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Resumen

Objetivo: Determinar la prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, 2020. Metodologia: El estudio fue de tipo cuantitativo,
observacional, descriptivo, transversal y prospectivo, de nivel descriptivo y de disefio no
experimental. Se realiz6 en un total de 48 cirujanos dentistas obtenidos mediante el muestreo
no probabilistico por conveniencia. Como instrumento de medicion se utilizé el Cuestionario
Noérdico de Kuorinka, validado internacionalmente para medir el dolor musculoesquelético.
Resultados: El 100% de cirujanos dentistas tuvo prevalencia del dolor musculoesquelético.
Segun la intensidad del dolor, el 70,8% presenté dolor muy leve en mano o muifieca. Segun
la localizacién del dolor, el 29,9% present6 dolor en dorsal o lumbar. Segtn el sexo, el 71,5%
y el 59,3% de hombres y mujeres presenté una intensidad de dolor moderada. Segin el
tiempo de ejercicio profesional, todos los grupos presentaron una intensidad del dolor
moderada. Segun, las horas de trabajo semanal, el 37,5% que trabajé hasta 5 horas presentd
dolor leve y moderada, y los demds grupos presentaron una intensidad de dolor moderada.
Conclusion: La prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito

de La Esperanza, 2020, fue alta.

Palabras claves: dolor musculoesquelético, odontologia, prevalencia.



Abstract

Objective: Determine the prevalence of musculoskeletal pain in dental surgeons in the
district of La Esperanza, 2020. Methodology: The study was quantitative, observational,
descriptive, cross-sectional and prospective, with a descriptive level and a non-experimental
design. It was carried out in a total of 48 Dental Surgeons obtained through non-probabilistic
convenience sampling. As a measurement instrument, the Nordic Kuorinka Questionnaire
was used, validated internationally to measure musculoskeletal pain. Results: 100% of
dental surgeons had prevalence of musculoskeletal pain. According to the intensity of the
pain, 70.8% presented very mild pain in the hand or wrist. Depending on the location of the
pain, 29.9% presented dorsal or lumbar pain. According to gender, 71.5% and 59.3% of men
and women presented moderate pain intensity. According to the time of professional
exercise, all groups presented moderate pain intensity. According to weekly working hours,
37.5% who worked up to 5 hours presented mild and moderate pain, and the other groups
presented moderate pain intensity. Conclusion: The prevalence of musculoskeletal pain in
dental surgeons in the district of La Esperanza, 2020, was high.

Keywords: dentistry, musculoskeletal pain, prevalence.



I. Planteamiento del problema

1.1. Planteamiento del problema
Los trastornos musculoesqueléticos (TME) se describen como trastornos de los
musculos, nervios, tendones, ligamentos, articulaciones, cartilagos o discos
espinales.!
Los trastornos musculoesqueléticos se han vuelto un problema muy comtn a nivel
mundial en los ultimos afios; este trastorno es una causa comun que genera
discapacidad en el trabajo y a la vez puede generar consecuencias financieras. En el
campo de trabajo odontolégico, las posturas sobrecargadas en la espalda de los
odont6logos pueden generar incomodidad y dolor de espalda, cuello, hombros,
asimismo, se puede generar una leve neuropatia de la mano causada por la exposicion
a herramientas de vibracién de alta frecuencia.
Los cirujanos dentistas a menudo no pueden evitar posturas estdticas prolongadas.
Incluso en posturas de asiento Optimas, mas de la mitad de los musculos del cuerpo
se contraen estaticamente y hay poco movimiento de las articulaciones vertebrales.
Si se ignora el dolor o la incomodidad que ocurren con regularidad, el dafo
fisiolégico acumulativo puede conducir a una lesién o a una discapacidad que con el
tiempo puede ocasionar el fin de la carrera odontolégica. Asimismo, la literatura
indica que la postura fisica del operador debe ser tal que todos los musculos estén en
una posicion relajada, equilibrada y neutral, y es probable que las posturas fuera de
esta posicién neutral provoquen molestias musculoesqueléticas.!
En la odontologia, los malos hébitos de trabajo y las tareas repetitivas como el
raspado, el alisado radicular y las posturas fisicas incémodas generan en gran medida
a los TME, el estrés y la pérdida de productividad.'

1.2. Formulacién del problema

1.2.1. Problema general:
(Cudl es la prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito
de La Esperanza, 20207

1.2.2. Problemas especificos:

1. (Cual es la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, 20207

2. (Cudl es la localizacion del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del

distrito de La Esperanza, 20207



(Cuadl es la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, 2020, segun el sexo?

(Cuadl es la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, 2020, segun el tiempo de ejercicio profesional?
(Cudl es la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del

distrito de La Esperanza, 2020, segin horas de trabajo semanal?

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general:

Determinar la prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del

distrito de La Esperanza, 2020.

1.3.2. Objetivos especificos:

1.

Determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas
del distrito de La Esperanza, 2020

Determinar la localizacion del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas
del distrito de La Esperanza, 2020

Determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas
del distrito de La Esperanza, 2020, segtin el sexo.

Determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas
del distrito de La Esperanza, 2020, segun el tiempo de ejercicio profesional.
Determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas

del distrito de La Esperanza, 2020, segin horas de trabajo semanal

1.4. Justificacion

1.4.1. Teodrica

Desde el punto de vista tedrico, se coloco toda la informacion necesaria con relacion

al dolor musculoesquelético con el propésito de que estudiantes y profesionales de

odontologia tengan un mejor conocimiento sobre dicho tema.

1.4.2. Practica

El presente estudio se justific6 porque este estudio detecta tempranamente los

sintomas musculo esqueléticos en los cirujanos dentistas de dicho distrito y las

autoridades del Colegio Odontoldgico del Perd, region La Libertad pueden tomar

medidas preventivas para el cuidado de la salud de dichos profesionales.



1.4.3. Metodoldgica
Asimismo, desde el punto de vista metodoldgico este estudio sirve como antecedente

para futuras investigaciones.



II. Marco tedrico
2.1. Antecedentes

Antecedente Internacionales

Balacco M, Puche M.? (2022) En su estudio titulado: “Prevalencia de dolor
musculoesquelético en odontélogos pertenecientes al centro odontolégico OSEP y
hospitales publicos afines de la provincia de Mendoza, Argentina”. Objetivo:
Determinar la prevalencia del dolor musculoesquelético en odontélogos de
Argentina. Metodologia: El estudio fue de tipo observacional y transversal. Se llevo
a cabo en un total de 47 odontélogos de Argentina. Como instrumento de medicidén
se utilizé el cuestionario Nordico. Conclusion: Los odont6logos de Argentina
presentaron alta prevalencia de dolor musculoesquelético. El 87.2% de los
participantes presenta dolor musculoesquelético durante el ejercicio de la profesion
y el 53.7% presenta dolor en mds de un sitio. Cabe destacar que el 72.3% no ha
recibido informacion acerca de posturas ergonémicas y prevencion de desarrollo del

dolor musculoesquelético.

Quintana L, Midence X, Lépez L, Aragén A.* (2020) En su estudio titulado:
Sintomas musculoesqueléticos asociados a posturas ergondmicas inadecuadas de
trabajo en odontdlogos de la ciudad de Le6n, Nicaragua. Objetivo: Determinar la
prevalencia del dolor musculoesquelético (DME) en odontélogos de Nicaragua.
Metodologia: El estudio fue de tipo observacional y transversal. Se llevé a cabo en
un total de 97 odontélogos de la ciudad de Leén-Nicaragua. Como instrumento de
medicién se utilizé el cuestionario Nordico. Conclusiéon: Los odontdlogos de
Nicaragua presentaron alta prevalencia de dolor musculoesquelético. El 64,9%
present6 una prevalencia de dolor musculoesquelético. La prevalencia de DME fue
mayor en mujeres con 69,1 % que en hombres con 59,5 %. Con respecto al rango
de edad los mayores de 40 afios tienen mayor DME con 81,3 % y los odontélogos
con mas de 20 afios de antigiiedad laboral presentan mayor DME con 91,7 %. Todos
los participantes refirieron que el DME se manifiesta después de realizar sus
actividades laborales. Asimismo, las mujeres tienen tres veces mas probabilidad de
sufrir dolor en la mano/muiieca derecha que los hombres. Las personas mayores de
40 afios tienen tres veces mayor probabilidad de padecer dolor en la mano/muiieca

derecha y el cuello, asi como dos veces mas riesgo de experimentar dolor en el



hombro. Tener més de 20 afios de ejercicio profesional es un factor de riesgo de

DME, principalmente en el hombro derecho y la espalda baja.

Guzman F.° (2020) En su estudio titulado: Trastornos musculoesqueléticos en
odontélogos que laboran en el distrito 17d10 Cayambe- Pedro Moncayo — Salud.
Objetivo: Determinar la prevalencia del dolor musculoesquelético en odont6élogos
de Ecuador. Metodologia: El estudio fue transversal, el cual se llevé a cabo en una
muestra 20 odontélogos de Ecuador. Se usé el Cuestionario Nordico de Kuorinka.
Conclusion: El 95% de odont6logos presenté dolor musculoesquelético. Segun la
localizacion, el 75% dorso lumbar, el 60% cuello y el 35% mano o muiieca. Segin

la intensidad, el 35% dolor leve, el 30% severo.

Pineda D, Lafebre F, Morales J, Alvarez K.® (2019) En su estudio titulado:
Prevalencia de dolor musculoesquelético y factores asociados en odontélogos de la
ciudad de Cuenca, Ecuador, 2016. Objetivo: Determinar el dolor
musculoesquelético en odontélogos de Ecuador. Metodologia: El disefio del estudio
fue transversal, el cual se llevé a cabo en una muestra 240 odont6logos de la Ciudad
de Cuenca. Se uso la encuesta ndrdica de sintomas osteomusculares en su version
validada en espafnol, también conocido como cuestionario de Kuorinka,
estandarizado para la deteccién y andlisis de sintomas musculoesqueléticos.
Conclusion: El ejercicio de la practica clinica odontoldgica constituye un factor de
riesgo para la generacién de trastornos musculoesqueléticos. El 85.8% present6
dolor en los ultimos 12 meses, el 21.6% dolor localizado en el cuello, el 2,8% dolor
en el hombro, el 15.3% dolor lumbar, el 0.6% dolor antebrazo, el 1.7% dolor en la
muiieca y el 58% dolor en mas de un sitio. Segun la duracién del dolor en los tltimos
12 meses, el 72.1% dolor de 1 a 3 dias, el 9.1% de 8 a 30 dias y més de 30 dias y el
9.7% present6 dolor siempre. Segin la duracién del episodio del dolor, el 47.2%
dolor menos de una hora, el 35.8% dolor de 1 a 24 horas, el 11.9% dolorde 1 a 7
dias, el 0.6% dolor de 1 a 4 semanas, el 4.5% dolor mds de 1 mes. Segtn el sexo, el
80% de mujeres presentd dolor y el 64% de hombres también presenté dolor.
Asimismo, el 75.2% de profesionales con mds de 5 afios de experiencia profesional

present6 dolor.



Antecedente Nacionales

Reyes L, Vasquez K. (2022) En su trabajo de investigacién titulado: Dolor
musculoesquelético ocupacional en cirujanos dentistas de la regién Callao, 2022.
Objetivo: Determinar el dolor musculoesquelético en odontdlogos del Callao.
Metodologia: El estudio fue observacional y transversal. Se llevé a cabo en un total
de 318 odontdlogos del Callao. Se aplicé un cuestionario previamente validado para
obtener resultados sobre el dolor musculoesquelético. Conclusion: Los odontélogos
del Callao presentaron alta prevalencia del dolo musculoesquelético. El 89% present6
prevalencia del dolor musculoesquelético. Segun los afios de ejercicio profesional,
todos los grupos presentaron alta prevalencia del dolor. Segin la localizacion del
dolor, el 77,6% en el brazo, el 62,9% en la mano o mufieca, y el 55,4% en el hombro.

Segun la intensidad, el 77% leve.

Atoche K, Saenz K.® (2022) en su trabajo de investigacion titulado: “Prevalencia de
trastornos musculoesqueléticos en cirujanos dentistas que laboran en el sector piblico
- Lima 2022”. Objetivo: Determinar la prevalencia del dolor musculoesquelético en
odontdlogos de Lima. Metodologia: El estudio fue observacional y transversal. Se
realizé en un total de 137 odontélogos. Como instrumento se les aplicé el cuestionario
nordico estandarizado. Conclusion: Si hubo prevalencia alta del dolor
musculoesquelético en los odont6logos. Existe una prevalencia de un 92% de
trastornos musculoesqueléticos en los cirujanos dentistas que laboran en el sector
publico - Lima 2022; con zona de mayor afectacion el dorso o lumbar con un 73,7%,
seguido del cuello con 70,8% y en tltimo lugar codo o antebrazo con 16,8%. Ademas,
no se mostrd asociacion significativa entre los TME con la edad, sexo y el tiempo de

ejercicio profesional en odontologia.

Valdiviezo J.” (2022) en su trabajo de investigacion titulado: “Frecuencia del dolor
musculoesquelético segun factores que afectan el trabajo de los odont6logos que
laboran en clinica internacional, Lima 2022”. Objetivo: Determinar la prevalencia
del dolor musculoesquelético en odontélogos de Lima. Metodologia: El estudio fue
observacional y transversal. Se realiz6 en un total de 50 odontélogos. Como
instrumento se les aplico el cuestionario nérdico estandarizado. Conclusién: Existe

una alta frecuencia del dolor musculoesquelético segun factores que afectan el trabajo



de los odont6logos. El 79.1% de los odontélogos trabajan més de 30 horas semanales
y €l 71.4% que trabajan menos de 30 horas a la semana sufren de dolor musculo
esquelético. Asi también, el 77.1% de odontélogos que trabajan en el sector privado.
Mientras que el 80.4% de odont6logos con mds de 5 afios de ejercicio profesional y
50% de odontdlogos con menos de 5 anos sufren dolores musculoesqueléticos. Por
otro lado, de los odont6logos que presentan dolor musculoesquelético, el 20.5%
presenta dolor en el cuello, el 59% dolor en la zona lumbar y/o dorsal, el 7.7% dolor

en el codo y/o antebrazo y el 12.8% dolor en la mufieca y/o mano.

Garcia J.!° (2021) En su trabajo de investigacién titulado: Lesiones muisculo
esqueléticas en cirujanos dentistas. Objetivo: Determinar el dolor
musculoesquelético en odontélogos de Huancayo. Metodologia: El estudio fue
observacional y transversal. Se llevd a cabo en un total de 150 odontdlogos de
Huancayo. Como instrumento de recoleccion de datos se utilizd el cuestionario
Noérdico de Kuorinka. Conclusién: Los cirujanos dentistas de Huancayo presentaron
dolor musculoesquelético. El 100% de profesionales presenté dolor
musculoesquelético. Segtiin el sexo el 54,67% de mujeres presentd dolor
musculoesquelético y el 45,33 de hombres también lo presentd. Asimismo, el 81,33%
tenia dolor en la mano o muiieca, el 77,33% tenia dolor en el cuello, y el 64,67% en

el hombro.

Bardales A.!! (2019) En su estudio titulado: Posturas forzadas y trastornos
musculoesqueléticos durante la atencion clinica de cirujanos dentistas — distrito
Cajamarca — 2018. Objetivo: Evaluar el dolor musculoesquelético en cirujanos
dentistas. Metodologia: El disefio del estudio fue descriptivo, el cual se llevo a cabo
en una muestra de 50 cirujanos dentistas de Cajamarca. Para medir el dolor
musculoesquelético se hizo uso del Cuestionario Nérdico. Conclusion: Los cirujanos
dentistas de Cajamarca presentaron dolor musculoesquelético a nivel de cuello,
hombros, lumbar, antebrazo y manos. El 70% present6 dolor a nivel del cuello, el
80% dolor en la zona lumbar, el 50% dolor en el hombro, el 16% dolor en el
antebrazo, el 56% dolor en la mano o mufieca. Segun la duracién del dolor, de 1 a7

dias, el 28% presentd mds dolor en la mufieca o mano, de 8 a 15 dias, el 12% indicé



presentar dolor en el hombro, de 16 a 30 dias, el 24% presenté mds dolor en el

hombro, més de 30 dias, el 50% present6 dolor en la zona lumbar.

Antecedentes Locales o regionales

Nabis C.!? (2021) En su estudio titulado: Prevalencia del dolor midsculo esquelético
ocupacional en cirujanos dentistas del distrito de Trujillo — Cercado, 2020. Objetivo:
Determinar la prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas de
Trujillo. Metodologia: El estudio fue no experimental, observacional y transversal.
Se realiz6 en un total de 50 odontélogos colegiados del distrito de Trujillo Cercado.
Para medir el dolor musculoesquelético se utilizo el Cuestionario Nordico de
Kuorinka. Conclusiéon: Los cirujanos dentistas de Trujillo presentaron alta
prevalencia de dolor musculoesquelético. El 90% de odontélogos presentd
prevalencia del dolor musculoesquelético. Segtn la localizacién, el 58% presentd

dolor en la espalda alta y baja, el 42% en el cuello y el 28% en la mufieca derecha.

2.2. Bases teoricas

Dolor

Segun la International Association for the Study of Pain (IASP) indica que el dolor
es una experiencia emocional y sensorial muy desagradable para las personas, la
cual estd asociada a algun tipo de dafo tisular que puede ser real o potencial. Esta
experiencia, es como un mecanismo de defensa con el propdsito de detectar y
localizar los procesos que perjudican el cuerpo, sin embargo, también puede no estar

vinculado a algiin tipo de lesién o patologia. '*!4

Tipos de dolor

Segun la duracién
e Dolor agudo: es un tipo de dolor de duracidn corta, localizado e intenso, y
estd asociada a dafio tisular y desaparece con el tratamiento.
e Dolor crénico: es un dolor que puede durar mas de tres a seis meses y no
desaparece de inmediato con el tratamiento ya que estd asociada a una

afeccién crénica. 2



Dolor musculoesquelético

Los trastornos musculoesqueléticos (TME) se describen como trastornos de los
musculos, nervios, tendones, ligamentos, articulaciones, cartilagos o discos
espinales.!

Asimismo, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), indica que los trastornos
musculoesqueléticos de origen laboral son todas las dolencias del aparato locomotor
como los tendones, los musculos, el esqueleto dseo, los ligamentos, los cartilagos y
nervios, los cuales son causados o intensificados producto del trabajo, y pueden ser

molestias leves reversibles o irreversibles e incapacitantes.?

Clasificacion
Se pueden clasificar en lo siguiente:
e Dolor neuropatico: el cual puede producir un dafio al sistema
somatosensorial, caracterizado por un dolor punzante, como las
neuropatias, lumbocidticas, neuralgias y fibromialgias. 15
e Dolor muscular: el dolor se encuentra en uno o varios tejidos
musculares en una region que puede ocasionar pérdida del movimiento
y dolor a la presiéon de la zona gatillo, las cuales son generadas por
movimientos repetitivos. 3
e Dolor inflamatorio: es un dolor nociceptivo en la cual se observan
signos de inflamacion local con lesion previa.
e Dolor mecénico: dolor nociceptivo que en la compresién o

estiramiento genera dolor en las fibras nerviosas y empeora con la

actividad, como la lumbalgia. >
Dolor y trastorno musculoesquelético en odontologia

El personal odontolégico, como los cirujanos dentistas, tienen una alta incidencia de
problemas del aparato locomotor que en muchas ocasiones pueden limitar o bajar el
rendimiento de su trabajo; asimismo, durante el ejercicio profesional de los
odontologos, al realizar acciones de forma repetida, hace que las mismas regiones

musculares, dseas y nerviosas requieran fuerza y precision y como resultado hay un



deterioro de forma progresiva de las zonas antes mencionadas debido a la
acumulacién de traumatismos relacionados a la postura forzada realizada
repetidamente. *

Los TME relacionados al trabajo, se refiere a que empeoran o duran mas debido a
las condiciones laborales. Ademads, es considerado como algunos de los problemas
laborales mas importantes que se informan actualmente. Asimismo, los dentistas se
encuentran entre los trabajadores que son més susceptibles a los TME; su trabajo
incluye factores de riesgo que pueden conducir a muchas patologias como tendinitis,
sinovitis, tenosinovitis y bursitis. Las enfermedades profesionales tienen
consecuencias no solo fisicas, psicoldgicas y sociales, sino también econémicas e
impactos en la seguridad cuando alcanzan un nivel de severidad que afecta
directamente la capacidad de trabajo, provocando ausencias y jubilaciones
anticipadas. !

Los cirujanos dentales a menudo no pueden evitar posturas estaticas prolongadas.
Incluso en posturas de asiento Optimas, mas de la mitad de los muisculos del cuerpo
se contraen estaticamente y hay poco movimiento de las articulaciones vertebrales.
Esto puede resultar en cambios fisiolégicos dafiinos que pueden provocar dolor de
espalda, cuello u hombro. Si se ignora el dolor o la incomodidad que ocurren con
regularidad, el dafo fisiolégico acumulativo puede conducir a una lesién o una
discapacidad que ponga fin a la carrera. !

La postura operativa bdsica se considera un problema de salud ocupacional
importante para los cirujanos dentales. En general, se acepta que la postura fisica del
operador debe ser tal que todos los miusculos estén en una posicion relajada,
equilibrada y neutral. Es probable que las posturas fuera de esta posicion neutra
provoquen molestias musculoesqueléticas. Es necesario un conocimiento profundo
del mecanismo fisiolégico subyacente que conduce a estos problemas para
desarrollar e implementar un enfoque integral para minimizar el riesgo de lesiones
relacionadas con el trabajo. En odontologia, los malos habitos de trabajo y las tareas
repetitivas como el raspado, el alisado radicular y las posturas fisicas incomodas

contribuyen en gran medida a los TME, el estrés y la pérdida de productividad. !

Epidemiologia
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Por su alta prevalencia y el consumo de recursos sanitarios que implica, es
considerado como un problema de salud publico que no sélo afecta el rendimiento
en el trabajo, sino también afecta las relaciones sociales, por tal motivo se busca
realizar un abordaje multidisciplinario que vaya mds alld del tratamiento médico o
farmacolégico. El dolor de tipo musculoesquelético supone casi el 50% de las
consultas médicas en atencién primaria, asimismo, el 40% de adultos sufre de
dolores de espalda, el 20% dolor en el cuello, por ello se indica que su prevalencia
aumenta con la edad. 1°

Los estudios de prevalencia en la literatura cientifica han demostrado que los TME
han presentado expresivos nimeros entre los cirujanos dentales de todo el mundo

con un porcentaje de incidencia que oscila entre el 63% al 95%. '°

Causas
Los odont6logos generalmente aplican habilidades motoras precisas con
concentracion coordinacidon mano-ojo para realizar procedimientos dentales en un
entorno dindmico, y suelen elegir posiciones incdmodas y asimétricas mientras
equilibran la cabeza hacia adelante y girada hacia un lado con los brazos sostenidos
del cuerpo. Estas posiciones, si se mantienen durante un periodo de tiempo
prolongado, pueden sobrecargar los musculos y las articulaciones, en particular los
del cuello, los hombros y la espalda, que provocan sintomas musculoesqueléticos.'’
Algunos factores de riesgo que predisponen a los trastornos musculoesqueléticos
son los siguientes:

- Movimientos frecuentes

- Posturas inapropiadas

- Estar de pie o sentado en una postura durante periodos prolongados

- Postura débil

- Poca fuerza muscular posicional

- Poca flexibilidad

- Estrés

- Tiempos de descanso poco frecuentes

- Disefio inadecuado del sillon dental y el aumento de herramientas

- Habitos laborales inapropiados

- Genética
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Mala nutricién

Factores ambientales
Iluminacién inadecuada
Vibracién del instrumental

Condiciones médicas. !’

Las siguientes posiciones son las principales fuentes de

desviacion de la posicion equilibrada

Inclinacién excesiva de la cabeza del operador y la extension del
cuello, rotacion e inclinacion de la cabeza;

Inclinacién y rotacién del tronco hacia un lado;

Brazos levantados (dominantes, no dominantes o ambos) sin
suficiente apoyo en el tronco o en el apoyabrazos;

Levantar un hombro o ambos;

Un aumento de la curvatura tordcica y la reduccion de la curvatura
lumbar;

El dngulo entre los muslos y la cafia por debajo de 90°. 7

Entre las pricticas mds habituales realizadas por los odont6logos es el uso de

herramientas vibratorias con repeticion excesiva de movimientos y el equilibrio

estdtico de postura incorrecta durante un periodo prolongado puede generar

problemas, como el Vibration un papel en el desarrollo a largo plazo del tinel

carpiano sindrome y disminucién de la sensibilidad tactil. El uso prolongado de estos

instrumentos puede estar asociado con dafio a las fibras nerviosas. Ademas, el uso

de los relojes de pulsera y los guantes ajustados también pueden contraer estructuras

en el tinel carpiano y los dedos. !’

Lesiones

Dentro de las lesiones mds importantes encontradas en los cirujanos dentistas a causa

del trastorno musculoesquelético por posturas 0 movimientos repetitivos son:

Tendinitis
Pericapsulitis de hombro
Sindrome del tinel del carpio

Sindrome cervical por tensién. ’
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Trastornos en el cuello, hombro, lumbar, codo y muiiecas

Las lesiones por tension repetida producen dolor, inflamacién aguda o crénica de
tendones, musculos, cdpsulas o nervios. La cicatrizacién y estenosis transitorias
pueden atrapar tendones, nervios y tejido vascular. El odontélogo es propenso a
sufrir estas lesiones debido a que durante el ejercicio clinico estin presentes
movimientos tales como:

- Flexi6n o rotacion del cuello

- Abduccioén o flexion de hombro

- Elevacion de hombro

- Flexién de codo

- Extension o flexion de mufieca

- Desviacion cubital o radial de la mufieca

- Extension o flexion de dedos

- Movimientos altamente repetitivos y con un componente de fuerza

- Posturas inadecuadas en un campo reducido dimensional del puesto

de trabajo. *

Estos trastornos suelen aparecer de forma lenta sin producir sintomas, pero con el
tiempo pueden hacerse crénicos, las molestias musculoesqueléticas tienen tres
etapas:

- Primera etapa: dura de meses a afios donde aparece dolor y
cansancio durante las horas de trabajo, y desaparece fuera del
trabajo.

- Segunda etapa: los sintomas estdn presentes incluso durante la
noche, y llega afectar la calidad de vida y la capacidad para la
realizacion de las tareas.

Tercera etapa: los sintomas impiden la realizacion hasta de las
tareas mas ligeras, y afectan cada segmento del cuerpo como el
codo, hombro, mano, mufieca y espalda. !’

Los sintomas referidos con mayor frecuencia por los profesionales de la salud son
las cervicalgias, lumbalgias, mialgias, sindromes del tinel carpiano, Teno sinovitis

de quervain. Estas molestias tienen gran repercusion a nivel personal y familiar
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afectando su bienestar fisico, emocional, ademds de provocar ausencia laboral, lo

que afecta la productividad econémica. '8

Valoracidn de la intensidad del dolor

El Cuestionario Nérdico Estandarizado, es un cuestionario que fue publicado en el
afio de 1987, y desde entonces ha sido uno de los instrumentos mas utilizado
internacionalmente para detectar o medir los sintomas musculoesqueléticos en
personas que trabajan en diferentes sectores econdmicos, asimismo, esta
herramienta, nos permite obtener los datos de los sintomas antes de aparecer la
enfermedad propiamente dicha, ademas, este cuestionario puede ser utilizada como
una encuesta auto aplicada o como entrevista. '’

El Cuestionario Nérdico Estandarizado es un instrumento que tiene validez y
confiabilidad, ya que se han realizado diversos estudios en el cual los resultados de
este instrumento fueron comparado a las historias clinicas de trabajadores y
obtuvieron un 80% y 100% de concordancias entre si. 2

Cuestionarios estandarizados para el anélisis de sintomas musculoesqueléticos en un
contexto ergonémico o de salud ocupacional. Las preguntas son variantes de
eleccion forzada y pueden ser autoadministradas o utilizadas en entrevistas. Se
concentran en los sintomas que se encuentran con mayor frecuencia en un entorno
ocupacional. Se ha demostrado que la fiabilidad de los cuestionarios es aceptable. 2
Su valor radica en que nos da informacién que permite estimar el nivel de riesgos
de manera proactiva. Las preguntas son de elecciéon multiple y puede ser aplicado
de dos formas, una de forma autoadministrada y la otra aplicada por un encuestador
como parte de la entrevista. !

Las preguntas del Cuestionario Nérdico de Kuorinka, se centran mayormente en los
sintomas que son detectadas en diferentes actividades. El cuestionario mide nueve
regiones anatomicas del cuerpo humano (visto desde atrds) como en la siguiente

figura. 2!
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Cuestionario Nordico

HOMEBRO
COLUMNA
DORSAL

MANO/MUNECA

COLUMNA
LUMBAR
CADERA/PIERNA

RODILLA

TOBILLO/PIE

Imagen 1: Cuestionario Nérdico de Kuorinka. 2!

2.3. Hipoétesis
No requiere.
Segiin Herndndez R, Fernindez C, Baptista M,?? refiere que, no todas las
investigaciones cuantitativas plantean hipétesis y los estudios cualitativos, por lo
regular, no formulan hipétesis antes de recolectar datos (aunque no siempre es el

caso).
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III. Metodologia

3.1. Tipo, nivel y diseio de la investigacion
Tipo:
Segun el enfoque es cuantitativo.
Segin Herndndez R, Ferndndez C, Baptista M.,?? es cuantitativo cuando usa la
recoleccidn de datos, con base en la mediciéon numérica.
Segiin la intervencion del investigador es observacional.
Segin Hernandez R, Fernandez C, Baptista M, ?? es observacional cuando, no existe
intervencion del investigador; los datos reflejan la evolucion natural de los eventos,
ajena a la voluntad del investigador.
Segiin la planificacion de la toma de datos es prospectivo.
Segin Hernandez R, Ferndndez C, Baptista M,?? es prospectivo cuando, los datos
necesarios para el estudio son recogidos a propdsito de la investigacién (primarios)
por lo que posee control del sesgo de medicion.
Segiin el nimero de ocasiones en que mide la variable de estudio es transversal.
Segin Herndndez R, Ferniandez C, Baptista M,?? es transversal cuando, todas las
variables son medidas en una sola ocasion.
Segin el nimero de variables de interés es descriptivo.
Segun Herndndez R, Ferndndez C, Baptista M, es descriptivo cuando, el andlisis
estadistico, es univariado porque solo describe o estima pardmetros en la poblacién
de estudio a partir de una muestra.
Nivel:
Descriptivo
Segiin Hern4ndez R, Fernandez C, Baptista M,* es descriptivo porque predice e
identifica las relaciones que existen entre dos o mds variables.
Disefio:
La investigacion es de disefio no experimental - observacional
Segtin Hernéndez R, Fernandez C, Baptista M,*? es observacional cuando, ya que se
parte de la observacion de un fendmeno del cual se busca informacién para conocer
su inicio, evolucién y comportamiento del mismo.

3.2. Poblacion

3.2.1. Poblacion: Estuvo conformada por 139 cirujanos dentistas colegiados del distrito

de La Esperanza, durante el afo 2020.
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Criterios de seleccion
Criterios de inclusién
e Los cirujanos dentistas colegiados que ejercian en el distrito de La
Esperanza.
e Los cirujanos dentistas que aceptaron participar de este estudio.
Criterios de exclusion
e Los cirujanos dentistas que firmaron el consentimiento informado y luego
desistan de participar en el estudio.
e Los cirujanos dentistas con alguna patologia diagnosticada o secuela de
accidentes o traumas con sintomatologia musculoesquelética.

e Los cirujanos dentistas que estaban embarazadas.

3.2.2. Muestra
El tamafio de 1a muestra se obtuvo empleando la férmula para poblaciones finitas:

N*Z&+P*(1—P)
2

n=
(N-1)*E2+Z5*P*(1—P)
2
Donde
N=139 Numero de cirujanos dentistas que laboraban en el distrito de La
Esperanza.
7=1.96 Valor normal con el 95% de confianza

P=0.05 Proporcién de cirujanos dentistas con nivel de conocimiento bueno.’
1-P=0.95

E=0.05 Precision en la estimacién del pardmetro

Reemplazando se tiene:

139 * 1.96% * 0.05 * 0.95

138 * 0.052 + 1.96% * 0.05 = 0.95

n = 48 cirujanos dentistas

Por lo tanto, el tamafio de la muestra estuvo conformada por 48 cirujanos dentistas

del distrito de La Esperanza.

3.2.3. Muestreo

Se trabaj6 con un muestreo no probabilistico por conveniencia.

17



3.3. Operacionalizacion de las variables

Tabla 1
Operacionalizacion de las variables
VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES | ESCALA CATEGORIAS
OPERATIVA DE (0]
MEDICION | VALORACION
Dolor El dolor Prevalencia Percepcién del 0: No (%)
musculoesquelético | musculoesquelético dolor misculo Cualitativa 1: Si (%)
sera medido Intensidad esquelético segin Nominal 1: muy leve (%)
mediante un el cuestionario 2: leve (%)
cuestionario  con Noérdico 3: moderado (%)
diferentes ‘5‘: fuertef(%) @
: : : muy fuerte (%
dimensiones. Localizacion I+ Cucllo (%)
2: Hombro (%)
3: Dorsal o lumbar
(%)
4. Codo o
antebrazo (%)
5: Muifieca o mano
(%)
COVARIABLE DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES | ESCALA CATEGORIAS
OPERATIVA DE (0]
MEDICION | VALORACION
Sexo El sexo de los - Segtin DNI Cualitativa | 1: Hombre
odontlogos  serd Nominal 2: Mujer
tomado del
cuestionario
indicado por el
profesional.
Tiempo de Se tomara en - Cuestionario Cuantitativa | 1: 1 a5 afios
ejercicio cuenta el tiempo de Razén 2:6 a 10 afios
profesional ejercicio 3:11als a‘:los
profesional 4:16 2 20 afios
.1 5:> 20 afios
indicado en el
cuestionario.
Horas de trabajo | Se  tomard en - Cuestionario Cuantitativa | 1: Hasta 5 horas
semanal cuenta las horas de Razén 2:6 a 15 horas
trabajo  indicadas 3:16 a 30 horas
4:> 30 horas

por el profesional
en el cuestionario.

3.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.6.1 Técnicas:

Encuesta

3.6.2

Instrumentos:

El instrumento utilizado en este estudio fue el Cuestionario Nordico de Kuorinka,

el cual es un cuestionario constituido por 11 preguntas de opcién multiple para

la valoracién del dolor musculoesquelético en las regiones del cuerpo de cuello,

hombro, zona dorsal, zona lumbar, codo/antebrazo, y muiieca/Mano (Anexo 2).
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3.6.3

3.6.4

Items de medicién del Cuestionario Nérdico de Kuorinka
Percepcion del dolor musculoesquelético en los ultimos 12 meses
- Si
- No

Intensidad del dolor musculo esquelético

Muy leve: 1
- Leve:2
- Moderado: 3
- Fuerte: 4
- Muy fuerte: 5
Localizacién del dolor musculo esquelético
- Cuello
- Hombro
- Dorsal o lumbar
- Codo o antebrazo
- Mufieca o mano
Duracién del dolor en los dltimos 12 meses
De 1 a 3 dias
De 4 a 30 dias

Mas de 30 dias seguidos

- Siempre
Duracioén del episodio del dolor

- Menos de 1 hora

- la7dias

- 1 a4 semanas

- Mads de 1 mes.
Confiabilidad
Presenta confiabilidad mediante alfa de Cronbach, obteniéndose un puntaje de
0.885 indicando una buena confiabilidad.’
Procedimiento

Obtencion de la poblacion
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Se envid una carta de presentacion al Colegio Odontolégico del Pert, Region La
Libertad, con el fin de obtener la base de datos de los cirujanos dentistas del

distrito de La Esperanza para la ejecucion de este estudio.

Ejecucion del estudio
Una vez aprobado por el juicio de expertos y docente de la asignatura, se procedid
a ubicar a los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza de forma individual,
con los datos obtenidos del Colegio Odontolégico.
Una vez ubicado, al profesional se le entreg6é un consentimiento informado con
el propdsito de informarle que la investigacion en la cual participé no presenta
ningun riesgo ni beneficio para dicho profesional, ademds que no le generaria
ningun gasto y que sus datos estaran protegidos (Anexo 4).
Hecho esto, a cada profesional se le entregé un lapicero para responder al
cuestionario, para lo cual deberd estar sentado en un escritorio o mesa, ademas
se le entreg6 un corrector por si el profesional desea cambiar su respuesta.
Una vez llenado el cuestionario, se procedi6 a llevar a un estadistico para que las
respuestas fueran colocadas en una base de datos y posteriormente a tablas
estadisticas.
3.7 Método de analisis de datos
Para analizar la informacién, se construirdn tablas de frecuencia de una y doble
entrada, con sus valores absolutos, relativos y graficos.
3.8 Aspectos éticos
Se respetaron los principios éticos indicados en el articulo 5 del Reglamento de
Integridad Cientifica en la Investigacion en su version 001. Actualizado por Consejo
Universitario con Resolucion N° 0277-2024-CU-ULADECH Catdlica, de fecha 14
de marzo del 2024.
a. Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes: su dignidad,
privacidad y diversidad cultural.
b. Libre participacion por propia voluntad: estar informado de los propdsitos
y finalidades de la investigacién en la que participan de tal manera que se
exprese de forma inequivoca su voluntad libre y especifica.
c. Beneficencia, no maleficencia: durante la investigacion y con los hallazgos

encontrados asegurando el bienestar de los participantes a través de la
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aplicacion de los preceptos de no causar dafio, reducir efectos adversos
posibles y maximizar los beneficios.

Integridad y honestidad: que permita la objetividad imparcialidad y
transparencia en la difusion responsable de la investigacion.

Justicia: a través de un juicio razonable y ponderable que permita la toma de
precauciones y limite los sesgos, asi también, el trato equitativo con todos los

participantes.”
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IV. Resultados

Tabla 1: Prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de

La Esperanza, 2020.

Prevalencia del dolor

f %
Si 48 100
No 0 0
Total 48 100

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, mediante cuestionario.

120%

100%

100%

80%

60%

40%

20%

0%

0%
Si No

Fuente: Datos obtenidos de la tabla 1

Figura 1: Prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de

La Esperanza, 2020

Interpretacion: El 100%, es decir 48 cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza,

present6 una prevalencia del dolor musculoesqueléticos.
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Tabla 2: Intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La

Esperanza, 2020

Localizacién

Intensidad cuello hombro dorsal o antebrazo o mano o

lumbar codo mufieca

f % n % f % f % f %
Muy leve 0 0,0 0 0,0 0 0,0 29 60,4 34 70,8
Leve 0 0,0 8 16,7 0 0,0 19 39,6 14 292
Moderado 0 0,0 25 52,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Fuerte 17 354 15 31,2 22 45,8 0 0,0 0 0,0
Muy fuerte 31 64,6 0 0,0 26 542 0 0,0 0 0,0

Total 48 100,0 48 1000 48  100,0 48 100,0 48 100,0

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, mediante cuestionario.

80%

70.8%
70% 64.6%
60.4%
60%
0 52 1% 54.2%
50% 45.8
.6%
40% 354
31.3% 29

30%
20% 16.7%
10% I

0%

cuello hombro dorsal o lumbar antebrazo o codo mano o muiieca

B Muy leve ®Leve ™ Moderado Fuerte ® Muy fuerte

Fuente: Datos obtenidos de la tabla 2

Figura 2: Intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La
Esperanza, 2020

Interpretacion: De los 48 cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza, el 64,6% (31)
present6 dolor muy fuerte en el cuello, el 52,1% (25) present6 dolor moderado en el hombro,
el 54,2% (26) presentd dolor muy fuerte en dorsal o lumbar, el 60,4% (29) presenté dolor

muy leve en antebrazo o codo, y el 70,8% (34) present6 dolor muy leve en mano o mufieca.
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Tabla 3: Localizacion del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de

La Esperanza, 2020
Localizacién del dolor f %
Cuello 27 23,1
Hombro 20 17,1
Dorsal o lumbar 35 29,9
Antebrazo o codo 16 13,7
Mano o muifleca 19 16,2

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, mediante cuestionario.

35
29.9
30
25 23.1
2,
<
2 20 17.1 162
1)
g 15 13.7
[
10
5
0
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Antebrazo o codo Mano o muifieca
Titulo del eje
HCuello ®Hombro ™ Dorsal o lumbar Antebrazo o codo B Mano o muilieca

Fuente: Datos obtenidos de la tabla 3
Figura 3: Localizacion del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de
La Esperanza, 2020

Interpretacion: En los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza, el 23,1% (27)
present6 dolor en cuello, el 17,1% (20) presenté dolor en hombro, el 29,9% (35) presentd
dolor en dorsal o lumbar, el 13,7% (16) present6 dolor en antebrazo o codo, y por tltimo el

16,2% (19) present6 dolor en mano o muiieca.
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Tabla 4: Intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La

Esperanza, 2020, segun el sexo

Sexo Prueba Chi
Intensidad Hombres Mujeres Total cu(z; (iizya)do
f % f % f 9o
Muy leve 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Leve 4 19,0 8 29,6 12 25,0
Moderado 15 71,5 16 59,3 31 64,6 0.661
Fuerte 2 9,5 3 11,1 5 10,4 ’
Muy fuerte 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Total 21 1000 27 1000 48 100,
Fuente: Datos obtenidos por el investigador, mediante cuestionario.
80 71.5
70
59.3
60
.2 50
‘g 40 Sexo
2 29.6 B Masculino
£ 30 .
19 B Femenino
20
I I 95 11.1
10
0 0 0 0
: ]
Muy leve Leve moderado Fuerte Muy fuerte

Intensidad del dolor

Fuente: Datos obtenidos de la tabla 4

Figura 4: Intensidad del dolor musculoesquelético

en cirujanos dentistas del distrito de La

Esperanza, 2020, segtin el sexo

Interpretacion: De los 48 cirujanos dentistas del

distrito de La Esperanza, el 71,5% de

hombres presentd una intensidad de dolor moderada, y el 59,3% de mujeres present una

intensidad de dolor moderada. Mediante la prueba Chi cuadrado, se obtuvo p = 0,661 > 0,05

lo que indica que no existe asociacion entre la intensidad del dolor y el sexo.
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Tabla 5: Intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La

Esperanza, 2020, segun el tiempo de ejercicio profesional

Tiempo de ejercicio profesional Prueba
Chi
Intensidad 6-10 afos  11-15 afios  16-20 afios Total cug(c)lra
(sig.)
f f f f % f %
Muy leve 0 0 0 0 0,0 0 0,0
Leve 3 3 3 3 30,0 12 25,0
Moderado 8 11 6 6 60,0 31 64,6 0.995
Fuerte 1 2 1 1 10,0 5 10,4 ’
Muy fuerte 0 0 0 0 0,0 0 0,0
Total 16 10 100,0 48 100,0

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, mediante cuestionario.

Porcentaje
N
o

Fuente: Datos obtenidos de la tabla 5
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Intensidad del dolor

HLeve
® Moderado
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Figura 5: Intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La

Esperanza, 2020, segtn el tiempo de ejercicio profesional

Interpretacion: De los 48 cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza, el 66,7% (8) tiene

1-5 afios ejerciendo la profesion y present6 una intensidad de dolor moderada, el 68,7% (11)

tiene 6-10 afos ejerciendo la profesion y presenté una intensidad de dolor moderada, el 60%

(6) tiene 11-15 afios ejerciendo la profesion y presentd una intensidad de dolor moderada, el

60% (6) tiene 16-20 afios ejerciendo la profesion y presentd una intensidad de dolor

moderada. Mediante la prueba Chi cuadrado, se obtuvo p = 0,995 > 0.05 lo que indica que

no existe asociacion entre la intensidad del dolor y el tiempo de ejercicio profesional.



Tabla 6: Intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La

Esperanza, 2020, segun horas de trabajo semanal

Horas de trabajo semanal Prueba
Chi
Intensidad hasta 5 horas 6-15 16 - 30 > 30 horas Total cuadrado
horas horas (sig.)
f % f % f % f % f %
Muy leve 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Leve 3 37,5 2 14,3 4 26,7 3 27,3 12 25,0
Moderado 3 37,5 12 85,7 9 60,0 7 63,6 31 64,6
Fuerte 2 25,0 0 0,0 2 13,3 1 9,1 5 10,4 0,386
Muy O 00 0 00 0 00 0 00 0 0,0
fuerte
Total 8 100,0 14 100,0 15 100,0 11 100,0 48 100,0

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, mediante cuestionario.

90 85.7
80
70 63.6
60 .
L Intensidad del dolor
<
= 50
2 37.537.5 HLeve
2 40
£ ® Moderado
30
B Fuerte
20 14. 3 13 3
9.1
, n
0
Hasta 5 horas 6 a 15 horas 16 a 30 horas Mas de 30 horas

Horas de trabajo semanal

Fuente: Datos obtenidos de la tabla 6

Figura 6: Intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La
Esperanza, 2020, segtin horas de trabajo semanal

Interpretacion: Segin las horas de trabajo semanal, el 37,5% (3) trabaja hasta 5 horas y
presento una intensidad de dolor moderada, el 85,7% (12) trabaja 6-15 horas y present6 dolor
moderada, el 60% (9) trabaja 16-30 horas y presenté dolor moderada, el 63,6% (7) trabaja
mads de 30 horas y present6é dolor moderada. Mediante la prueba Chi cuadrado, se obtuvo p
=0,386 > 0,05 lo que indica que no existe asociacion entre la intensidad del dolor y las horas

de trabajo semanal.
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1.

V. Discusion

Al determinar, la prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, 2020, los profesionales obtuvieron una prevalencia alta para
el dolor musculoesquelético, cuyo resultado coincide con los estudios de Balacco M,
y cols.? (2022), Quintana L, y col.* (2020), Guzman F.> (2020), Pineda D, y col.
(2019), Reyes L, y col.” (2022), Atoche K, y col.? (2022), Valdiviezo J.° (2022),
Garcia J.'0 (2021) y Nabis C."2 (2021), donde odontologos obtuvieron alta
prevalencia de dolor musculoesquelético, el cual pudo darse debido a la mala postura
realizada por los profesionales al realizar algin tratamiento odontoldgico en sus
pacientes. Los odont6logos presentan una elevada incidencia de problemas en el
aparato locomotor que, en ocasiones, limitan su rendimiento laboral. Dichos
profesionales, en el ejercicio diario de su trabajo deben realizar acciones repetitivas
que obligan el accionar de las mismas regiones dseas, tendinosas, musculares y
nervios como, con el apoyo de herramientas especificas que implican el uso continuo
de técnicas y destrezas que requiere fuerza y precision, resultando en un deterioro
progresivo de dichas estructuras debido a la acumulacién de microtraumatismos
relacionados con posturas forzadas.®

Al determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, la mano o mufieca presenté dolor leve, el cual pudo darse
debido a la gran demanda de trabajo en el drea de cirugia oral, para tratamientos de
exodoncia realizado por los odontélogos, ya que al ejercer fuerza en la mano
constantemente puede generar algin tipo de dolor. Los resultados presentaron
discrepancia con los estudios de Atoche K, y col.? (2022), donde se presentaron
dolores leves en brazos. Esta discrepancia pudo darse debido a que los odontélogos
en general adoptan distintas posturas al realizar un tratamiento dental el cual puede
generar dolores agudos dependiendo su frecuencia y duracién. El odontélogo es
propenso a sufrir lesiones que producen dolor e inflamacién aguda o crénica de
tendones, musculos y nervios, debido a que durante el ejercicio clinico realizan
movimientos de flexion o rotaciéon del cuello, abducciéon o flexion de hombro,
elevacion de hombro, flexion de codo, extension o flexion de muifieca, desviacién
cubital o radial de la mufieca, extensidon o flexién de dedos, movimientos altamente

repetitivos y con un componente de fuerza.®
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3. Al determinar la localizacion del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, se obtuvo mayor dolor en la zona dorsal o lumbar, estos
resultados fueron corroborados por el estudio de Guzman F.> (2020), Bardales A.'!
(2019), y Nabis C.'? (2021), donde los odontSlogos presentaron mayor dolor en la
zona lumbuar, el cual pudo darse debido a la postura que obtuvieron los profesionales
desde la juventud, ya que muchos de ellos optan esta postura debido a los complejos
y no fueron corregidos a tiempo. Los resultados obtenidos discrepan de los estudios
de Pineda D, y col.® (2019) donde los odontSlogos presentaron mayor dolor a nivel
del cuello. Asimismo, los estudios de Garcia J.!° (2021) presentaron dolor en la
mano, y, Reyes L, y col.” (2022), dolor en el brazo. La discrepancia pudo darse
debido al espacio reducido en que trabajan los odontélogos, el cual pudo hacer que
ejerzan posturas no deseadas, desencadenando dolor musculoesquelético localizado.

4. Al determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas,
segin el sexo, tanto hombres como mujeres presentaron dolor moderado. Los
resultados pudieron darse debido a que tanto hombres como mujeres en los paises en
vias de desarrollo como el nuestro se encargan de diferentes labores, ademds de
trabajar en el consultorio dental, se suman cargas motoras y emocionales en su
economia. Sin embargo, discrepa del estudio de Quintana L, y col.* (2020), donde
las mujeres presentaron mayor intensidad del dolor que los hombres. La discrepancia
pudo darse debido a que una gran cantidad de odont6logos mujeres tienen a
aguantarse el dolor o frecuentemente optan por la misma postura al momento de
trabajar haciendo que el dolor se intensifique.

5. Al determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas,
segun el tiempo de ejercicio profesional, todos los grupos de estudio obtuvieron dolor
moderado. Estos resultados pudieron darse debido a que mucho de los profesionales
dejan pasar sintomas osteomusculares por considerarlos insipientes, haciendo luego
que se instaure un trastorno en el aparato locomotor que dificulta las maniobras en
su ejercicio.’ Sin embargo, discrepa de los estudios de Quintana L, y col.* (2020),
donde los odontélogos con mds de 20 afos de experiencia profesional presentaron
mayor intensidad del dolor, el cual pudo darse debido a que dichos profesionales
estdn acostumbrados a una mala postura por muchos afios, por lo cual el dolor se
hace crénico y dificil de tratar, asimismo, la costumbre a estar en la misma posicién

siempre hace que el dolor se intensifique, y ello puede darse de debido a una falta de
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conocimiento por parte de dichos profesionales a escoger una postura correcta para
trabajar en el consultorio dental.

Al determinar la intensidad del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas,
segln las horas de trabajo semanal, todos los grupos estudiados presentaron dolor
moderado. Los resultados pudieron darse debido a que el odontélogo tiene que
atender a todos los pacientes que llegan a la consulta dental y en la mayoria de casos
deben realizar maniobras que por cada usuario requiere aproximadamente de 20 a 30
minutos en promedio con el uso de posturas paradas, estrés, herramientas que
requieren manejo con cdlculos de presion y fuerza iterativas entre otros factores, los
cuales se vieron representados en estos resultados.

Las limitaciones del presente estudio se dieron debido al instrumento aplicado el
cuestionario Nérdico de Kuorinka, el cual es una encuesta un poco complicada y para
responder de manera adecuada toma varios minutos. asimismo, la muestra aplicada
fue corta debido a que algunos de los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza
no quisieron participar en el estudio debido al problema de ese entonces por

pandemia.

30



VI.  Conclusiones
La prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del distrito de La
Esperanza, 2020, fue alta. El cual pudo darse debido a la mala postura realizada por
los profesionales al realizar algin tratamiento odontoldgico en sus pacientes.
Los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza, 2020, presentaron una intensidad
dolor leve en la mano o mufieca, el cual pudo darse debido a la gran demanda de trabajo
en el drea de cirugia oral, para tratamientos de exodoncia realizado por los
odontélogos, ya que al ejercer fuerza en la mano constantemente puede generar algin
tipo de dolor.
Segin la localizacion, los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza, 2020,
presentaron mayor dolor en la zona dorsal o lumbar, el cual pudo darse debido a la
postura que obtuvieron los profesionales desde la juventud, ya que muchos de ellos
optan esta postura debido a los complejos y no fueron corregidos a tiempo.
Segin el sexo, tanto hombres como mujeres presentaron una intensidad del dolor
moderado. Los resultados pudieron darse debido a que tanto hombres como mujeres
en los paises en vias de desarrollo como el nuestro se encargan de diferentes labores,
ademads de trabajar en el consultorio dental, se suman cargas motoras y emocionales
en su economia.
Segun el tiempo de ejercicio profesional, todos los grupos de estudio de cirujanos
dentistas obtuvieron una intensidad del dolor moderado. Estos resultados pudieron
darse debido a que mucho de los profesionales dejan pasar sintomas osteomusculares
por considerarlos insipientes, haciendo luego que se instaure un trastorno en el aparato
locomotor que dificulta las maniobras en su ejercicio.
Segun las horas de trabajo semanal, todos los grupos de cirujanos dentistas presentaron
una intensidad del dolor moderado. Los resultados pudieron darse debido a que el
odontélogo tiene que atender a todos los pacientes que llegan a la consulta dental y en
la mayoria de casos deben realizar maniobras que por cada usuario requiere
aproximadamente de 20 a 30 minutos en promedio con el uso de posturas paradas,
estrés, herramientas que requieren manejo con cdlculos de presion y fuerza iterativas

entre otros factores, los cuales se vieron representados en estos resultados.
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VII. Recomendaciones
Se recomienda al Colegio Odontoldgico del Peru de la region La Libertad que durante
los cursos o capacitaciones dictadas a los cirujanos dentistas, esté incluido talleres para
prevenir el dolor musculoesquelético en los colegiados.
Se recomienda a las Universidades que durante los congresos se dicten cursos para

mejorar la postura en el sillon dental, y prevencion de dolores musculoesqueléticos.
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Anexo 01 Matriz de consistencia

ANEXOS

FORMULACION OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
DEL
PROBLEMA

Problema general: | Objetivo general: | No requiere. | Variable 1: Tipo de

(Cual es la | Determinar la Dolor Investigacion:

prevalencia del | prevalencia del musculoesquelético | Cuantitativo,

dolor dolor observacional,

musculoesquelético | musculoesquelético Co-variable descriptivo,

en cirujanos | en cirujanos Sexo prospectivo y

dentistas del | dentistas del transversal.

distrito de La | distrito de La Tiempo de ejercicio

Esperanza, 2020? Esperanza, 2020 profesional Nivel de
Investigacion:

Problemas Objetivos Horas de trabajo | Descriptivo.

especificos: especificos: semanal

1. ¢(Cudl es la| 1. Determinar Ila Diseiio de

intensidad del dolor | intensidad del dolor Investigacion: No

musculoesquelético | musculoesquelético experimental.

en cirujanos | en cirujanos

dentistas del | dentistas del Poblacion y

distrito de La | distrito de La muestra: La

Esperanza, 20207 Esperanza, 2020 poblacién  estuvo

2. (Cudl es la|2. Determinar Ila conformada  por

localizacién del | localizacién del 139 cirujanos

dolor dolor dentistas del

musculoesquelético | musculoesquelético distrito de La

en cirujanos | en cirujanos Esperanza, 2020.

dentistas del | dentistas del La muestra estuvo

distrito de La
Esperanza, 2020?
3. (Cudl es la
intensidad del dolor
musculoesquelético
en cirujanos
dentistas del
distrito de La
Esperanza, 2020,
segun el sexo?

4. (Cudl es la
intensidad del dolor
musculoesquelético
en cirujanos
dentistas del
distrito de La
Esperanza, 2020,
seglin el tiempo de
ejercicio
profesional?

5. (Cudl es la
intensidad del dolor
musculoesquelético
en cirujanos
dentistas del
distrito de La
Esperanza, 2020,

distrito de La
Esperanza, 2020

3. Determinar la
intensidad del dolor
musculoesquelético
en cirujanos
dentistas del
distrito de La
Esperanza, 2020,
segun el sexo.

4. Determinar la
intensidad del dolor
musculoesquelético
en cirujanos
dentistas del
distrito de La
Esperanza, 2020,
segun el tiempo de
ejercicio
profesional.

5. Determinar la
intensidad del dolor
musculoesquelético
en cirujanos
dentistas del
distrito de La
Esperanza, 2020,

conformada por 48
cirujanos dentistas.

Técnica: Encuesta.

Instrumento:
Cuestionario
Nordico.

Validez: Juicio de
expertos.

Confiabilidad:
Alfa de Cronbach
0.885 aceptable.

37




segin  horas
trabajo semanal?

de

segiin  horas
trabajo semanal

de
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Anexo 02 Instrumento de recoleccion de informacion

Prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, 2020
Autora: Saenz Paredes, Annie Sheyla
Sexo: Hombre [ |  Mujer: 1]
Tiempo de ejercicio profesional
1 a 5 afios |:|
6 a 10 afios 1
11 a 15 afnos |:|
16 a 20 anos |:|
> 20 afos 1
Horas de trabajo semanal
Hasta 5 horas |:|
6 a 15 horas 1]
16 a 30 horas [ ]
[ 1]

> 30 horas
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Marque con un

Cuestionario Nordico de Kuorinka

aspa (X) la respuesta que crea correcta dentro del

recuadro.
Cuello | Hombro | Dorsal o | Antebrazo | Mano o
lumbar o codo muieca
1. ¢ ha presentado dolor Si Si Si Si Si
en el ejercicio de su
profesion en alguna de
estas regiones del
cuerpo durante los No No No No No
dltimos 12 meses?

Si ha contestado NO a la pregunta 1, no conteste mds y devuelva la encuesta.

Cuello Hombro Dorsal o | Antebrazo Mano o
lumbar o codo muiieca
2. (Cuanto | 1 a 3 dias 1 a 3 dias 1 a 3 dias 1 a 3 dias 1 a 3 dias
tief_lepo ha | 4330dfas | 4a30dfas | 4a30dias | 4a30dias | 4a 30 dias
tenido
molestias en | Masde 30 | Masde 30 | Masde 30 | Mas de 30 | Mas de 30
los dltimos 12 dias dias dias dias dias
meses? seguidos seguidos seguidos seguidos seguidos
Siempre Siempre Siempre Siempre Siempre
Cuello Hombro Dorsal o | Antebrazo Mano o
lumbar o codo muileca
3. (Cuanto | Menosde | Menosde 1 | Menosde | Menosde 1 | Menos de
dura cada 1 hora hora 1 hora hora 1 hora
episodio? 1 a7 dias 1 a7 dias 1 a7 dias 1 a7 dias 1 a7 dias
l1a4 la4d l1a4 l1a4 la4
semanas semanas semanas semanas semanas
Mias de 1 Mais de 1 Miéas de 1 Mias de 1 Mas de 1
mes mes mes mes mes
Cuello Hombro Dorsal o | Antebrazo Mano o
lumbar o codo muiieca
4. Péngale 1 1 1 1 1
nota a sus 2 2 2 2 2
molestias entre 3 3 3 3 3
Oas 4 4 4 4 4
5 5 5 5 5

Fuente: Reyes L, Vasquez K. Dolor musculoesquelético ocupacional en cirujanos dentistas

de laregion Callao, 2022. [Tesis para optar por titulo profesional de cirujano dentista]. Piura:

Universidad César Vallejo. Facultad de Odontologia; 2022.
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Anexo 03 Formato de Consentimiento informado u otros

CONSENTIMIENTO INFORMADO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

La finalidad de este protocolo, es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle su consentimiento.
De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una copia.

La presente investigacion en Salud se titula: “PREVALENCIA DEL DOLOR MUSCULOESQUELETICO
EN CIRUJANOS DENTISTAS DEL DISTRITO DE LA ESPERANZA, 2020 y es dirigido por Saenz Paredes
Annie Sheyla, investigadora de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote.

El propésito de la investigacion es: determinar la prevalencia del dolor musculoesquelético en los cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza durante el afio 2020.

Para ello, se le invita a usted a participar en una encuesta que le tomard 20 minutos de su tiempo. Su
participacion en la investigacion es completamente voluntaria y andnima. Usted puede decidir interrumpirla
en cualquier momento, sin que ello le genere ningun perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la
investigacion, puede formularla cuando crea conveniente.

Al concluir la investigacion, usted serd informado de los resultados a través de un correo electronico. Si desea,
también podra escribir al correo karencoronelalayo@gmail.com para recibir mayor informacién. Asimismo,
para consultas sobre aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacién de la

universidad Catélica los Angeles de Chimbote.
Siestd de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacién:

Nombre:

Fecha:

Correo electrénico:

Firma del participante:

Firma del investigador (o encargado de recoger informacion):
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Documento de aprobacién para la recoleccion de la informacién

A
gCo
o®

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

*Afo de la Universalizacién de la Salud®

Chimbote, 14 de Noviembre del 2020
-2020- P CS-ULADECH Catéli
Sr.:
CIRUJANO DENTISTAS DEL DISTRITO DE LA ESPERANZA

A través del presente, reciba Ud. el cordial saludo en nombre de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Catélica los Angeles de
Chimbote, en esta ocasion en mi calidad de director de la Escuela Profesional

de Odontologla, para solicitarie lo siguiente:

En cumplimiento del Plan Curricular del programa de Odontologia, la estudiante
viene desarrollando la asignatura de Tesis Il, a través de un trabajo de
investigacion denominado “PREVALENCIA DEL DOLOR
MUSCULOESQUELETICO EN CIRUJANO DENTISTAS DEL DISTRITO DE

LA ESPERANZA, 2020".

Para ejecutar su investigacion, la alumna ha seleccionado la institucién que
Ud. dirige, por lo cual, solicito brindarle las facilidades del caso a la estudiante:
Annle Sheyla Séenz Paredes a fin de realizar el presente trabajo.

Es propicia la oportunidad, para reiterarle las muestras de mi especial
consideracion y estima personal.

Alentamente.
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Evidencias de ejecucion

Declaracion jurada

Declaracién jurada

Yo, SAENZ PAREDES, ANNIE SHEYLA, identificado con DNI N° 72645912, con
domicilio en Calle Los Olivos N° 130, distrito La Esperanza, provincia de Trujillo,
departamento de La Libertad.

DECLARO BAJO JURAMENTO,

En mi condici6n de bachiller, con cédigo de estudiante 1610121010 de la Escuela Profesional
de Odontologia, facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catélica Los Angeles de
Chimbote, semestre académico 2023-2:

1. Que los datos consignados en la tesis titulada: “PREVALENCIA DEL DOLOR

MUSCULOESQUELETICO EN CIRUJANOS DENTISTAS DEL DISTRITO
DE LA ESPERANZA, 20207, es completamente de mi autoria.

Doy fe que esta declaracion corresponde a la verdad

24 de abril del 2024

oo

Firma del estudiante/bachiller
DNI N° 72645912
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Evidencias fotograficas
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Prevalencia del dolor musculoesquelético en cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza, 2020
Autora: Saenz Paredes, Annie Sheyla
Sexo: Hombre [><Z]  Mujer: Ll
Tiempo de ejercicio profesional
1 a 5 afios ==
6 a 10 afios =l

11 a 15 afios

=
16 a 20 afios Tk |
> 20 afios R
Horas de trabajo semanal

Hasta 5 horas

16 a 30 horas

=]
6 a 15 horas [
=1
==

> 30 horas
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Cuestionario Nérdico de Kuorinka

Marque con un aspa (X) la respuesta que crea correcta dentro del

recuadro.
Cuello | Hombro | Dorsalo | Antebrazo | Mano o
lumbar o codo muiieca

1. ¢ha presentado dolor Si Si Si Si Si
en el ejercicio de su
profesion en alguna de 7< ><
estas regiones del
cuerpo durante los No No No No No
Gltimos 12 meses? P M >\

Si ha contestado NO a la pregunta 1, no conteste mas y devuelva la encuesta.

Cuello Hombro | Dorsalo | Antebrazo | Mano o
lumbar o codo muiieca
2. (Cuinto | 1a3dias | 1p3Tfas | 1a3 dias LaXdias
::md%o ha | 4230 a30dias |4a30dias | 4a30dias | 4a30dias
1
molestias  en | Mas de 30 | Masde 30 | Masde 30 | Masde30 | Mas de 30
los dltimos 12 dias dias dias dias dias
meses? seguidos | seguidos | seguidos | seguidos | seguidos
Siempre Siempre Sipanize Siempre Siempre
Cuello Hombro | Dorsalo | Antebrazo | Manoo
lumbar o codo mufieca
3.  (Cuénto Mﬁnzade Menos de 1 | Menos de M%l Menos ge
dura cada M
episodio? Taldias | 1a7dias | 1a7dias | la7dias | 1a7dias
l1a4 lad la4 l1a4 lad
semanas semanas semanas semanas semanas
Mas de 1 Masdel | Masdel Mais de 1 Mas de 1
mes mes mes mes mes
Cuello Hombro Dorsalo | Antebrazo | Manoo
lumbar o codo mufieca
4. Pongale 1 1 1 1 b <
nota a sus 2 Q< 2 NQ#T =2
molestias entre 3 3 3 3 3
— A 4 Y 4 4
5 5 ) 5 5
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Cuestionario Nordico de Kuorinka

Marque con un aspa (X) In respuesta que crea correcta dentro del

recuadro.
Cuello | Hombro | Dorsalo | Antebrazo | Mano o
lumbar o codo

1. ¢ha presentado dolor Si Si Si Si mugieca
en el gjercicio de su ‘
profesion en alguna de >< >< >< < ><
estas regiones del
cuerpo  durante los No No No No No
ultimos 12 meses?

Si ha contestado NO a la pregunta 1, no conteste mas y devuelva la encuesta.

Cuello Hombro Dorsal o | Antebrazo Mano o
lumbar o codo muiieca
2. ¢Cusnto | 1gadias | 123dias | 1a3dias | 1 aSdias | 1a3<dias
tiempo  ha | 4% 30 dias | 4a30dias |4 a?%dias 4 230 dias | 4 a 30 dias
tenido
molestias en | Mas de 30 | Mas de 30 | Mas de 30 | Masde 30 | Mas de 30
los Gltimos 12 dias dias dias dias dias
meses? seguidos seguidos seguidos seguidos seguidos
Siempre Siempre Siempre Siempre Siempre
Cuello Hombro Dorsal o | Antebrazo Mano o
Jumbar o codo muiieca
3.  (Cuanto | Menos de | Menos de 1 | Menos de Me;g%e 1 | Menos/de
dura cada %ﬁ\ 1 hora 0 1
episodio? la7dias | la7dias | 1a®dias | la7dias | 1a7dias
la4 1a4 l1ad lad lad
semanas semanas semanas semanas semanas
Mas de 1 Mas de 1 Mas de 1 Mais de 1 Mas de 1
mes mes mes mes mes
Cuello Hombro Dorsal o | Antebrazo Mano o
lumbar o codo muiieca
4.  Pobngale 1 1 1 1 X\
nota a sus| S®_ > 2 Sk E
molestias entre 3 73 3 3 3
0a5s 2 4 )4( 4 4
5 5 5 5 3
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