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RESUMEN

Objetivos (O): anaizar los factores de riesgo posturales relacionados con e dolor de
espalda en escolares, y de la higiene postura como herramienta de prevencion.
Introduccién (1): El dolor de espalda es una de las patologias més prevalentes de la
poblacion escolar. Disminuye la calidad de vida de quien lo padece. M étodo (M): Se usd
la revision organizada de la informacion bibliografica especializada. Resultados (R): Los
riesgos més importantes analizados son: (@) la posicion sedente prolongada e inadecuada,
(b) e exceso de cargay traslado incorrecto de lamochila, (c) l1ahiperflexidn e hiperextension
de la espalda, y (d) la inadecuada interaccién con € mobiliario. Discusién (D): El
incremento de laprevalencia de trastornos postural es en |os escol ares evidenciala necesidad
de programas de prevencion de higiene postural. Conclusiones (C): Los escolares estan
expuestos a riesgos posturales significativos. Estos riesgos deben ser gestionados
adecuadamente en € dmbito escolar. La higiene postural es una herramienta eficaz en la
prevencion de lesiones.

Palabras clave:

dolor de espalda; higiene postural; riesgo postural; mochila escolar;

ABSTRACT

Objectives (O): analyze the postural risk factors related to back pain in schoolchildren, and
of postural hygiene as atool for prevention. Introduction (1): Back pain is one of the most
prevalent pathologies of the school population. It diminishes the quality of life of the
sufferer. Method (M): The organized review of the specialized bibliographic information
was used. Results (R): The most important risks analyzed are: (a) the prolonged and
inadequate sitting position, (b) the excessive load and incorrect transfer of the backpack, (c)
the hyperflexion and hyperextension of the back, and (d) the inadequate interaction with the
school’s furniture. Discussion (D): The increase in the prevalence of postural disorders
among school children evidences the need for postural hygiene prevention programs.
Conclusions (C): Schoolchildren are exposed to significant postural risks. These risks must
be adequately managed in the school setting. Postural hygiene is an effective tool in the
prevention of injuries.

Keywords:

back pain; postura hygiene; postural risk; school backpack;
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1. Introduccién

El dolor de espalda en la actualidad es uno de los principales problemas de la salud
publica en los paises industrializados y la causa mas comun de discapacidad entre adultos
jovenes. Y, de manera menos globalizada y reconocida, también se ha descrito como un

problema de salud publica en nifios y adolescentes.

Estudios epidemiol 6gicos muestran que € dolor de espalda en nifios y adolescentes varia
entreel 7%y e 63% (Bollado Esteban & Beltran Navarro, 2009), y se estima que més del

80% de la poblacion padecera de dolor de espalda a menos unavez en su vida.

El dolor de espalda en escolares es la patologia de mayor prevalencia en esta poblacion,
siendo actualmente uno de los motivos de consulta més frecuente en nifios. Més del 60% de
los casos el dolor de espalda no se origina en lesiones o causas organicas Sino en posturas 'y
actividades realizadas de manera incorrecta (Casado Morales, Moix Queratd, & Vidal

Fernandez, 2008).

Afectalos indices de ausentismo escolar, mermala predisposicion de realizar actividades
fisicas en e nifio, y en muchas ocasiones afecta en una 0 mas maneras la capacidad de

desempefiar normal mente sus actividades de lavida diaria.

L os gastos ocasionados por asistencia sanitaria, y las cifras de incapacidad laboral —en
caso de la poblacion trabgjadora—, ponen de manifiesto el alto impacto econémico, sanitario

y social que supone esta problemética parala sociedad en general.

L as alteraciones posturales tienen su génesis usualmente en la primera infancia, debido
alaadopcién de posturas incorrectas que no fueron corregidas en su momento, lo cua afecta

al nifio tanto en su estética como también produci endo desarreglos en la actividad de érganos



internos y funciones (respiracion, deglucion, circulacion, locomocion; Canté-Cuevas, Kent-

Sulu, Vasguez-Gutiérrez, & Lara-Severino, 2010).

Lamentablemente, las consecuencias relacionadas a los trastornos posturales se toman
un lapso de tiempo indefinido para manifestarse —diferente en cada caso, pero usuamente
prolongado—, lo cua dificulta a individuo relacionar la postura incorrecta con sus efectos.
Ademas, existe la tendencia genera de no darle importancia a dolor hasta que se presenta

de manera cronica

En mayo del 2018, el Ministerio de Educacién del Ecuador (2018), mediante acuerdo
ministerial, establecid regulaciones para € peso de la mochila de escolares, con € fin de
prevenir la aparicion de trastornos funcionales o ateraciones anatdmicas en la columna
vertebral de nifios, nifias y adolescentes y se compromete a proporcionar gradualmente la
dotacién demobiliario parael depdsito del material educativo (armarios, anaguel es, estantes,
etc.), aimplementar herramientas digitales paraaigerar cargasy a control de libro de textos

transportados para tareas escolares.

En el ambiente escolar €l nifio se ve sometido a ciertas posturas de riesgo que pueden

provocarle fatiga, bajo rendimiento, y alalarga, lesiones.

Entre los factores de riesgo posturales presentes en el ambiente escolar encontrados en
la literatura destacan: €l excesivo tiempo que €l escolar soporta la postura sedente con un
minimo de variaciones posturales; el desconocimiento de habitos posturales saludables; €
transporte diario de libros y materia escolar; la mochila frecuentemente sobrecargada, mal

gjustada o incorrectamente colgada; unaincorrectainteraccion con el mobiliario, entre otros.

Para el actua articulo nos hemos centrado Unicamente en riesgos posturales, dejando de

lado otros factores de riesgo no menos importantes, pero sin suficientes estudios, como son



los biol 6gicos, fisicos, hereditarios, psicosocial es, ambientales, estilo de vida, por mencionar

algunos (Casado et al., 2008).

El presente articulo tiene como objetivo, en base alabibliografia existente, realizar una
revision del estado del arte de esta problematica. Luego de analizar, organizar y sintetizar €l
cuerpo de conocimientos cientificos ofrece una perspectiva clara de los principales riesgos
posturales relacionados con el dolor de espalda alos que estan expuestos los escolares y de
la higiene postural como herramienta de prevencion para este tipo de riesgos.

1.1.Dolor De Espalda

En términos globales, € dolor de espalda es una quegja comin en sociedades
industrializadas, con reportes de dolor cronico de espalda que afecta entre el 54% y e 90%
de la poblacién adulta (Hoy, Brooks, Blyth, Buchbinder, [2010] citado por Noll, Candotti,
Rosa, & Loss, [2016]). Otros autores estiman la prevalenciaentre el 20y e 70% (Alberola
Lopez, Pérez Garcia, Casares Alonso, Cano Garcinufio, & AndrésdeLlano, 2010; Noll et al.,
2016; Vidal, Borrés, Cantallops, Ponseti, & Palou, 2010). En los paises occidentales € 70-
80% de la poblacion padece dolor lumbar en algin momento de su vida (Mufioz-Gomez,

[2003] citado por Casado et al., 2008).

Actualmente, e dolor de espalda es considerado un fendmeno que afecta a la salud
publica mundial general y solo en ocasiones se ha descrito como un problema de salud
publica en nifios y adolescentes (Conti et al., 2010). Es la primera causa de discapacidad
general laboral de origen musculo-esquelético y la segunda causa de discapacidad |aboral

general.

Se registra un incremento estable de la prevalencia del dolor de espalda en escolares
desde la década de los noventa (Hakaa, Rimpeld, Saminen, Virtanen, & Rimpeld, 2002).

Un estudio realizado por Kovac et al. (2005) manifiestague entrelos 13y los 15 afios yaun



69% de nifias y el 59% de nifios ha padecido dolor de espalda. Unarevision sistematicasobre
laprevalencia el dolor de espalda efectuada por Calvo-Mufioz, Gomez-Conesa, y Sanchez-
Meca (2012) concluye que “tanto la prevalencia de vida, de periodo y puntual alcanzan

valores superiores en las chicas frente alos chicos”.

El 90% de escolares ha manifestado a menos un episodio de malestar prematuro de
articulacionesy cartilagos que se transforman posteriormente en dolores (Vidal et al., 2010).
Entre |los efectos relacionados al dolor de espalda se encuentra €l incremento de los indices

de ausentismo y la disminucién de la capacidad de realizar actividad fisica del escolar.

Su diagnostico es simple; sus sintomas son la presencia de dolor que provoca
disminucion funcional y otras enfermedades, Puede variar en localizacion, intensidad y
caracteristicas. Se puede originar en lesiones infecciosas, trauméticas 0 moderadas o0 en
forma de dolor crénico y de naturaleza complega. Desfavorablemente, no se presta atencién

alas primeras molestias sino cuando €l dolor se presenta de manera cronica.

El dolor de espal da se considera una patol ogia benigna pero la existencia de un episodio
de dolor de espalda en la infancia es premonitoria de problemas en |a espalda en la etapa

adulta (Chiang et al., 2006; Diepenmaat et al., 2006; citados por Vidal et al., 2010).

Es una probleméti ca ampliamente investigada por lacomunidad cientifica, pero con mas
estudios descriptivos que de intervencion en el ambito escolar especialmente. (Vida et al,
2010)

1.2. LaPostura

Desde un punto de vista mecanico, la postura se entiende como €l posicionamiento del

cuerpo paralarealizacion de una actividad especifica. Comprendiendo su evolucion desde

la filogenia y la ontogenia, la postura es modificada por € hombre con € propdsito de



adaptarse alos requerimientos del medio y de la actividad en la que se desempefia (Aguado

Jodar, RieraRiera, & Fernandez Ordoriez, 2000).

La postura esta condicionada por diversos factores tales como € estado de flexibilidad
de las articulaciones, los hébitos, la fuerza de los musculos, la posible aparicion de

enfermedades o por aspectos psicobiol dgicos (Aguado Jodar et al., 2000).

Aunque para su estudio se utilizan modelos estéticos, |a postura debe comprenderse
como un concepto dinamico y unico para cada individuo, producto de la adopcidn de una

infinidad de posiciones segun € fin que quiera conseguirse.

El centro de gravedad es crucia para valorar la postura del cuerpo, es basico para
analizar cualquier postura, en reposo 0 en movimiento, pues es fundamental para la
alineacion del cuerpo. Esta situado, en posicion de pie o parado, por delante de la segunda
vertebra. Al moverse esta posicion varia su localizacion pero las fuerzas musculares y
ligamentarias se encargan de impedir la perdida de alineacion de |os segmentos corporales

(Vidal et d., 2010).

El estado de animo gjerce una gran influencia en la postura y en estos casos no bastara
una correccion con gercicios posturales, sino que requiere primeramente resolver las

cuestiones emocionales que estén afectando (Vidal et a., 2010).

Su estructuracion empieza desde € nacimiento, pudiendo variar alo largo delavida, y
esta directamente vinculada al desarrollo del esquema corporal, que definido por LeBoulch

(2001)es:

Unaintuicién de conjunto o conocimiento inmediato que se tiene del propio cuerpo, en

estado estatico o en movimiento, en relacion con sus diferentes partes y especia mente



con relacion a espacio y los objetos que nos rodean es basico para € desarrollo

favorable de la persona.

1.2.1. Actitud postural.

Guerrero Nufez (2011) define la actitud postura como “un conjunto de gestos o
posiciones que hacen que las posturas sean correctas 0 viciosas, dandonos una vision del

individuo armonica o inarmonica, pero siempre dinamica’ (p.46)

Para Aragunde y Pazos (2000) existen una serie de factores que influyen en la actitud
postura: “Entre los aspectos que pueden condicionar la postura encontramos diferentes
variables: psicolbgicas, sociales, afectivas, cognitivas y motoras, principalmente” y guarda
relacion con las caracteristicas personaes de cada sujeto, como la condicion general del

estado de salud y € estado de &nimo.

La actitud postural puede ser positiva, cuando es correcta y favorable parala salud o

negativa cuando el caso eslo contrario.

1.2.2. Tiposde postura.
Laposturainactiva eslaque reduce a minimo todaactividad muscular y posturaactiva

cuando hay una accién conjunta de varios muscul os (Basso & Goncalves, 2004).

La postura correcta o postura ideal es la postura que no sobrecarga a la columna ni

ningun otro elemento del aparato locomotor.

Laposturaarmonica, eslaposturamas cercanaalaposturaidea que puede conseguir

cada persona de acuerdo con las caracteristicas y capacidades individuales.

Lapostura incorrecta o viciosa, de acuerdo a Anduyjar, Santoja, Garciade laRubia, y

Rodriguez, (2005) es aquella que sobrecarga estructuras oseas, tendinosas, musculares,



vasculares, y va desgastando el organismo de manera permanente, en uno 0 mas el ementos

del aparato locomotor, pero especia mente en la columna vertebral .

Los hébitos y actitudes postural es viciosas pueden aparecer por alteraciones patol 6gicas
congeénitas o adquiridas por aprendizajesincorrectos. A cualquier edad y en cualquier etapa
los individuos estan expuestos a mermas fisicas que alteran su capacidad de adquirir o
mantener un esguema corporal correcto. En la fase escolar 1a columna enfrenta muchas
adaptaciones y gjustes debido a los cambios que afronta €l cuerpo y los exigentes factores
psicosociaes. Los habitos adquiridos suelen acompafiar a nifio durante todo su desarrollo.
En las primeras fases de adquisicion de la postura es més sencillo modificarla que cuando

la postura se ha vuelto cotidiana por un periodo prolongado de tiempo.

Las lesiones originadas por la postura se toman un tiempo variable en manifestarse, de
acuerdo alas caracteristicas y condiciones de cada persona, haciendo dificil para €l sujeto
identificar la relacién entre la postura perniciosa y las consecuencias de la misma sobre la

salud.

Los adultos suelen interpretar que la postura adecuada es una postura rigida, pero toda
postura rigida aumenta el malestar del dolor de espalda (Andujar et al, 2006).
1.3. Higiene Postural
AndUjar, Santonja, & Sainz, (2010) definen lahigiene postural de la siguiente manera:
Las medidas 0 normas que podemos adoptar para € aprendizae correcto de las
actividades o habitos posturales que €l individuo adquiere durante su vida, asi como las

medidas que faciliten la reeducacion de actitudes o habitos posturales adquiridos

previamente de maneraincorrecta.



Lahigiene postural es una herramienta efectiva parala prevencion de riesgos posturales
relacionados con el dolor de espalda en escolares y otras lesiones. Su objetivo terapéutico
es la “adquisicion de habitos postural es adecuados que protejan y eviten la sobrecargade la

columna vertebral” (AndUjar et a., 2010).

Es una terapia infravalorada y simplificada errébneamente por un amplio colectivo de
profesionales (AndUjar et al, 2006; Cabo Lopez, 2010), pero empieza a recobrar su

importancia en estos tiempos.

La reeducacion es fundamental mente psicomotriz (Cabo Lépez, 2010) y se divide en
tres partes. (@) identificacion de la posturaincorrecta, (b) evaluacion de las posibles causas
gue generan la postura, y (c) la integracion de la postura correcta en €l esquema corporal

del individuo (Andjar et al., 2010).

Luego del andlisis de diversos programas de intervencion postural Lorenzo Gonzales
(2007) concluye que, a mayor conocimiento de higiene postural en los escolares y mayor
incorporacién de estos conocimientos en su actitud postural, menor es €l riesgo de padecer
lesiones en la espalda en |os escolares. También, que todo programa de educacion postural
debe involucrar alos padres de familia 'y a los docentes, capacitdndolos y motivandolos a
comprometerse activamente paraintervenciones exitosas. Reeducar en posturas serd mucho
mejor durante la etapa escolar, en esta etapa suelen ser muy Utiles los consgos

estandarizados que evitan manifestaciones clinicas en el escolar.

Para AndUjar et al (2006), |a higiene postural se compone de dos tipos de factores:. (@)
los habitos posturales, que estan internalizados en e esguema corpora (internos y
dindmicos); y (b) los factores externos o ayudas, como e mobiliario o los espacios

(estaticos).



La educacion postural afirma la importancia de la Educacion Fisica como factor de
prevencion de primer orden. Por lo tanto, “el profesor de Educacion Fisica debe tomar en
cuenta que € trabgo de la postura sera clave en esta etapa, ya que es cuando se inician y
consolidan los cambios en el desarrollo del individuo (ontogenia)” (Alier, [1990];

Aufdemaur, [1981] citado por Urbina, Sainz de Baranda, & Rodriguez-Ferran, 2010).

De acuerdo con Aguado Jodar et al. (2000), la educacion postural en los nifios podria
justificarse pensando en su futuro laboral, pero el marco escolar es apropiado debido a
multiplesrazones tales como: € gran lapso detiempo que €l nifio soportala postura sedente,
lafalta de variacion de posturas y la adopcion de posturas incorrectas en larealizacion de
las actividades cotidianas y frecuentes de lajornada escolar, € transporte diario de material

escolar, etc.

Es necesario € conocimiento de las correctas posturas bésicas de partida en las distintas
posiciones dentro de la dindmica del movimiento paraidentificar las posturas incorrectas y
posteriormente corregirlas de manera adecuada para cada caso. Reeducar requiere un
profesional experto; simples conseg os postural es pueden en el mejor de los casos ser indtiles
y en e peor conseguir el efecto contrario a deseado (Andujar et al., 2010; Cabo Loépez,

2010).

2. Metodologia
Para la elaboracion del presente estudio se utilizé e método de revision sistemética de
fuentes bibliogréficas se utilizé Google Académico como el principal motor de busqueda de

bases de datos y SCiEL O, Redalyc, y Google como motores de blsqueda complementarios.

Se incluyeron fuentes bibliogréficas publicadas en revistas entre los afios 2000 y 2018

escritas en espafnol e inglés, cuyos textos puedan obtenerse compl etos, sean en formato PDF
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o HTML. En los casos que no fue posible, se trabajé con e resumen del mismo. Se
excluyeron los trabajos que no se pudieron obtener e texto integro ni un resumen compl eto.
Parala busgueda de material se incluyeron las siguientes pal abras clave: “dolor de espalda”

(“back pain”), “postura” (“posture”), “riesgo postural”, “higiene postural”, “educacion
postural”, “mochila escolar” (“back pack”, “back load”), “mobiliario escolar”. Adiciona a
estas palabras clave, se probaron combinaciones con los operadores booleanos «AND» y
«OR» para los términos “nifios” (“children”), “escuela’ (“school™), “escolar(es)”

(“schoolchildren™), “adolescente”, para delimitar la revision Unicamente a estudios que se

enfoquen en nifios y/o adolescentes. Finalmente se afiadié el condicional “filetype:pdf”.

Las primeras busguedas arrojaron 1°220.000 coincidencias para “back pain”, 258.000
para “postura”, como los mas estudiados. Una vez filtrada la lista con los operadores
booleanos se logré reducir e nimero de articulos a las siguientes cantidades. postura
(114.000); back pain (84.600); back pack (8450); dolor de espalda (7980); higiene postural

(2030); mochila escolar (345).

Haciendo una seleccién de los trabajos mas relevantes se escogieron 54 escritos para
revision. Luego de un examen preliminar se redujo € listado a 25 articulos y se procedio al

estudio de los mismos de los cuales se desprenden |os resultados del presente articulo.

Una mencién especial amerita la busgueda de estudios realizados en e Ecuador. En
nuestra busqueda encontramos que la mayor parte de la literatura disponible en internet
pertenece atrabajos de titulacion de grado y escaso material especiaizado. Por ggemplo, en
labusgueda en Google Académico de las palabras clave “mochila escolar” AND “Ecuador”,
se obtuvieron 3560 resultados; de los cuales 614 se encuentran disponibles en versién PDF.
Lamayor parte de €llos son trabajos de grado que no cumplen los criterios deinclusion, pero

no por ello degjan de ser un material interesante de revision.
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2.1.Criterios Delnclusiéon

Articulos de revistas especializadas entre los afios 2000 a la actualidad.

Articulos que se dispongan €l texto completo.

Articul os escritos en idioma espafiol o inglés.

Articulos en los que €l objeto de estudio sean nifios o adolescentes.

2.2 Criterios De Exclusion

Articulos que no se disponga el texto completo.

Articulos que luego de larevision preliminar no eran pertinentes al tema tratado.

Estudios donde € objeto de estudio no sean nifios o adol escentes.

Trabgjos de grado

3. Resultados

Luego de la revision del material bibliogréfico, exponemos los resultados de la
bibliografia consultada, agrupando, por una parte, los resultados de los mas importantes
factores de riesgo postural, que la autora ha agrupado en cuatro apartados, y por otra parte
los resultados de distintos programas de intervencion, priorizando su relevancia, su
actualidad y vigencia y finalmente, de ser posible, estudios realizados en Ecuador o en la
region.

Espinoza Castillo (2018) realiz6 un estudio de las ateraciones posturales y factores de
riesgo en escolares de 8 a 13 afios en una institucion educativa publica de Guayaquil en €

ano 2016; en su muestra de 198 nifios, laincidencia de escoliosis fue del 41%.

Espinoza-Navarro etal. (2009) efectuaron un estudio de la prevalencia de las

alteraciones posturales en nifios de Arica-Chile. Para ello tomaron unamuestrade 120 nifios
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de 4 afos de edad, cuyos resultaron obtenidos permiten concluir que la poblacion infantil
estudiada presenta un alto indice de ateraciones posturales, siendo la mayor prevalenciala

inclinacion de hombros (86%), seguida de la escapula descendiday escgpula alada (82%).

Noll et al. (2016) estudiaron la prevalencia del dolor de espalda en 1720 nifios escolares
brasilefios, con edades comprendidas entre los 11 y 16 afios (5° a 8° curso). Los resultados
del estudio mostraron unaprevalenciadel dolor de espaldaen los Ultimos tres meses de 55%,
y un 15.5% de los estudiantes reportaron que el dolor de espalda les impedia realizar
actividades de lavida diaria como jugar, estudiar y participar en deportes. Ademas, asocian
el dolor de espalda con las variables: sexo, padres con dolor de espalda, frecuencia semanal
de actividad fisica, tiempo diario dedicado a ver television, estudiar en la cama, postura
sedente al escribir y usar lacomputadora, y laformade llevar lamochila escolar.

3.1. Factores De Riesgo Postural

3.1.1. Lapostura sedente prolongada einadecuada.
Es sin duda la postura menos saludable, el disco lumbar soporta una mayor presion, la

carga que soporta e disco invertebra aumenta hasta un 40% (Andijar et al., 2010), las
piernas descansan paratransmitir lafuerza a la base de la espalda sometiendo a sobrecarga

alacolumna (Canté Cuevas et al., 2010).

Esta posicion requiere un esfuerzo postural de varias regiones anatomicas, alejandolas
de la posicion norma de confort y generando hiperextensiones, hiperflexiones,
hiperrotaciones osteomusculares y produciendo lesiones. Ademas, produce fatiga en €
escolar y lo vuelve propenso a adoptar posturas inadecuadas de cansancio o de dolor en

algunos casos.
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Aguado Jodar et al. (2000), citan la paradoja “de que el trabajo de tipo estatico, aunque

posee un menor coste metabdlico que un trabajo dindmico, a menudo produce mayor fatiga

C.)"

Los alumnos adoptan la posicion sedente entre el 60%-80% de la jornada escolar, un
estimado aproximado de 25 horas durante su jornada, y aesto sele debe aumentar €l nimero
de horas que pasa en esta posicion fuera de la escuel a, realizando actividades como comer,
ver television, jugar videojuegos, hacer deberes, etc. (Canté-Cuevas, Kent-Sulu, Vésquez-
Gutiérrez, & Lara-Severino, 2010). Se estima que desde tres hasta doce es el nimero de

horas diarias que actualmente pasa un nifio en esta posicion (Vidal et a., 2010).

Impartir conocimiento con un enfogue higiénico a los escolares respecto a la postura
sedente es fundamental. Ensefiar y modelar |a forma correcta de sentarse, de pararse, de
inclinarse es la base para prevenir y para reeducar posturalmente a los escolares (Andujar

et al., 2005)

3.1.2. El excesodecargay traslado incorrecto dela mochila.
La forma més aconsgjable y més utilizada para transportar libros es la mochila; por su
disefio corrige lacifosis dorsal [levando |os hombros hacia atras. Favorece la buena postura
del cuerpo cuando su disefio y su uso son correctosy la perjudica gravemente cuando no lo

Son.

El peso excesivo de la mochila “genera un cambio en e centro de gravedad del cuerpo
hacia atras, provocando una inclinacion del cuerpo hacia adelante, causando tension en

cuello y espalda” (Bollado Esteban & Beltran Navarro, 2009).

La mayor parte de estudios que tratan de establecer una cantidad de peso segura para

gue nifios y adolescentes trasporten de manera habitual, establecen e valor entre el 10 a
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20% del peso corporal del usuario (Alberola Lopez et al., 2010; Bollado Esteban & Beltran

Navarro, 2009; Conti et al., 2010).

En mayo del 2018, &l Ecuador aprobd la primera normativa para regulacion del peso de
las mochilas, estableciendo un valor no mayor del 10% del peso corpora paralos estudiantes
de 1° a 7° afo de Educacion General Bésica (5 a1l afos); y del 15% del peso corporal, para
los dlumnos a partir del 8° afio de Educacion General Bésica hasta el 3° afio de Bachillerato

General Unificado (12 a 17 afos).

Un estudio realizado por Quintana Aparicio et al. (2005) con 203 nifios de 3° a6° grado
de primaria en la ciudad de Salamanca, concluye que a pesar que & 23% de los evaluados
Ilevaban una mochila sobrecargada (>10%) “no pueden determinar que en la patologia
vertebral de nifios y adolescentes influya negativamente la cantidad de peso gque transportan

diariamente (...)” (p.19).

De acuerdo a varios autores citados por Bollado Esteban & Beltran Navarro (2009), €
esfuerzo excesivo que imponen alaespalday hombros de los nifios cargas pesadas les esta
causando sobreesfuerzo y fatiga muscular, ademés que podriallevar al desarrollo de vicios
posturales en la edad temprana. En su estudio refiere que un 70% de los nifios que cargan
mochilas pesadas padecen de dolor en su espalda que podrian transformarse luego en

enfermedades ostearti cul ares crénicas.

Larevision bibliogréfica no es concluyente en encontrar unarelacion entre unamochila
sobrecargaday €l dolor de espalda. (Alberola Lépez et a., 2010; Conti et a., 2010; Laifio,

Santa Maria, Bazan, & Mainero, 2013)

Otros factores a considerar son la frecuencia con la que se traslada, el tiempo de

exposicion y la distancia de traslado que € nifio recorre.
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Para prevenir perjuicios a su salud, los escolares deben dominar temas de higiene
postural tales como las cualidades ergondmicas que debe cumplir unamochilaen su disefio,
las recomendaciones para adaptacion de la misma a escolar y la ensefianza de normas

posturales relativas ala manera de levantar, transportar y descargar la mochila.

La ensefianza de normas posturales correctas disminuye e riesgo de lesiones o
trastornos muscul oesquel éticos en los nifios y previene |os riesgos posturales asociados al

dolor de espalda en escolares (AndUjar et al., 2005).

Aungue la actividad escolar no es considerada una actividad laborar, citamos la Guia

Técnicade Instituto De Seguridad E Higiene En El Trabajo (INSH) de Espafia:

Se considera que toda carga que pese mas de 3kg puede entrafiar un potencial riesgo
dorsolumbar, ya que, a pesar de ser una carga bastante ligera, s se manipula en unas

condiciones ergondmicas desfavorables (...) podriagenerar un riesgo. (Ruiz Ruiz, s. f.)

3.1.3. Lahiperflexion e hiperextension de la espalda.
Este tipo de posturas produce sobrecarga de la musculatura cervical y lumbar,
produciendo desalineacion de la columna («Riesgos ergondémicos en el sector educativo,

s f.).

Se presentan ante posturas incorrectas en lainteraccion del estudiante con el mobiliario:
en el caso de la hiperextension de la espalda, con posturas como escribir en la pizarraa una
altura superior a su cabeza, 0 estirarse desde la posicion sedente para alcanzar 0 mover
objetos; y en el caso opuesto, |a hiperflexion de la espalda se produce cuando € alumno se

flexiona hacia adel ante en su pupitre a escribir.
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Una adecuada preparacion paralas actividades arealizar, con la organizaci on adecuada
de los implementos necesarios para la misma, disminuiria la frecuencia exposicion a

posturas perniciosas.

3.1.4. Inadecuadainteraccion con € mobiliario.
La interaccion inadecuada con € mobiliario favorece movimientos perniciosos en los

individuos.

El mobiliario y los espacios en los que se desarrolla la jornada escolar deben
corresponder a las medidas antropométricas de su poblacién. Todo lo que € escolar use
durante su jornada escolar debe ser ubicado en funcion a las caracteristicas fisicas y

actividades aredlizar de la poblacion (Mufioz Vidal, 2009).

Seguin Aguado Jodar et al. (2000) e hecho que en las escuelas todos los nifios deben
utilizar el mismo tipo de mobiliario, sin consideracion alas necesidades ergondmicas es un

problema importante que debe ser considerado.

Los primeros afos del periodo escolar e mobiliario se encuentra satisfactoriamente
adaptado a nifio, pero a medida que éste crece, € mobiliario se vuelve inadecuado para €;
degja de ofrecerle comodidad y apoyo, cualidades necesarias para promover posturas

correctas en sus actividades cotidianas (Mufioz Vidal, 2009).

El crecimiento delos escolares esirregular, siendo més significativo en las extremidades
durante la primera parte de lainfancia, y en el tronco al llegar ala adolescencia. Este esun

aspecto importante a disefiar mobiliario adecuado paralos escolares.

El mobiliario es importante pero no mas que la educacion en habitos posturales; aun
contando con mobiliario idéneo si € escolar no |0 usa correctamente seguiran presentandose

lesiones y trastornos muscul oesquel éticos.
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3.2.  ProgramasDe Intervencién En Educacién Postural

3.2.1. Chacon Borrego et al. (2018).
Chacon Borrego, Ubago-Jimenez, La Guardia Garcia, Padial Ruiz, y Cepero Gonzélez

(2018) realizaron una revision sistematica donde analizan los documentos tedricos e
investigaciones sobre programas de educacion e higiene postural que se han llevado a cabo

entreel 2005y e 2017.

Para su estudio, Chacon Borrego et al. (2018) hicieron una seleccién final de 50 estudios
gue cumplian con sus criterios de inclusién y cuyos resultados fueron agrupados en tres
categorias. (a) postura correcta e incorrecta, (b) lesiones posturales en edad escolar y su

prevencion, y () vision y actuacion del maestro de educacion fisica.

Los autores concluyen que existen numerosos estudios que describen diversos factores
gue influyen en la aparicion de trastornos posturales en edad escolar, como también varian
en sus propuestas de intervencion, ya sea desde una actividad fisico-deportiva, a un trabajo

enfocado en larelgjacion o una mezcla de ambos.

Ademas, coinciden con otros autores en la importancia de abordar la higiene postura
desde edades tempranas (Andijar et al., 2010; Canté-Cuevas et al., 2010), como medida
para crear habitos saludables que se mantengan en el tiempo, prevenir lesiones mas graves

y evitar dafios que puedan aparecer posteriormente en la edad adulta.

Finalmente destacan la figura del maestro como agente importante en la prevencion de
posibles afecciones, y resdtan la eficacia de su actuacion cuando se hace de forma
coordinada con programas de educacion postural, con la accién de sus familiares, y de ser

necesario, con tratamiento médico.
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3.2.2. Martinez-Gonzalez, Gomez-Conesa e Hidalgo M ontesinos (2008).

En este estudio |os autores revisan |os programas educativos sobre higiene postural en e
ambito escolar, sus caracteristicasy principal esresultados de su intervencion. Parasu trabajo
los autores seleccionaron ocho estudios internacionales desarrollados entre 1984 y 2007.

Martinez et al. (2008) exponen |o siguiente:

Si bien son numerosos |os trabajos con el objetivo de prevenir ateraciones y molestias

en laespalday € cuello en lapoblacion adulta, hasta el momento son pocos | os trabajos

publicados con el objetivo de determinar € tipo de intervencidn mas eficaz para prevenir
este tipo de afecciones en la poblacion infantil.

Ademas, concluyen en su estudio que lamayor parte de |as intervenciones desarrolladas
han sido eficaces en €l aprendizaje de higiene postural, y que los conocimientos aprendidos
se prolongan hasta uno o dos afios después de la intervencion.

3.2.3. Vidal et al. (2010).

En este trabgo los autores evidencian la necesidad de una educacion postural en los

centros escol ares.

Basados en su investigacion reconocen que €l riesgo paradesarrollar dolor de espalda es
multifactorial. Variables tales como género, edad, indice de masa corporal, tiempo sentado
y/o mirando television, factores psicosociales y condicién fisica han sido sefidlados como
factores relacionado, aungue los resultados de algunos de los estudios analizados son

contradictorios.

Como objetivo de su estudio proponen presentar un protocolo de intervencion para la
prevencion del dolor de espalda en aumnos de primaria, basado en las siguientes

conclusiones;
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= Laintervencion se centra en la transmisién de conocimientos y la promocion de

adopcion de habitos de vida saludabl es.

= Laintervencion tiene que combinar sesiones tedricasy préacticas.

= Esimportanteinvolucrar atodalacomunidad educativa.

4. Discusion
Se ha estudiado |a eficacia de las intervenciones de tipo educativo desarrolladas en €
ambito escolar dirigidas a que los escol ares adquieran conoci mientos y conductas favorables
relacionadas con la postura 'y € movimiento que se debe adoptar a desarrollar ciertas

actividades parafavorecer e desarrollo del nifio.

L os estudios revisados evidencian que, cuando e blogue de conocimiento a adquirir por
parte de los escolares es amplio, es necesario estructurar la intervencion en un nimero de
sesiones que oscilaentre seisy once, de periodicidad semanal, y de unaduracion aproximada

de unaados horas.

Una parte de los estudios revisados incluyen ademas de la informacion teorica,
demostraciones reales de las conductas saludables, y |a préctica repetida de g ecuciones por

parte de los escolares con el feedback adecuado.

En los resultados de las distintas intervenciones cabe destacar la retencién de los
conocimientos por parte de los escolares hasta 3, 6, 12 y 24 meses después del programa; y
la capacidad paratransferirlos ala gjecucion real hasta 7 semanas, 3 mesesy 1 afio después

de laintervencion.

Aungue la mayor parte de las intervenciones revisadas manifiestan eficacia en €

incremento de conocimientos y mejoria en los habitos posturales de |os escolares, no existe
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actualmente instrumentos de evaluacion para vaorar los conocimientos sobre higiene

postural asociados alas actividades de lavida diaria.

Sobre e tema de la higiene postural, existe abundante bibliografia que trata sobre
consegjos posturales parael escolar, recomendaciones sobre €l disefio y manejo delamochila,
el mangjo de carga, y demés ayudas, pero estas recomendaciones comunmente son ignoradas
por los docentes y |os padres, por lo que raravez son aplicadas en € aulay €l hogar (Andujar

et al., 2005, 2010; Cabo Lopez, 2010).

L os estudios consultados coinciden en la necesidad de incluir un programa de educacion
postural en & contexto escolar (Noll et al., 2016; Vidal et al., 2010). Sugieren concienciar a
escolar y a profesorado sobre la importancia de realizar pequefias pausas 0 descansos
cuando se pretende prolongar durante largo rato la posicion sedente. Durante estas pausas se
pueden realizar sencillos gjercicios de relgjacion, estiramiento y tension de varios grupos

musculares (Aguado Jodar et al., 2000).

Como lineas de investigacion futura consideramos necesaria la obtencién de datos
antropomorficos de nuestra poblacion escolar como punto de partida para la gestion de

riesgos posturales.

5. Conclusiones

1. El dolor de espalda es una patologia de ata prevalencia en la poblacion escolar,
especialmente e originado por malos habitos posturales o actividades realizadas de
manera incorrecta.

2. Los nifios, especialmente durante la etapa escolar, estan expuestos a grandes riesgos
posturales. Los escolares deben conocer 10s riesgos posturales a los que estan expuestos

al adoptar posturas incorrectas y las medidas que se deben aplicar para prevenirlas.
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La posicion sedente es la menos saludable, requiere un esfuerzo postural de varias
regiones anatoOmicasy produce fatiga. L os escol ares estan en esta posicion lamayor parte
de su jornada, ademas del tiempo que pasan realizando distintas actividades en esta

posicion fuerade la escuela.

El peso recomendado para la mochila del escolar es el equivalente al 10% del peso

corporal del usuario.

La inadecuada interaccion con € mobiliario favorece la adquisicion de malos habitos
posturales en @ nifio. Al readlizarse de manera frecuente y cotidiana, se van

automatizando en el esquema corporal del mismo produciendo desgaste.

Lahigiene postural es unaherramientaeficaz para prevenir, armonizar y corregir habitos

posturales incorrectos.

El conocimiento postural es més importante que tener un mobiliario idéneo, porque le
permitira a nifio adaptar los distintos mobiliarios para que le ofrezcan las cuaidades

ergondmicas que requiere para mantener una postura correctay comoda.

La colaboracion de padres y maestros es imprescindible para realizar una prevencion
eficaz y promocién de la salud postural en escolares. Ellos son los principales
modeladores de la postura en e proceso de socializacién del escolar. El nivel de
involucramiento del mismo guarda estrecha relacién con | os resultados de |os programas

posturales aplicados a ambiente escolar segun |os estudios revisados.

6. Consideraciones Finales
Durante la etapa escolar laimitacion y la repeticion son herramientas predilectas en el
aprendizaje del nifio, por esto, la importancia que los padres y profesores —principales

modeladores de la postura para € nifio— posean conocimientos relativos a la higiene
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postural y los practiquen de manera cotidiana, con €l propdsito de promover un correcto

desarrollo en € escolar.

Otros factores de riesgo que cabe mencionar son: el sedentarismo, €l gercicio o técnicas
deportivas gecutadas de manera incorrecta, fatiga horaria y fisica, los factores

psicosociaes y ambiental es, factores personales, tabagquismo, etc.

Es necesaria la implementacion de programas de valoraciéon postural y de higiene

postural en las escuelasy colegios.

Se recomienda concienciar tanto a alumnado como a profesorado la importancia de
realizar pequefias pausas 0 descansos cuando se requiere prolongar la posicion sedente
por un periodo extendido. Durante estas pausas se sugiere la realizacion de gercicios

sencillos de relgjacion, estiramiento y contraccion de diversos grupos muscul ares.

Los profesores de Cultura Fisica pueden convertirse en agentes eficaces para la
promocion de habitos posturales correctos, y en ocasiones, en la reeducacion de habitos

posturales incorrectos.

Se propone una reevaluacion y modificacion de los contenidos curriculares en €l &reade
Cultura Fisica para que incluyan programas de higiene postura y la capacitacion para

docentes de acuerdo a las normas de educacion postural.

L os profesional es sanitarios deben conocer laimportanciay € impacto beneficioso dela

higiene postural parael éptimo desempefio del individuo.
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