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RESUMEN

Objetivo: Determinar los cambios en los angulos posturales con diferentes cargas y modo de
uso de las maletas escolares y explorar la posible asociacion con la presencia de dolor en nifios
y adolescentes entre los 6y 16 afios de edad.

Metodologia: Estudio de corte transversal en un colegio del municipio de Cota. Se diligencio
un cuestionario para determinar las caracteristicas de la maleta escolar, modo de uso y presen-
cia de dolor de espalda asociado. Con un software se realizé el andlisis fotografico de las
posibles alteraciones de los angulos posturales con los diferentes pesos de las maletas escolares.
Resultados: Se incluyeron 159 nifos, con edad promedio de 10,79 aios (DS +/-2,6). El
45,9% del sexo masculino y el 54% del sexo femenino. El peso, talla corporal e indice de masa
corporal (IMC) promedio fue 41,2 kg; 146,7 cm y 18,5 kg/m? respectivamente. El peso
promedio de las maletas fue 4,2 kg, que en la muestra equivale al 12,8% del peso corporal. El
peso promedio de la maleta en el sexo femenino fue 4,3 kg (11,5% del peso corporal) y en el
sexo masculino 4,2 kg (11,7% del peso corporal). En la variacion de los 4ngulos con el uso de
la maleta con el peso identificado se encontrd una diferencia estadisticamente significativa en
el angulo craneovertebral en todos los grupos evaluados (7-9 aftos p = 0,002, 10-11 afios p =
< 0,00, > 11 anos p = < 0,00). La presencia de dolor incidental durante el uso de la maleta
escolar fue del 27,6% (n = 44). Se encontré una asociacion estadisticamente significativa entre
las mujeres OR = 2,22 (IC 95% 1,04-4,74), el peso usual de la maleta OR = 1,6 (IC 95% 1,04-
2,48), el peso promedio de la maleta OR = 1,36 (IC 95% 1,06-1,75) y la presencia de dolor
incidental.

Conclusion: El 519% de las maletas escolares evaluadas exceden el 10% del peso corporal. En
muchos casos el peso de la maleta vacia podia llegar a ser el 5% del peso corporal del nifio. Los
nifos que refieren dolor cargan el 13,3% del peso promedio del peso corporal; en ellos el
dolor lumbar es el tipo mas frecuente. El peso promedio y el peso usual pueden estar relacio-
nados con el dolor incidental.

Palabras clave: Nifio, nifios, escolar, adolescente, dolor de espalda, maleta escolar, maleta de

espalda, 4angulos posturales.
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Purpose: To determine the changes in postural angles with different loads and usage of school
bags and the possible association with pain in school children and adolescents between 6 and
16 years of age.

Methodology: A cross-sectional study realized in a school in Cota municipality, to determine
the school bag features and identification of postural angles changes with different loads and
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usage of the school bags and the possible association with back pain. A software was used to
analyze the photographs and to determine possible alterations of postural angles with different
loads of school bags.

Results: 159 children were included in this study. The average age was 10.79 (SD +/- 2.6)
years, 45.9% males and 54% females. The average weight, height and body mass index (BMI)
were 41.2 kg; 146.7 cm and 18.5 kg / m? respectively. The school bag average weight was 4.2 kg,
equivalent to 12.8% of body weight. The average weight of the bag in females was 4.3 kg
(11.5% of body weight) and 4.2 kg (11.7% of body weight). The variation of the angles using
the bag carrying the load identified, show a statistically significant difference in craniovertebral
angle in all groups evaluated (7-9 years p=0.002, 10-11 years p= <0.001, >11 years p= <0.001).
27.6% of children reported pain with the bag use. There are a statistically significant association
between the presence of incidental pain and the girls OR = 2.22 (95% CI 1.04-4.74), the
perception of usual load in the school bag OR = 1.6 (95% CI 1.04-2.48), the bag average
weight OR = 1.36 (95% CI 1.06-1.75).

Conclusion: 51% of school bags exceed 10% of body weight in a range of 1.07-10.2 kg. In
many cases, the empty school bag could become 5% of the body weight of the child. The school
bag average weight was 13.3% in children who report pain. The back pain was the most
common type. The school bag average weight and the perception of usual load in the school
bag, are may be related to the incidental pain.

Key words: Child, children, school, teen, back pain, school bag, suitcase back, postural angles.
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INTRODUCCION

El dolor de espalda en nifios y adolescentes
tiene una prevalencia que varia entre 1y 72%,
dependiendo de la edad del nifio y de la defini-
cién de dolor utilizada; con un pico de edad
de presentacion de 12 a 13 afios en nifas, y 13
a 14 anos en nifos, siendo mayor en el sexo
femenino!. La incidencia de dolor de espalda
en nifos es dificil de determinar, pero los estu-
dios han reportado rangos entre 16 y 22% en
nifios entre los 8 y los 14 afos 1.2. Por lo ante-
rior, constituye un motivo de consulta habi-
tual en los niflos y adolescentes sanos. Dentro
de sus causas mas comunes puede encontrarse
el dolor inespecifico, distensién muscular, her-
nia discal, espondilolisis, escoliosis; como cau-
sas menos comunes se incluyen tumores,
infecciones y crisis de células falciformes!3.

Ahora bien, el sistema motor y el sensorial,
involucrados en la estabilidad postural, tienen
un periodo de transicion entre los 4 y los 6
afios y alcanzan la madurez completa hacia los
7 0 10 anos. El pico de crecimiento ocurre en-
tre los 9 y 12 afios de edad, durante los cuales
suceden diferentes cambios en la forma y las
dimensiones del cuerpo, los cuales tienen un
efecto sobre la tension muscular y la flexibili-
dad; esto puede influir en la postura de los ni-
fos, adoptando una postura antalgica*®. Por
otra parte, el tamafio de la cabeza de los nifios
es relativamente mas grande que el cuerpo; el
centro de gravedad es superior, alrededor de
T12, en comparacion con el de los adultos,
localizado a nivel de L5-S16, lo cual ocasiona
dificultad en el mantenimiento del equilibrio
estatico’8,

El desarrollo del control postural tiene di-
reccion céfalo-caudal, siendo primero el control
de la cabeza, seguido por el del tronco y luego la
estabilidad postural en pie*?. La estabilizacion y
postura de la cabeza, el cuello y los hombros
provee al sistema nervioso central las referencias
visuales y vestibulares necesarias para un control
dinamico y efectivo de la postura, la cual estd
indicada por el angulo craneovertebral y el 4ngu-
lo de la cabeza sobre el cuello y el tronco*°.
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En cuanto a los angulos posturales en ni-
fos, existe poca informacion en la literatura y
es pobre el conocimiento acerca de la variabili-
dad de la postura de pie en los nifios. Sin em-
bargo, se ha reportado que por medio de la
vinculacion de los puntos de referencia del cuer-
po se han obtenido medidas angulares, lo cual
permite una evaluacion cuantitativa de la pos-
tura. Watson y Mac Donncha informan el 85%
de fiabilidad!0. Diferentes estudios muestran
que el aumento de la edad influye en cuatro de
los cinco 4ngulos posturales, siendo el 4ngulo
de la mirada el inico no afectado4.

Las maletas escolares son una forma précti-
ca para que los nifios y adolescentes lleven sus
libros y utiles escolares, pues estan disefiadas
para distribuir el peso de la carga entre los
musculos del cuerpo. No obstante, las maletas
escolares que son demasiado pesadas o que se
usan incorrectamente pueden causar problemas
a los nifios y adolescentes, como lesiones mus-
culares y articulares, generar dolor en la espal-
da, el cuello y los hombros, asi como producir
alteraciones en los angulos posturales®.

De acuerdo con lo anterior, la Academia
Americana de Pediatria publicé una guia acerca
del uso de las mochilas, recomendando que su
peso no debe exceder del 10 al 15% del peso
corporal del nifio y hace recomendaciones espe-
cificas en cuanto al uso de maletas escolares, ha-
ciendo énfasis en el uso de 2 correas anchas y
acolchonadas en los hombros, respaldo acolcho-
nado, y el uso de banda en la cintura, con el fin
de sostener la maleta dos pulgadas (5 cm) arriba
de la cintura. Sugieren que las maletas con rue-
das podrian ser una opcion para estudiantes que
deben llevar cargas pesadas; sin embargo, hacen
advertencia de la necesidad de llevarlas en la es-
palda en algunas ocasiones en las que no es posi-
ble rodarlas!l. Ademas, resaltan el uso de todos
los compartimientos de la maleta con el propo-
sito de redistribuir el peso adecuadamente, lle-
vando los articulos mas pesados cerca del centro
de la espalda, y recomiendan el uso de casilleros
en la escuela de forma frecuente durante la jor-
nada escolar, con el fin de llevar solamente los
elementos necesarios para el diall12,
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En el afo 2013, se realiz6 la primera fase
del estudio, prueba piloto, en una poblacion
de nifios y adolescentes entre los 8 y 16 afios,
del Colegio Gimnasio Oxford del municipio
de Chia, documentando una prevalencia del
dolor de espalda del 68,4% en la poblacion
estudiada. El estudio evidencié que la mayoria
de dicha poblacion cargaba su maleta con un
peso que excedia el limite superior recomenda-
do; y que los estudiantes con talla mas baja
llevan mayor carga en sus maletas y presentan
dolor mas intenso, pues en ellos el peso de la
maleta no esta ajustado a su peso corporal. Otro
hallazgo importante en la prueba piloto fue que
el angulo craneovertebral y de las extremidades
inferiores disminuye y el dangulo de la cabeza
sobre el cuello aumenta cuando se cargan male-
tas con un peso mayor o igual al 10% del peso
corporal, lo que hace que el nifio opte una

posicion compensatoria que podria asociarse a
dolor de espaldal3.

Se realizo una busqueda en la literatura para
conocer las experiencias sobre la evaluacion de
los efectos del exceso de peso y el modo de uso
de las maletas escolares en Colombia, sin hallar-
se estudios. Por lo tanto, el objetivo de este estu-
dio fue establecer si existe alguna asociacion del
modo de uso y el peso de las maletas con el do-
lor de espalda y alteraciones en los 4ngulos
posturales en nifios escolares y adolescentes, en
una muestra amplia, con el fin de extrapolar los
datos a la poblacion infantil colombiana.

METODOLOGIA
Tipo de estudio

Estudio de corte transversal, entre el afio
2014 y el 2015. Este estudio hace parte de la
Linea de investigacion de Promocion y Educa-
cién en salud infantil del Grupo de investiga-
cion de Enfermedades Prevalentes de la Infancia
de la Universidad de La Sabana.

Poblacién

Se incluyeron nifios de 6 a 16 afios, estu-
diantes del Colegio «Nuevo Reino de Grana-
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da» del municipio de Cota, que usaban cual-
quier tipo de maleta para transportar sus Utiles
escolares. Como criterios de exclusién se tomo
la presencia de alteraciones posturales, el diag-
nostico de enfermedades neuromusculares, el
antecedente de cirugia o trauma mayor en co-
lumna vertebral y los que no desearon o no
tenian autorizacion de sus acudientes para par-
ticipar en el estudio.

Exposicion

Se definié como exposicion el tipo y peso
de la maleta. Se indago al estudiante sobre
su percepcion de la carga, si ese dia llevaba el
peso de siempre (peso usual), menos o mds
que el resto de los dias de la semana. En cuan-
to al tipo de maleta escolar, se valoro el dia
de la encuesta, con las variables mochila o
morral con una o dos correas, o con banda
cruzada, maletin o bolso y maleta de ruedas.
Por otra parte, se evalué el modo de uso de
la maleta referido por el encuestado, con es-
tas variables: la carga con una banda sobre
un hombro o sobre dos hombros, con una
banda cruzada, con la banda alrededor de la
cintura, la carga en la mano o la rueda. Se
peso la maleta con y sin peso en el momento
de la encuesta.

Se evaluaron las caracteristicas de la pobla-
cion en cuanto a edad y sexo; asi como varia-
bles antropométricas como peso corporal, talla
e indice de masa corporal. Para determinar el
peso de cada participante, se usd una bascula
de piso digital, calibrada, que reporto el peso
en kilogramos, y un estadiometro para la deter-
minacion de la talla.

La medicion de los angulos posturales se
efectué mediante el analisis de fotografias
digitales, con marcadores en piel que indica-
ban los puntos de referencia de los angulos,
con la carga que llevaban el dia de la realizacion
de la encuesta y el peso de las maletas escolares
se fue evaluado en tres momentos diferentes: el
primero coincidiendo con la toma de las foto-
grafias y posteriormente en dos dias diferentes
de la semana.

Rev Col Med Fis Rehab



Desenlaces

Se llevé a cabo la aplicacion de una herra-
mienta y la toma de fotografias, con los dife-
rentes pesos y modo de su uso habitual de las
maletas escolares, a los nifios y adolescentes.
El cuestionario fue el realizado por Fairbank
etal.l4, que ha mostrado tener una reproduci-
bilidad del 99%, si se realiza en varios
momentos del mismo dia, y una tasa de con-
sistencia del 84% a 6 meses. Consta de tres
partes: la primera incluye datos demograficos
y antropométricos de cada uno de los partici-
pantes; la segunda, las caracteristicas especifi-
cas de las maletas escolares y modo de uso; la
tercera, presencia de dolor de espalda asocia-
do al uso de la maleta. Esta herramienta fue
diligenciada por los investigadores y asisten-
tes, por medio de una entrevista a cada uno
de los participantes.

La evaluacion de dolor incidental se reali-
z6 evaluando la aparicién de dolor durante
un test de caminata de 6 minutos (6 MWT
por sus siglas en inglés) en una superficie pla-
na, cargando su maleta escolar como usual-
mente lo hacen y con los elementos llevados
ese dia; al final del test se interrogaba acerca
de la presencia o no de dolor de espalda. Dife-
rentes estudios han hecho evaluaciones de des-
encadenamiento de diferentes tipos de dolor

Tabla 1. Angulos posturales
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asociado a alguna condicién fisiopatologica,
incluso en personas sanas, medido posterior a

un tiempo de 6 minutos, con adecuados re-
sultados y confiabilidad.!>-18

En cuanto a los 4ngulos posturales, se rea-
lizo un andlisis fotografico para la medicion
de los angulos craneovertebral, de la cabeza
sobre el cuello, de la cabeza y cuello sobre el
tronco, del tronco y de las extremidades in-
feriores (tabla 1). Estos 4ngulos posturales se
evaluaron sin maleta, con maleta de acuerdo
con el modo de su uso habitual segun lo re-
ferido por cada participante con el peso re-
gistrado inicialmente y con el peso
correspondiente al 10% del peso corporal de
cada estudiante.

Diferentes estudios muestran que existe
una adecuada reproducibilidad al realizar
mediciones por fotografia con errores mini-
mos de 6 grados en el plano sagital y 2 gra-
dos en el plano frontal!®. Refshauge et al.
mostraron excelente reproducibilidad usan-
do el analisis de fotografias con marcadores
en la piel para la medicion de la curvatura
cervical y cervicotoracica.?0 Igualmente,
Willner demostro el usé de pantografias para
medir cifosis y lordosis, sin encontrar dife-
rencias con las observaciones realizadas en
las radiografias.?!

Angulo Descripcion

Craneovertebral

Formado por la interseccion de la linea horizontal a través de la apofisis espinosa de C7

y una linea a través del trago de la oreja.

Cabeza sobre el cuello

Formado por la linea trazada a través de los marcadores anatomicos en C7 y el trago de

la oreja, y la linea a través del canto interno de los ojos y el trago de la oreja.

Cabeza y cuello sobre el tronco

Formado por una linea trazada a través de los marcadores anatémicos en C7 y el trago
de la oreja, y la linea trazada a través de los marcadores anatomicos en C7 y el trocanter

mayor.

Tronco

Formado por la linea trazada a través de los marcadores en C7 y el trocdnter mayor y una

linea vertical a través del trocanter mayor.

Extremidades inferiores

Formado por la linea trazada a través de los marcadores anatomicos colocados en el

trocanter mayor y el tobillo, y la linea vertical trazada a través del trocanter mayor.
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Tamaiio de muestra

Con base en los resultados de la prueba
piloto, se decidié tomar como referencia el
angulo con la minima variacién secundaria al
uso de maletas escolares con una carga igual o
mayor al 10% del peso corporal del estudian-
te, correspondiendo al 4ngulo de las extremi-
dades inferiores. Se estimd un tamano de
muestra para identificar la minima diferencia
del angulo de las extremidades inferiores, con
un poder del 80% y una significancia estadis-
tica del 5%; el calculo de la muestra fue de
114; sin embargo, se decidio estudiar el uni-
verso de 159 nifios.

Muestreo
El muestro propuesto fue a conveniencia.
Conduccion del estudio

Se realizo la presentacion del estudio a las
directivas, padres y acudientes de los estudian-
tes del colegio; se firmo el consentimiento in-
formado por parte de los directivos del colegio
y padres o acudientes de los estudiantes que
deseaban participar en el estudio. La identidad
de cada participante se establecié con un nu-
mero codificado, y los datos obtenidos fueron
ingresados a una base de datos en Excel para
ser analizados. Se excluyeron del estudio los
estudiantes que cumplian con los criterios de
exclusion ya descritos.

Posteriormente, los estudiantes fueron lle-
vados al gimnasio escolar, en donde se hicie-
ron esfuerzos para controlar las distracciones,
el ruido y la temperatura. Con el fin de mini-
mizar errores en la recoleccion de datos se es-
tablecieron dos estaciones dirigidas por los
investigadores y dos asistentes previamente ca-
pacitados y entrenados en las pruebas a reali-
zar. Se establecieron protocolos estrictos para
la correcta toma de datos antropométricos,
asi como la colocacion de los marcadores ana-
témicos y la posicion de los estudiantes y la
camara fotogrifica en el momento de la toma
de las fotografias. Las fotografias fueron toma-
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das por el mismo investigador a todos los es-
tudiantes.

Primera estacion

Se realizo la aplicacion y el diligenciamiento
de la encuesta y se tomaron los datos antropo-
métricos de peso y talla. Se le solicité a cada
participante que se retirara los zapatos y las
medias, y se dejara la ropa de educacion fisica
(pantaloneta y camiseta). La determinacion de
las medidas antropométricas se realizé segun lo
establecido en la Resolucion 2121 del afo 2010,
del Ministerio de Proteccion Social de
Colombia?2. El peso de las maletas escolares
fue evaluado en tres momentos diferentes, el
primero, con la carga que llevaban el dia de la
encuesta, y luego en dos dias diferentes de la
semana. Para establecer el peso de cada maleta,
se utilizé una bascula digital de colgar, calibra-
da, y se determiné qué porcentaje del peso cor-
poral del estudiante representaba; cada
medicion se realizd tres veces, y se obtuvo la
media de los datos en caso de diferencia.

Segunda estacion

Se realiz6 la toma de fotografias para deter-
minar los dngulos craneovertebral, cabeza so-
bre el cuello, cabeza y cuello sobre el tronco,
tronco y extremidades inferiores. A cada parti-
cipante se le colocaron marcadores adhesivos
fotorreflectivos en los puntos de referencia la-
terales del lado derecho e izquierdo, que inclu-
yen el canto externo del ojo, el trago, el
trocanter mayor, el maléolo lateral y la apofisis
espinosa de C7, y se verifico que cada uno de
estos marcadores fuera visible al tomar las foto-
grafias (figura 1).

Se le solicit al estudiante que se ubicara en
posicién de pie comodamente, mirando hacia
adelante un punto fijo predeterminado, y con
los codos en contacto con el cuerpo pero lige-
ramente hacia adelante y con un minimo movi-
miento del hombro, de manera que permitiera
visualizar el marcador del trocanter mayor. Se
tomaron las fotografias con una camara digital
colocada sobre un tripode perpendicular al

Rev Col Med Fis Rehab



Figura 1. Angulos posturales. a. Craneovertebral; b. Cabeza
sobre el cuello; c. Cabeza y cuello sobre el tronco; d. Tronco;
e. Extremidades inferiores.

piso, a 3 metros de cada lado del sujeto; las
tomas fueron de la vista lateral derecha e izquier-
da. Las fotografias fueron tomadas sin maleta,
con maleta de acuerdo al modo de su uso habi-
tual segun lo referido por cada estudiante con
el peso registrado inicialmente y con el peso
correspondiente al 10% del peso corporal de
cada participante. La técnica de la toma fue ve-
rificada por los asistentes de la investigacion.

Posteriormente, las fotografias fueron anali-
zadas por medio de un software digitalizado,
Image tool UTHCSA (Universidad de Texas
Centro de Servicio de Salud, San Antonio, TX,
por sus siglas en inglés) version 3.0, el cual se
utiliza para analisis de fotografias y medicion
de angulos, y se determino el valor de los angu-

Rev Col Med Fis Rehab 2018;2(1):35-49 - http://revistacmfr.org
DOI: http://dx.doi.org/10.28957/rcmfr.v28nla4

los descritos. La medicion de los angulos fue
realizada por un solo investigador.

CONSIDERACIONES ETICAS

Seguin la Resolucion 8430 de 1993, este
estudio es una investigacién con riesgo mini-
mo, pues no se realizd ninguna intervencion o
modificacion intencionada de las variables bio-
logicas, fisiologicas, psicoldgicas o sociales de
los individuos.

Tenia previa aprobacion del comité de ética
de la Universidad de La Sabana y autorizacion
de las directivas del colegio; y previo asentimien-
to de los participantes y la firma del consenti-
miento informado por parte de sus acudientes.
Se protegio su identidad, y su nombre no fue
utilizado en ningun informe de resultados. Las
fotografias fueron desechadas al concluir el es-
tudio. Los hallazgos anormales o patoldgicos
encontrados en algiin participante durante la
investigacion se informaron a los padres y se
remitieron a su servicio de salud.

ANALISIS ESTADISTICO

Se realizo el analisis descriptivo de las varia-
bles de interés. Se utilizaron medidas de tenden-
cia central como las medias y las medianas; se
estimaron medidas de dispersion como la des-
viacion estandar y los rangos intercuartilicos. Para
evaluar la variacion de los 4ngulos posturales con
el peso estimado de la maleta y el peso ideal res-
pecto al valor basal se estimaron las diferencias
de medias de cada uno de los dngulos posturales
y se evalu¢ la significancia estadistica de estas di-
ferencias con la prueba de t de student para
muestras pareadas. Se realizaron andlisis descrip-
tivos de los promedios de los angulos posturales
por grupo etario y segtin las cargas del peso de
las maletas. Para establecer la correlacion entre
los angulos posturales y el peso de la maleta se
utilizé la prueba de correlacion de Spearman.

Se realizo un andlisis de asociacion explo-
ratorio entre el dolor incidental y factores
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relacionados con el peso corporal, el peso de la
maleta, la variacion de los angulos posturales, el
tipo de maleta y el modo de uso de la misma. Se
propuso un modelo de regresion logistica, la
variable dependiente fue dolor incidental medi-
do como presencia o ausencia del dolor en el
momento del diligenciamiento de la encuestay
las variables explicativas fueron evaluadas a priori
por el grupo de investigacion a partir del mode-
lo tedrico y el analisis bivariado de las variables.

Se estimaron los intervalos de confianza al
95% (IC 95%) y se establecio significancia es-
tadistica con estimadores de p menores a 0,05.
Los analisis estadisticos se realizaron en el pro-

grama estadistico STATA 12.
RESULTADOS
Datos descriptivos
Se identificaron 210 estudiantes entre los 6
y los 16 afios de edad, y se excluyeron 28 por

no tener autorizacion de los padres, 17 por no
dar su asentimiento verbal, 4 por ausencia en

alguno de los tres momentos del pesaje de la
maleta escolar y 2 por diagnéstico previo de
alteraciones posturales (figura 2). Se evaluaron
159 nifos, con una edad promedio de 10,79
afios (DS +/-2,6), 45,9% del sexo masculino y
54% del sexo femenino. El peso, la talla cor-
poral y el indice de masa corporal (IMC) pro-
medio fueron de 41,2 kg, 146,7 cm y 18,5 kg/
m?, respectivamente. El 11% de los hombres y
1% de las mujeres superaron la talla promedio
para la edad en Colombia (tabla 2).

El peso promedio de las maletas fue 4,2 kg,
que en la muestra equivalen al 12,8% del peso
corporal. El peso promedio de la maleta en el
sexo femenino fue 4,3 kg y en el sexo masculi-
no 4,2 kg, que corresponden al 11,5% del peso
corporal promedio de las nifias y 11,7% del de
los nifios. Se encontré que el 51% de los suje-
tos usan una maleta con un peso mayor o igual

al 10% del peso corporal (tabla 2).

En el 72% de los nifios el tipo de maleta mas
comun es la mochila o morral de dos correas,
seguida de la maleta de ruedas en un 20,1% de
los casos. El tipo de maleta menos frecuente

herramienta

Aplicacién de la

Excluidos
n=51
n=210 J_ Elegidos [
Nifios 6-16 afios n= 159

— Peso
Toma de datos

| antropométricos ||

L Talla
Identificar tipo de
maleta
|| Caracteristicas y modo ] | Identificar modo de uso
de uso de la maleta de la maleta
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dias diferentes
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Toma de fotografias,
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Con maleta
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Figura 2. Diagnostico previo de alteraciones posturales.
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fue el bolso o maletin (2,5%). En cuanto al
modo de uso, es mds frecuente que la mochila
de dos correas sea apoyada sobre los dos hom-

bros (45,2%); y solo el 1,2% de estos usan la
banda alrededor de la cintura.

El 20,4% de los nifios usan maleta de rue-
das, siendo su uso mas frecuente el arrastre
(17,6%) y el menos frecuente, apoyarla sobre

un hombro (1%). (Tabla 2).

Tabla 2. Caracteristicas de la muestra estudiada.

Caracteristicas N
Total de estudiantes 159
Sexo
Masculino 73 (45,9%)
Femenino 86 (54%)
Edad (afios), media (SD) 10,79 (2.6)
Rango: 6-16
Peso corporal (kg), media (SD) 41,2 (14,6)
Rango: 18-85
Talla (cm), media (SD) 146,7 (17,1)
Rango: 115-193
IMC (kg/m2), media (SD) 18,5 (3,1)
Rango: 11,83-27,8
Peso maletas (kg), media (SD) 42 (1,4)
Rango: 1,07-10,2
Promedio peso corporal (%), 12,8 (10,1)
media (SD) Rango: 2,7-34,2
Nifios que usan maleta con peso= 10% 81 (51%)
Tipo de maleta
Mochila o morral con una correa 5(3,1%)
Mochila o morral con dos correas 116 (72%)
Mochila o morral con banda 2 (1,2%)
Maletin o bolso 4 (2,5%)

Maleta de ruedas

Modo de uso

32 (20,1%)

Sobre un hombro 49 (30%)
Sobre dos hombros 73 (45%)
Banda alrededor de la cintura 2 (1,2%)
Banda cruzada 3 (1,8%)
En la mano 4 (2,5%)

La rueda 28 (17,6%)

Cambio en los dngulos posturales segiin las
cargas de peso de las maletas escolares

Los 4angulos craneovertebral, de la cabeza
sobre el cuello, cabeza y cuello sobre el tron-
co y tronco disminuyeron con el uso de una
carga equivalente al 10% del peso corporal y
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tuvieron atin mayor variacion cuando el suje-
to usaba la maleta con el peso identificado,
que en el 51% de los casos super6 el 10% del
peso corporal. El 4ngulo de las extremidades
inferiores es el tnico que aumentd con el uso
de la carga correspondiente al 10% del peso
corporal (figura 3).

En la variacion de los angulos con el uso
de la maleta con el peso identificado se en-
contr¢é diferencia estadisticamente significati-
va en el 4ngulo craneovertebral en todos los
grupos evaluados (7-9 anos p = 0,002, 10-11
afnos p = < 0,00, >11 afos p = < 0,00). El
angulo de la cabeza sobre el cuello presenta
una variacion con una diferencia estadistica-
mente significativa en los grupos etarios de 7-
9 anos (p = <0,001) y 10-11 afos (p = 0,002).
Se evidencié un minimo cambio en el angulo
de las extremidades inferiores de 0,3 grados;
este cambio no fue estadisticamente significa-
tivo (figura 3). En el grupo de menores de 6
afos se tuvieron 2 observaciones (n = 2); solo
se tuvieron en cuenta con fines descriptivos,
mas no se aplicaron pruebas estadisticas a este
grupo. Estos estudiantes presentaron variacion
en todos los 4ngulos posturales, siendo mar-
cada en el angulo craneovertebral.

En el sexo femenino se encontrd una reduc-
cion promedio de 3,6° del angulo craneo-
vertebral con cargas superiores al 10% de su
peso corporal, mientras que en los nifos esta
reduccion fue en promedio de 2°; sin embar-
go, estas diferencias no fueron estadisticamente
significativas. En la evaluacion de la variacion
del angulo de la cabeza sobre el cuello se esti-
mo una variacion de 2,5¢ para las mujeres con
la carga promedio de la maleta (p = 0,008). En
la correlacion de los angulos con el peso pro-
medio de la maleta en kilogramos por sexo,
solo el angulo de la cabeza sobre el cuello en
mujeres establecio una correlacion estadistica-
mente significativa (correlacion 0,28) (p =
0,008); sin embargo, pudiese ser espuria.

Exploraciéon de asociacion de la presencia
de dolor incidental durante el uso de la maleta
escolar
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Figura 3. Promedio del valor de los 4ngulos posturales por grupos etarios, segun las cargas de peso de las maletas escolares.

La presencia de dolor incidental durante el
uso de la maleta escolar fue de 27,6% (n = 44),
siendo mas frecuente en el sexo femenino que
en el sexo masculino (34,8% vs. 19,1%) (p =
0,02). Treinta y dos nifios (20%) usan maleta
de ruedas; de estos el 69% tiene disminucién
del 4ngulo craneovertebral, sin importar el
modo de uso ni el peso de la maleta. El 25%
experimentaron dolor durante su uso (p = 0,67).
Solo 2 nifos tienen el tipo de maleta adecuada
con la banda a la cintura y no manifestaron
dolor durante su uso, y la modificacién de los
angulos fue de 3° promedio con respecto a la
posicion basal tanto con el uso de la carga equi-
valente al 10% del peso corporal, como con
cargas superiores a esta. Por otra parte, se en-
contro una diferencia estadisticamente signifi-
cativa en la variacion del angulo craneovertebral
en todos los grupos etarios evaluados; sin em-
bargo, sin encontrarse posible asociacion con
la presencia de dolor incidental (p = 0,62).

En el modelo multivariado de regresion se
encontro una asociacion estadisticamente sig-
nificativa entre las mujeres OR = 2,22 (IC 95%
1,04-4,74), el peso usual de la maleta OR = 1,6
(IC 95% 1,04-2,48), el peso promedio OR =
1,36 (IC 95% 1,06-1,75) y la presencia de do-

lor incidental (tabla 3). Se establecié una rela-
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cién inversa entre talla y peso corporal prome-
dio de la maleta, donde los nifios con menor
talla cargaban mads peso corporal promedio (fi-
gura 3); sin embargo, no se observo este mis-
mo comportamiento con el IMC, y en el
modelo multivariado no se vio asociado el IMC
con el dolor incidental OR = 0,95 1C95%
(0,83-1,08). Por lo tanto, se puede contemplar
posible efecto de confusién de la variable talla
con una variable de comportamiento como uso
de maleta o postura que no fue tenida en cuen-
ta en este estudio (tabla 3).

DISCUSION

Tipo de maleta, modo de uso y carga. Re-
porte de dolor incidental durante el uso de la
maleta escolar

El dolor de espalda en nifios y adolescentes
constituye un creciente problema de salud dada
su elevada frecuencia, que en el presente estudio
fue de 27,67% (n = 44). Teniendo en cuenta
que la etiologia es multicausal, puede deberse a
diferentes patologias como distension muscular,
hernia discal, espondilolisis o escoliosis; y como
causas menos comunes se incluyen tumores, in-
fecciones y crisis de células falciformes!3. Asi
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Tabla 3. Modelo de regresion logistica, factores relacionados con dolor incidental

Variables OR 1C95% P
Sexo

Hombres 1 P .
Mujeres 2,22 1,04 a 4.74 0,04
Peso usual 1,6 1,04 a 2,48 0,03
Peso promedio de la maleta (kg) 1,36 1,06 a 1,75 0,01
JLY (O 0,95 0,83 a 1,08 0,46
Cambio en angulos con maleta identificada, promedio,

cabeza sobre el cuello 1,8 0,9 a 2,5 0,09

mismo, puede tener consecuencias sobre la pos-
tura de los nifios.

Diferentes estudios afirman que el tipo de maleta
escolar y su modo de uso y carga podrian tener
una asociacion con la aparicion de dolor en nifios
yadolescentes?324, Las cargas que exceden el 10%
del peso corporal han demostrado que
incrementan el consumo de energia?>, aumentan
la inclinacion del tronco hacia adelante y pueden
asociarse con dolor lumbar2627, En este estudio
el peso promedio de las maletas fue de 4,2 kg;
esta carga excede el 10% del peso corporal en el
51% de los casos. En muchos casos el peso de la
maleta vacia podia llegar a ser el 5% del peso cor-
poral del nifio, aumentando asi la carga.

El tipo de dolor mas comun fue el lumbar,
en concordancia con la prueba piloto y con la
literatura; dicho dolor fue mas frecuente en el
sexo femenino. En efecto, en estudios como el
de Rodriguez et al.> se documenté que las ni-
flas son proclives a tener dolor de espalda y pa-
tologia lumbar en comparacion con los nifios,
con el uso de la misma carga en la maleta. Estu-
dios como el de Schimtz et al.28 afirman que
las nifias prepuberes tienen un menor umbral
del dolor y una menor tolerancia a este, en com-
paracion con los nifios en la misma etapa de
desarrollo madurativo. Sin embargo, en las ni-
flas el umbral y la capacidad de tolerancia al
dolor se incrementan durante la pubertad y se
mantienen de forma fluctuante durante los

periodos menstruales y descenderan al final de
la vida fértil.2

El tipo y modo de uso de maleta que se
vio mas asociado con la presencia de dolor fue

la mochila o morral de dos correas en un
70,4% de los casos; esto podria tener relacion
con el muestreo, ya que la mayor parte de los
sujetos de la muestra usaban este tipo de ma-
leta; por tanto la probabilidad de establecer
esta relacion es mucho mayor. Los hallazgos
en los sujetos que usan banda en la cintura
sugieren que con el uso de esta banda se po-
dria evitar que se modifiquen los angulos
posturales mas alld de la modificacion que
sufren con el uso de cargas equivalentes al 10%
del peso corporal; sin embargo, estos resulta-
dos son netamente descriptivos y se requieren
estudios observacionales analiticos tipo
cohorte o estudios experimentales que permi-
tan establecer esta relacion.

Cambio en los dngulos posturales

La estabilizacion angular de la cabeza provee
al sistema nervioso central las referencias visua-
les y vestibulares necesarias para un control di-
namico y efectivo de la postura, y esta indicada
por los dngulos craneovertebral y de la cabeza
sobre el cuello y el tronco*®.

La disminucién en los angulos craneover-
tebral, de la cabeza sobre el cuello y de la cabe-
zay el cuello sobre el tronco con el uso de cargas
superiores al 10% del peso corporal fue un ha-
llazgo constante en todos los grupos etarios
evaluados y coincide con reportes en la litera-
tura>68, siendo probablemente consecuencia
de un cambio en el centro de gravedad que, al
soportar una carga en la espalda, se desvia hacia
adelante, produciendo la reduccion de los 4an-
gulos mencionados y llevando a adoptar una
posicion antalgica®.
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Grimer et al.” observaron que las nifias son
mds propensas que los nifios a tener cambios
en el angulo craneovertebral con el uso de car-
gas en la espalda. En el presente estudio se
identificd una relacion entre el cambio del
angulo de la cabeza y el peso promedio en kg
de la maleta en mujeres. Respecto a la prueba
piloto se encontro similitud en el cambio del
angulo craneovertebral; no obstante, hay dife-
rencia en los valores de los 4ngulos de la cabe-
za sobre el cuello y de la cabeza y el cuello
sobre el tronco. Esto probablemente obedece
a la técnica de medicion de los 4ngulos, que
se modifica dependiendo del punto de inicio
de la medicion; sin embargo, no afecta la in-
terpretacion de los mismos y las relaciones es-
tablecidas en este estudio.

Con relacion a estudios previos de valores
de angulos en grupos etarios segiin caracteristi-
cas del desarrollo, se encontraron valores simi-
lares en la poblacion estudio?. El mayor cambio
en los angulos posturales fue encontrado en el
grupo de 7 a 9 afios en comparacion con el
grupo de 10 a 11 afos y los mayores de 11 afios;
es posible que esto se deba a que los sistemas
motor y sensorial que estdn involucrados en la
estabilidad postural atraviesan un periodo de
transicion de los 4 a 6 afos y alcanzan la madu-
racion completa a los 10 afios*. Los resultados
reportados en los nifios de 6 afios deben ser
interpretados con precaucién debido al limita-
do tamafo de muestra (n = 2) para este grupo.

Los estudiantes de menor talla en este estudio
correspondieron por lo general a los que cursa-
ban menor grado, y son ellos quienes mas carga
tienen en sus maletas debido a factores como la
exigencia de diferentes utiles escolares para todas
las materias del dia, el transporte de comida den-
tro de la maleta escolar, elementos de juego, entre
otros. A diferencia del estudio piloto, la talla no
se vio asociada con dolor, por lo que no es posi-
ble apoyar la sugerencia dada en la prueba piloto
con respecto al ajuste del peso de las maletas esco-
lares al IMC en nifios con menor talla.

El presente estudio genera la necesidad de la
implementacion de programas en salud escolar
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que incluyan, entre otros, aspectos de salud
osteomuscular, que promuevan buenos habitos
de posturay el uso adecuado de las maletas esco-
lares, y que en el futuro se constituyan en politi-
cas de salud publica en poblacion escolar.

LIMITACIONES

Existen muchos factores que pueden influir
en la fiabilidad de la evaluacién de la postura
fotografica en nifos, entre los que se incluyen
la maduracién y factores de desarrollo, tales
como la edad, el sexo, la talla y el desarrollo
del control postural y la coordinacion. El dise-
o del estudio no permite establecer relaciones
causales ni determinar ningtin tipo de asocia-
cion. Los analisis que se realizaron fueron
exploratorios y se requiere de otros disefios mds
robustos para establecer el tipo y la magnitud
de las asociaciones encontradas. La valoracion
del dolor puede ser limitada dado que no se
realizd a partir de un instrumento validado; solo
se valord de manera subjetiva en el momento
de la encuesta. El muestro a conveniencia es
una limitante en el analisis de los datos de este
estudio, debido a que las edades menores de 6
afios no se pudieron valorar 6ptimamente.

CONCLUSIONES

e El 51% de las maletas escolares de los
estudiantes evaluados exceden el 10% del
peso corporal en un rango de 1,07 a 10,2
kg. En muchos casos el peso de la maleta
vacia podia llegar a ser el 5% del peso
corporal del estudiante.

e Los estudiantes que refieren dolor car-
gan el 13,3% del peso promedio del peso
corporal, siendo el dolor lumbar el m4s
frecuente lo que demuestra que las car-
gas excesivas pueden asociarse con la pre-
sencia de dolor. Los participantes con
talla mds baja son los nifios que llevan
mayor carga en sus maletas; sin embar-
g0, no hay una asociacion entre la talla y
la presencia de dolor.
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e La disminucion en los dngulos craneo-
vertebral, de la cabeza sobre el cuello y el
dngulo de la cabeza y el cuello sobre el
tronco, con el uso de cargas superiores al
10% del peso corporal, se debe probable-
mente a la adopcion de una postura antal-
gica, evidencidndose un mayor cambio en
el grupo etario de 7 a9 afios con el uso de
cargas similares a los nifios de mayor edad,
en probable relacion con la inmadurez del
control postural. El angulo con mayor va-
riabilidad fue el de la cabeza sobre el cue-
llo en el sexo femenino, pudiendo ser la
causa de que el sexo femenino sea mas sus-
ceptible a la aparicion de dolor.

¢ La mochila o morral de dos correas fue
la maleta escolar mas usada en un 70,4%;
el uso de esta con la banda alrededor de
la cintura podria evitar la alteracion de
los angulos posturales.

RECOMENDACIONES

¢ Serecomienda el uso de la banda alrede-
dor de la cintura dado que podria evitar
la alteracion de los angulos posturales
(esta recomendacion es basada en la evi-
dencia de la literatura evaluada).

e E169% de los nifios que usan maleta de
ruedas tienen disminucion del angulo
craneovertebral sin importar su peso ni
modo de uso; el 25% presentaron dolor
durante su uso, por lo que se sugiere li-
mitar la utilizacion de este tipo de maleta.

¢ Eluso rutinario de casilleros podria evitar
el transporte por tiempos prolongados de
grandes cargas en las maletas escolares, por
lo que se recomienda la incorporacion de
estos para los escolares en sus colegios.

¢ Dada la alta frecuencia de dolor de espal-
da en la poblacion escolar, se recomien-
da la implementacién en todos los
colegios, de programas de salud escolar
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que promuevan los buenos habitos de
postura y el uso adecuado de las maletas
escolares; programas que deben ser esta-
blecidos de comun acuerdo entre los
padres de familia y las directivas de las
instituciones educativas.
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