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Titulo en espafiol: Limitacion Funcional Cervical en Musicos de la
Escuela Nacional Superior del Folklore Jos¢ Maria Arguedas, Lima

2025.

Title in English: Functional Cervical Limitation in Musicians of the

José Maria Arguedas National Higher School of Folklore Lima 2025.

Autor(es) y filiacion: Carolina del Milagro Cumpa Quevedo, Bachiller/Egresado del Programa
Académico de Tecnologia Médica en Terapia Fisica y Rehabilitacion, Facultad de Ciencias de la
Salud, Universidad Privada Norbert Wiener, Lima, Pera.

Mishell Zaida Melendez Sanchez, Bachiller/Egresado del Programa Académico de Tecnologia
Meédica en Terapia Fisica y Rehabilitacion, Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Privada
Norbert Wiener, Lima, Pert.

Resumen

Introduccion: Los musicos presentan frecuentes trastornos musculoesqueléticos por la practica
instrumental, destacando la afectacion cervical, que provoca limitacion funcional reduce la
movilidad del cuello y repercute negativamente en la calidad de vida y desempefio profesional.

Objetivos: Evaluar la limitacién funcional cervical y el grado de discapacidad en los musicos de
la ENSF José Maria Arguedas, asi como los factores asociados a estas alteraciones.

Materiales y métodos: Estudio de corte transversal, observacional y cuantitativo realizado en Lima,
Pert. La poblacion estuvo conformada por 150 musicos, seleccionando un grupo muestral de 109
participantes mediante método de muestreo aleatorio simple. La limitacion funcional cervical se
evalud con el Neck Disability Index (NDI), registrando factores asociados como edad, sexo,
intensidad del dolor y repercusion en actividades diarias. Los datosrecolectados se procesaron con
SPSS V26 para analisis estadistico descriptivo, y los resultados se discutieron en relacion con los
antecedentes del proyecto de investigacion.

Resultados: El rango etario de los participantes fue de 18 y 35 afos, predominando los varones
(79,8%). La mayoria presentd discapacidad leve (62,4%) y un menor porcentaje mostrd
discapacidad moderada o severa (10,1%). La limitacion funcional predominé en jovenes de 18 a
29 afios y en varones. La intensidad del dolor fue principalmente leve a moderada, y la mayoria
pudo realizar sus actividades cotidianas con minimas restricciones.

Conclusion: La limitacion funcional cervical es frecuente en musicos jovenes, especialmente
varones, subrayando la necesidad de estrategias preventivas y programas de autocuidado.



Palabras Claves: limitacion funcional cervical, discapacidad cervical, misicos, Neck
Disability Inde.

Abstract

Introduction: Musicians frequently present musculoskeletal disorders dueto instrumental practice,
with cervical involvement being particularly prominent. This condition causes functional
limitation, reduces neck mobility, and negatively impacts quality of life and professional
performance.

Objectives: To evaluate cervical functional limitation and the degree of disability in musicians
from the ENSF José Maria Arguedas, as well as the factors associated with these conditions.

Materials and Methods: A cross-sectional, observational, and quantitative study conducted in
Lima, Peru. The population consisted of 150 musicians, from which a sample of 109 participants
was selected using simple random sampling. Cervical functional limitation was assessed using the
Neck Disability Index (NDI), and associated factors such as age, sex, pain intensity, and impact
on daily activities were recorded. The collected data were processed using SPSS version 26 for
descriptive statistical analysis, and the results were discussed in relation to previous research.

Results: Participants ranged in age from 18 to 35 years, with a predominance of males (79.8%).
Most participants presented mild disability (62.4%), while a smaller percentage showed moderate
to severe disability (10.1%). Functional limitation was more prevalent among young musicians
aged 18 to 29 years and among males. Pain intensity was mainly mild to moderate, and most
participants were able to perform their daily activities with minimal restrictions.

Conclusion: Cervical functional limitation is frequent among young musicians, especially males,
highlighting the need for preventive strategies and self-care programs.

Keywords: cervical functional limitation, cervical disability, musicians, Neck Disability Index.



I. INTRODUCCION

En el ambito internacional, los trastornos musculoesqueléticos asociados a la practica
instrumental se reconocen como un problema en constante incremento dentro de la salud
ocupacional. Diversas investigaciones recientes sostienen que hasta el 90% de los musicos
profesionales experimentan algin tipo de dolor musculoesquelético asociado con la ejecucion
prolongada de sus instrumentos, siendo la region cervical una de las areas anatomicas con mayor
afectacion (1,2). La cervicalgia, entendida como un dolor localizado en la region cervical, puede
provocar una limitacion funcional cervical considerable, afectando de manera negativa tanto la
calidad de vida como el desempefio profesional de los intérpretes musicales (3) dado que la
practica instrumental exige control postural, coordinacidn motora y resistencia prolongada (4).

En el contexto latinoamericano, esta problematica muestra una tendencia similar. Por ejemplo, una
investigacion realizada en Brasil informo6 que el 51 % de los musicos evaluados presentd dolor
cervical, lo que evidencia la elevada frecuencia de esta condicion en la region. (5). En el caso de
Pert, si bien los datos especificos sobre musicos son limitados, investigaciones realizadas en
profesionales de la salud, como odontdlogos, revelan una prevalencia de dolor cervical del 48.7%,
lo que sugiere que las actividades que requieren posturas mantenidas y movimientos repetitivos
—como ocurre en la interpretacion musical— constituyen factores que podrian favorecer la
aparicion de cervicalgia (6,7).

Cabe sefialar que esta condicion clinica no se limita exclusivamente a la presencia de dolor, sino
que puede conllevar una disminucion funcional del cuello, comprometiendo actividades esenciales
de la vida diaria como el cuidado personal, la lectura, el desempefio laboral y el descanso nocturno
(8). Para cuantificar esta discapacidad, se han desarrollado herramientas especificas como el Indice
de Discapacidad del Cuello (NDI), Esta evaluacién estd debidamente validada al espafiol y
utilizada ampliamente en estudios clinicos y epidemiologicos (9,10).

En el ambito nacional, particularmente en instituciones educativas especializadas en formacion
artistica, como la Escuela Nacional Superior donde se ejecutara el estudio, no se dispone de
investigaciones que aborden de forma directa la asociacion entre cervicalgia y limitacion funcional
del cuello en musicos. Esta carencia de evidencia cientifica limita la posibilidad de disenar
programas de prevencion, deteccion precoz y tratamiento fisioterapéutico dirigidos
especificamente a esta poblacion.

En tal sentido, se justifica la necesidad de realizar una investigacion que examine la limitacion
funcional cervical en musicos de dicha institucion, empleando instrumentos validados como el
NDI (11). Los hallazgos permitiran profundizar en el conocimiento de los factores
musculoesqueléticos que afectan a los musicos y, a su vez, constituirdn una base empirica para
proponer intervenciones orientadas a preservar su bienestar fisico y optimizar su desempeio
profesional.



II. METODOLOGIA

Tipo de estudio: La investigacion se ubica dentro del tipo aplicada, ya que pretende aportar
soluciones practicas frente a una problematica real que involucra a los musicos de la Institucion
Superior del Folklore.

Diseiio de investigacion: El presente estudio es descriptivo, puesto que su objetivo principal es
sefialar, precisar o especificar las propiedades o caracteristicas de una poblacion (12), un enfoque
cuantitativo, pues busca predecir fendémenos sociales o naturales mediante la medicion objetiva de
variables (13), centrado en la obtencion de datos numéricos que, mediante el uso de herramientas
estadisticas, facilitan la interpretacion de la limitacion funcional cervical en musicos.

Poblacion y muestra: El presente estudio tiene como poblacién objetivo a 150 musicos que
forman parte de la Escuela Nacional, ubicada en la ciudad de Lima.

Criterios de inclusion:
Ser musico en actividad perteneciente a la Escuela Nacional Superior de Folklore.
Tener entre 18 y 35 afos de edad (grupo de jovenes-adultos).
Estar matriculado en una especialidad instrumental (cuerda, viento, percusion, etc.).
Contar con al menos 1 afio de experiencia practica con el instrumento musical.
Participar de manera voluntaria en el estudio, previa firma de consentimiento informado.
riterios de exclusion:
Presentar diagnosticos previos de enfermedades neurologicas que afecten el cuello.
Haber sufrido traumatismos cervicales graves en los tltimos 6 meses.
Encontrarse bajo tratamiento fisioterapéutico por dolor cervical en el momento del estudio.
Mostrar condiciones psicoldgicas que interfieren con la comprension del cuestionario.
No completar adecuadamente los instrumentos de evaluacion aplicados.

LA =IN R RND—

Se opto6 por el muestreo probabilistico aleatorio simple, método que otorga a cada integrante del
universo de estudio la misma oportunidad de inclusion dentro de la muestra.

Posterior a la aplicacion del procedimiento de muestreo y de calculo mediante la formula para
poblacion finita, que asegura un tamafo muestral adecuado con un nivel de confianza del 95% y
un margen de error del 5% (14), se establecié una muestra de 109 musicos.
Calculo del tamano de la muestra utilizando la formula para poblacion finita:

N - ZZ “p-q
(e2-W-D)+@* - p- o

n =

Donde:

e n: corresponde al tamafio de la muestra

e N: representa el tamafio de la poblacion (150)

e Z: valor de la distribucion normal segun el nivel de confianza (1.96 para 95%)
o p:probabilidad de ocurrencia del evento estudiado (0.5)

q: probabilidad complementaria (0.5)

e e:es el margen de error aceptado (0.05)

150 - (1.96)2 - 0.5 - 0.5

" =10.052- (150— D) + (196)2 - 05 -05) _ °




Variables

Variables Definicion Definicion Dimensiones Escala de Escala valorativa (niveles o
conceptual operacional medicion rangos)

Limitacion | Dificultad para Se evaluara con el e Intensidad de dolor. 0 a 5 por items 0-4: Sin discapacidad.

funcional realizar NDI, que mide el (10 items), total 5.14: Di dad 1

cervical actividades por grado de e Cuidados personales. de0as50 - iscapacidad feve.
problemas de discapacidad en . puntos. 15-24: Discapacidad moderada.
cuello. actividades e [Levantamiento de pesos.

1 25-34: Discapacidad severa.
cotidianas.

e Tiempo de lectura.

e Dolor de cabeza.

e Concentracion.

e Trabajo y actividades
habituales.

e Conduccion de vehiculos.

e Tiempo de suefio.

e Actividades de ocio.

35-50: Discapacidad completa.

Fuente: Elaboracion propia




Procedimientos: Para la presente investigacion se emplea la técnica de la encuesta estructurada,
la cual permitird recolectar informacion de forma sistematica a través de cuestionarios validados
internacionalmente. Los instrumentos seleccionados son el Neck Disability Index (NDI). Este
serd aplicado de manera individual a los participantes, con el propdsito de evaluar la limitacion
funcional cervical y los sintomas asociados en estudiantes de musica de nivel superior (15).

Ficha Técnica

Nombre Test Neck Disability Index (NDI)
Autores Howard Vernon (1989)
Aplicacion Autoadministrado

Tiempo 15 minutos

Dirigido Jovenes - Adultos

Valor Escala ordinal de 0 a 50 puntos.

e (-4 puntos: Sin discapacidad

e 5-14 puntos: Discapacidad leve

e 1524 puntos: Discapacidad
moderada

e 25-34 puntos: Discapacidad severa

e 35-50 puntos: Discapacidad
completa

Instrumento Cuestionario de 10 items con respuestas
tipo Likert (0-5) que evalia limitacion
funcional asociada al dolor de cuello.

Fuente: Elaboracion propia

Una vez recolectada la informacion, los datos serdn procesados mediante el programa estadistico
SPPS version 26. En el andlisis de la informacion se aplico estadistica descriptiva, con la finalidad
de ordenar, resumir y exponer los resultados de forma comprensible.

Dentro de este analisis se elaboran las tablas de frecuencia y representaciones graficas
correspondientes a cada una de las dimensiones de las variables, con la finalidad de facilitar la
interpretacion de los resultados obtenidos.

Aspectos éticos: El estudio fue aprobado por el Comité Institucional de Etica e Integridad
Cientifica. A cada participante se le proporciondé un consentimiento informado, en el que se
detallaron los objetivos del estudio, los procedimientos a seguir y las implicancias de su
participacion. Larecoleccion deinformacion se efectud previa autorizacion formal dela institucion
donde se realizé la investigacion.



III. RESULTADOS
Tabla 1. Aspecto sociodemogrdfico de la edad

EDAD N %

DE 18 A 23 45 41.3%
DE 24 A 29 44 40.4%
DE 30 A 35 20 18.3%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Graficol.

Aspecto sociodemografico de la edad

a0

Porcentaje

DE 18 A 23 DE 24 A 29 DE 30 A 35
Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 01y figura 01 se evidencia que la mayoria de los participantes se encuentra en los rangos
de 18a 23 afnos(41,28%), yde 24 a 29 afos (40,4%), mientras que el grupo de 30 a 35 afios representa una proporcion
menor (18,3%).

Tabla 2. Aspecto sociodemografico del sexo

SEXO Ne° %
Femenino 22 20.2%
Masculino 87 79.8%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia



Grafico 2.

Porcentaje

SEXO

Femenino Masculino

SEXO

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 02 y figura 02 se evidencia que la mayoria de los participantes son del sexo masculino
con un 79.82% (N=87), y solo el 20,18% (N=22) del sexo femenino.

Tabla 3. Limitacion funcional cervical

Grafico 3.

Porcentaje

Nivel de Discapacidad N° %

Sin discapacidad 30 27.5%
Discapacidad leve 68 62.4%
Discapacidad moderada 7 6.4%
Discapacidad severa 4 3.7%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

LIMITACION FUNCIONAL CERVICAL

Sin Discapacidad Discapacidad Leve Discapacidad Discapacidad Servera
moderada



Interpretacién: En la tabla 03 y figura 03, se muestra que la mayoria de los participantes presenta discapacidad

funcionalleve (62,4%), mientras que solo el 27,5% no tiene discapacidad, y los casos de discapacidad moderada y
severa son mucho menos frecuentes (6,4% y 3,7 %, respectivamente).

Tabla 4. Limitacion funcional cervical segun el aspecto sociodemogridfico de la edad

Variable Nivel de Discapacidad Edad
18a23 24a29 30a35 Total
Sin discapacidad 12 14 4 30
% 40% 46.7% 13.3% 100%
Discapacidad leve 29 26 13 68
Limitacién funcional cervical % 42.6% 38.2% 19.1% 100%
Discapacidad moderada 3 2 2 7
% 42.9% 28.6% 28.6% 100%
Discapacidad severa 1 2 1 4
% 25% 50% 25% 100%
Total 45 44 20 109
% 41.3% 40.4% 18.3% 100%

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 4.

Limitacion Cervical segun el aspecto sociodemografico de la edad
EDAD

EDE 18 A 23
WDE 24 2429
MDE30A35

Recuento

092 1,83%

SinDiscapacidad Discapacidad Discapacidad Discapacidad
moderada Servera

0,92%

.. L
Fuente: Elaboracion proepvfa

Interpretacion: En la tabla 04 y figura 04, se observa que la mayoria de los casos presentan discapacidad leve (68

personas, 62,4%), predominando en el grupo de 18 a 23 afios (42,6%) y de 24 a 29 afios (38,2%), mientras que la
discapacidad severa es poco frecuente (solo 4 casos en total, 3,7%).



Tabla 5. Limitacion funcional cervical segun el aspecto sociodemogrdfico del sexo

Variable Nivel de Sexo

Discapacidad

Femenino  Masculino Total

Sin discapacidad 4 26 30

% 13% 86.7% 100%

Discapacidad leve 17 51 68

Limitacion funcional cervical % 25.0% 75.0% 100%

Discapacidad moderada 0 7 7

% 0% 100% 100%

Discapacidad severa 1 3 4

% 25% 75% 100%

Total 22 87 109

% 20.2% 79.8% 100%

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 5.

Limitacion funcional cervical segun el aspecto sociodemografico del sexo
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60
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 05 y figura 05, se observa que la mayoria de los casos de limitacion funcionalcervical y
todas las categorias de discapacidad (leve, moderada y severa) predominan en el sexo masculino (el 75% o masen
cada grupo), mientras que la presencia de discapacidad en mujeres es mucho menor, representando solo e120.2% del
total de casos evaluados.



Tabla 6. Intensidad del dolor

Nivel de Dolor Ne° %

Sin dolor 30 27.5%
Muy leve 36 33.0%
Moderado 33 30.3%
Fuerte 9 8.3%
Muy fuerte 1 0.9%
El peor dolor 0 0.0%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: en la tabla 06 se observa que la mayoria de los participantes reportan dolor de intensidad muy leve
(33,0%) o moderada (30,3%), mientras que solo el 8,3% presenta dolor fuerte, el 0,9% muy fuerte y ningin caso

refiere el peor dolor posible; un 27,5% no presenta dolor.

Tabla 7. Cuidados personales

N° %
Puedo cuidarme sin que aumente dolor 88 80.7%
Puedo cuidarme, pero aumenta el dolor 13 11.9%
Cuidarme me duele, tengo que hacerlo despacio y con cuidado 6 5.5%
Aunque necesito ayuda, me las arreglo para casi todos mis cuidados 2 1.8%
Todos los dias necesito ayuda para mis cuidados 0 0.0%
No puedo vestirme y me quedo en la cama 0 0.0%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: enla tabla 07,se observa que la gran mayoria puede cuidarse sin que aumente eldolor (88 personas,
80,7%), mientras que un porcentaje menor reporta que puede hacerlo, pero con aumento del dolor o exige mayor
precaucion (11,9% y 5,5%, respectivamente); solamente el 1,8% necesita ayuda ocasionaly no se presentan casos de

dependencia total para el autocuidado.



Tabla 8. Levantamiento de pesos

N° %

Puedo levantar pesos sin aumento del dolor 63 57.8%
Puedo levantar pesos, pero aumenta del dolor 34 31.2%
El dolor me impide levantar pesos del suelo, pero puedo hacerlo si esta enun sitio facil 5 4.6%
El dolor me impide levantar pesos del suelo, pero puedo levantar objetos medianos si 2 1.8%
estan en un sitio facil

Solo puedo levantar objetos muy livianos 5 4.6%
No puedo levantar ninglin tipo de peso 0 0.0%
TOTAL 109  100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: enla tabla 08 se observa que la mayoria de los participantes puede levantarpesos sin que aumente el
dolor (57,8%) o solo presenta aumento deldolor al hacerlo (31,2%), mientras que los casosen los que el dolor limita
levantarpesos desde el suelo o solo permite levantarobjetos muy livianos son poco frecuentes (cada uno en torno al
4,6%), y no se registran personas incapaces de levantar ningln tipo de peso.

Tabla 9. Tiempo de lectura

N° %
Puedo leer todo lo que quiera sin que me duela el cuello 42 38.5%
Puedo leer todo lo que quiera con un dolor leve en el cuello 50 45.9%
Puedo leer todo lo que quiera con un dolor moderado en el cuello 14 12.8%
No puedo leer todo lo que quiera debido a un dolor moderado en el cuello 3 2.8%
Apenas puedo leer por el gran dolor que me produce en el cuello 0 0.0%
No puedo leer nada en absoluto 0 0.0%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretaciéon: En la tabla 09, se observa que la mayoria puede leer todo lo que desea, aunque predominan quienes
lo hacen con dolorleve en el cuello (45,9%), seguido de aquellos sin dolor (38,5%), mientras que una minoria presenta
dolor moderado alleer (12,8%) o limitacion parcial por este motivo (2,8%), sin registrarse casos deincapacidad grave

para la lectura.



Tabla 10. Dolor de cabeza

N° %
No tengo ningun dolor de cabeza 28 25.7%
A veces tengo un pequeiio dolor de cabeza 48 44.0%
A veces tengo un dolor moderado de cabeza 20 18.3%
Con frecuencia tengo un dolor moderado de cabeza 5 4.6%
Con frecuencia tengo un dolor de cabeza 2 1.8%
Tengo un dolor de cabeza continuo 6 5.5%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 10, se observa que la mayorparte de los casos reporta solo pequefios episodios ocasionales
de dolor de cabeza (44%), seguido de quienes no presentan dolor (25,7%) o tienen un dolor moderado ocasional
(18,3%), mientras que los casos de dolor de cabeza frecuente o continuo son mucho menos frecuentes (12% entre

todos).

Tabla 11. Concentracion

Ne° %
Me concentro totalmente sin dificultad 16 14.7%
Me concentro totalmente con alguna dificultad 52 47.7%
Tengo alguna dificultad para concentrarme 25 22.9%
Tengo bastante dificultad para concentrarme 10 9.2%
Tengo mucha dificultad para concentrarme 6 5.5%
No puedo concentrarme nunca 0 0.0%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacién: En la tabla 11, se observa que la mayorialogra concentrarse totalmente, aunque con alguna dificulad
(47,7%), mientras que el 22,9% presenta alguna dificultad y el 14,7% puede hacerlo sin dificultad; los casos de
bastante dificultad o mucha dificultad para concentrarse son menos frecuentes (9,2% y 5,5%, respectivamente),y no
se registran participantes que no puedan concentrarse nunca.



Tabla 12. Trabajo y actividades habituales

N° %
Puedo trabajar todo lo que quiero 60 55.0%
Puedo hacer mi trabajo habitual, pero no mas 34 31.2%
Puedo hacer casi todo mi trabajo habitual, pero no mas 13 11.9%
No puedo hacer mi trabajo habitual 2 1.8%
A duras penas puedo hacer algun tipo de trabajo 0 0.0%
No puedo trabajar en nada 0 0.0%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacién: En la tabla 12, se observa que la mayoria puedetrabajarsin restricciones (55,0%) o realizar su trabajo
habitual,aunque con algunaslimitaciones (31,2%), mientras que un 11,9% puede hacer casitodo su trabajo habiual
y solo el 1,8% tiene mayores dificultades, no reportandose casos de dependencia total para realizar actividades

laborales o cotidianas.

Tabla 13. Conduccion de vehiculos

N° %
Puedo conducir sin dolor de cuello 76 69.7%
Puedo conducir todo lo que quiero, pero con un ligero dolor de cuello 22 20.1%
Puedo conducir todo lo que quiero, pero con un moderado dolor de cuello 7 6.4%
No puedo conducir todo lo que quiero debido al dolor 3 2.8%
Apenas puedo conducir debido al intenso dolor de cuello 0 0.0%
No puedo conducir nada por al dolor de cuello 1 0.9%
TOTAL 109  100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 13,se observa que la mayoria puede conducirsin presentar dolor de cuello (69,7%) o lo
hace con un dolor ligero (20,1%), mientras que s6lo una minoria informa dolor moderado (6,4%) o limitaciones para
conducir debido al dolor (2,8%), y casi no hay casos de incapacidad total para conducir por esta causa (0,9%)



Tabla 14. Tiempo de Sueiio

N° %
No tengo ningun problema para dormir 64 58.7%
El dolor de cuello me hace perder menos de 1 hora cada noche 27  24.8%
El dolor de cuello me hace perder 1 o 2 horas de suefio cada noche 7 6.4%
El dolor de cuello me hace perder 2 a 3 horas de suefio cada noche 6 5.5%
El dolor de cuello me hace perder 3 a 5 horas de suefio cada noche 3 2.8%
El dolor de cuello me hace perder de 5 a 7 horas de suefio cada noche 2 1.8%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 14,se observa que la mayoria no presenta problemaspara dormir(58,7%), mientras que
el 24,8% pierde menos de una hora de suefio por dolor de cuello; menores proporciones reportan una pérdida mayor
de suefio, siendo poco frecuente los casos en los que el dolor afecta 2 horas 0o mas de suefio cada noche (16,5% en

conjunto).

Tabla 15. Actividades de Ocio

N° %
Puedo hacer todas mis actividades de ocio sin dolor de cuello 52 47.7%
Puedo hacer todas mis actividades de ocio con algin dolor de cuello 46 42.2%
No puedo hacer algunas de mis actividades de ocio por el dolor de cuello 6 5.5%
Solo puedo hacer unas pocas actividades de ocio por el dolor de cuello 4  3.7%
Apenas puedo hacer las cosas que me gustan debido al dolor de cuello 1 0.9%
No puedo realizar ninguna actividad de ocio 0 0.0%
TOTAL 109 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 15, se observa que la mayoria puederealizar todas sus actividades de ocio sin dolor de
cuello (47,7%) o con algin dolor (42,2%), mientras que porcentajes menores tienen limitaciones parciales para algunas
actividades (5,5%), pueden hacer solo pocas actividades de ocio (3,7%) o apenas pueden realizarlas debido al dolor
(0,9%), sin registrarse casos de incapacidad total para el ocio.



IV. DISCUSION

La mayoria de los participantes presento discapacidad funcional cervical leve (62,4%), resultado
que coincide con lo reportado por Manrique y Quispe (16) y Gomez-Rodriguez et al. (17), quienes
describen predominio de afectaciones leves en musicos. Asimismo, la mayor proporcion de
discapacidad leve se observo en musicos jovenes de 18 a 29 afios, lo que concuerda con Manrique
y Quispe (16), quienes también identificaron prevalencia de cervicalgia leve en estudiantes dentro
de este rango etario. En cuanto al sexo, la limitaciéon funcional cervical predominé en los varones,
superando el 75%, tendencia similar a la descrita por Rodriguez-Gude et al. (18) y por Manrique
y Quispe (16), la mayoria de los participantes refirid6 dolor cervical leve o moderado, en
concordancia con los hallazgos de Manrique y Quispe (16) y Gémez-Rodriguez et al. (17), quienes
sefialaron predominio de molestias leves en musicos. Asimismo, el 80,7% de los musicos realiza
actividades de autocuidado sin incremento del dolor cervical, lo que refleja una discapacidad leve,
tal como lo plantean Sosa Ramos (19) y Manrique y Quispe (16), quienes también reportaron
independencia funcional pese a la presencia de molestias. Muchos de los participantes pueden
levantar pesos sin aumento significativo del dolor, aunque algunos reportaron molestias leves,
resultado que coincide con lo observado por Manrique y Quispe (16) y Gémez-Rodriguez et al.
(17), quienes relacionaron la practica prolongaday las posturas sostenidas con sobrecarga cervical
sin llegar a comprometer la funcionalidad. La lectura gener6 dolor leve en el 45,9% delos musicos,
lo cual concuerda con Manrique y Quispe (16) y Gémez-Rodriguez et al. (17), quienes asociaron
la flexion cervical sostenida con molestias musculoesqueléticas. Casi todos refirieron tener
episodios leves u ocasionales de cefalea, coincidiendo con Manrique y Quispe (16) y Gomez-
Rodriguez et al. (17), quienes describen que los musicos con dolor cervical leve suelen presentar
cefaleas esporadicas, lo que sugiere que este sintoma constituye una manifestacion secundaria al
esfuerzo postural repetitivo. En relacion con el impacto funcional, la mayoria de los participantes
logra mantener la concentracion con leve dificultad, hallazgo que coincide con lo reportado por
Manrique y Quispe (16) y Andreucci et al. (20), quienes relacionaron el dolor cervical con
alteraciones leves de la atencion y del suefio. Estos resultados indican que, si bien el malestar
cervical puede afectar parcialmente el rendimiento cognitivo, no llega a comprometerlo
significativamente. Gran parte de la muestra puede trabajar sin restricciones o con limitaciones
leves, concordando con Sosa Ramos (18), Manrique y Quispe (15) y Gémez-Rodriguez et al. (16),
quienes sefialaron que el dolor cervical leve tiene baja repercusion funcional en actividades
laborales. También se encontr6 que la mayoria puede conducir sin molestias o con dolor leve, lo
cual coincide con lo reportado por los mismos autores y demuestra que la autonomia funcional no
se ve comprometida. En cuanto al suefio, mas de la mitad de los participantes no presentd
alteraciones, concordando con Andreucci et al. (19) y Gomez-Rodriguez et al. (16), quienes
indicaron que el dolor cervical leve impacta minimamente en el descanso nocturno. Finalmente, el
conjunto mayor de los misicos mantiene su participacion en actividades recreativas pese al dolor
leve o moderado, en concordancia con Gomez-Rodriguez et al. (16) y Manrique y Quispe (15), lo



que evidencia que, aunque el dolor cervical es frecuente, no limita de manera significativa la
funcionalidad ni la vida recreativa de este grupo.

Entre las limitaciones del presente estudio se identificaron factores propios del contexto
institucional y social que incidieron en el desarrollo del trabajo de campo. La heterogeneidad en
el nimero de alumnos por salén exigiéo multiples jornadas de visita para completar la aplicacién
del instrumento, mientras que el elevado nivel de ruido derivado de los ensayos habituales de la
escuela dificulta ocasionalmente la interaccion con los participantes. Los tramites administrativos
requeridos para ingresar a una entidad estatal prolongaron los tiempos de autorizacion y
demandaron coordinaciones continuas con directores, coordinadores y docentes. A ello se sumo la
coincidencia con la semana de evaluaciones parciales y las inasistencias ocasionadas por la
coyuntura politica y social que atravesaba la ciudad, lo que limité la disponibilidad de algunos
estudiantes.

Se propone la implementaciéon de programas preventivos basados en educacion postural,
ergonomia y pausas activas durante la practica instrumental para reducir la limitaciéon funcional
cervical en musicos, especialmente en jovenes. Ademas, se destaca la importancia de optimizar la
ergonomia de los espacios y equipos de ensayo y de continuar con estudios que consideren
variables relevantes como tipo deinstrumento, carga horaria y hébitos de practica para profundizar
en los factores de riesgo asociados.



CONCLUSIONES

La mayoria de los musicos evaluados presentd algin grado de limitacion funcional
cervical, predominando la discapacidad leve, lo que evidencia la presencia de alteraciones
asociadas a las demandas posturales y repetitivas propias de la practica musical.

La limitacion funcional cervical se manifestd principalmente en musicos jovenes de 18 a
29 anos, lo que sugiere que las exigencias de la formacion instrumental desde edades
tempranas pueden generar efectos negativos tempranos en la funcion cervical.

Se encontrd una mayor proporcion de casos de limitacion funcional cervical en varones,
quienes concentraron la mayoria de los niveles de discapacidad en comparacion con las
mujeres.

Las actividades cotidianas como el cuidado personal, la lectura, el levantamiento de peso
y la conduccion mostraron variabilidad en la presencia e intensidad del dolor, destacdndose
que la mayoria de los participantes presentd dolor de leve a moderado sin generar
limitaciones funcionales severas.

Aunque una parte importante de los musicos logré mantener su desempeno laboral,
actividades recreativas y calidad del suefio sin mayores dificultades, un porcentaje
considerable reporté molestias cervicales que afectan su concentracion, descanso y
participacion en actividades diarias, evidenciando la necesidad de estrategias preventivas
y de intervencion temprana.
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VII. ANEXOS

Anexo 1: Matriz de Consistencia

Titulo de la Investigacion: “LIMITACION FUNCIONAL CERVICAL EN MUSICOS DE LA ESCUELA NACIONAL SUPERIOR DE
FOLKLORE JOSE MARIA ARGUEDAS, LIMA 2025”

Formulacion del problema

Objetivos

Variables

Diseiio metodologico

Problema general:

(Cuales la limitacion funcional
cervical que presentan los
musicos de la Escuela Nacional
Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025?

Problemas especificos:

PE1: ;Cémo es la limitacion
funcional cervical segin el
aspecto sociodemografico de la
edad en los musicos de la Escuela

Nacional Superior de Folklore
José Maria Arguedas, Lima 2025?

PE2:;,Como es la limitacion
funcional cervical segun el
aspecto sociodemografico del
sexo en los musicos de la Escuela

Nacional Superior de Folklore
José Maria Arguedas, Lima 2025?

PE3: ;Cudles la limitacion
funcional cervical segun la
intensidad de dolor en los
mausicos de la Escuela Nacional

Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025?

Objetivo general:

Determinar la limitacién funcional
cervical en musicos de la Escuela

Nacional Superior de Folklore José
Maria Arguedas, Lima 2025.

Objetivos especificos:

PE1: Identificar la limitacién
funcional cervical segun el aspecto
sociodemografico de la edad en los
musicos de la Escuela Nacional

Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025.

PE2: Identificar la limitacion
funcional cervical segun el aspecto
sociodemografico del sexo en los
musicos de la Escuela Nacional
Superior de Folklore José¢ Maria
Arguedas, Lima 2025.

PE3: Identificar la limitacion
funcional segin la intensidad de
dolor en los musicos de la Escuela

Nacional Superior de Folklore José
Maria Arguedas, Lima 2025.

Limitacion Funcional
Cervical:

Dimensiones:

e Intensidad de dolor

e Cuidados personales

e Levantamiento de pesos

e Tiempo de lectura

e Dolor de cabeza

e Concentracion

e Trabajoy actividades
habituales

e Conduccion de
vehiculos

e Tiempo de suefio

e Actividades de ocio

Tipo de investigacion:
Aplicada, descriptiva

Método y disefio de la
investigacién:

No experimental, transversal
y observacional.

Poblaciéon muestra:

150 musicos de la Escuela
Nacional Superior de
Folklore José Maria
Arguedas

109 musicos, muestreo
probabilistico aleatorio
simple.




PE4: ;Cudles la limitacion
funcional cervical segun los
cuidados personales en los
musicos de la Escuela Nacional

Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025?

PES: ;Cudles la limitacion
funcional cervical segun
levantamiento de pesos en los
musicos de la Escuela Nacional

Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025?

PEG6: ;Cuales la limitacion
funcional cervical segun el tiempo
de lectura en los musicos de la
Escuela Nacional Superior de

Folklore José Maria Arguedas,
Lima 2025?

PE7: ;Cuéales la limitacion
funcional cervical segun el dolor
de cabeza en los musicos de la
Escuela Nacional Superior de

Folklore José Maria Arguedas,
Lima 2025?

PES8: ;Cuéles la limitacion
funcional cervical segun la
concentracion en los musicos de
la Escuela Nacional Superior de

Folklore José Maria Arguedas,
Lima 2025?

PE9: ;Cudles la limitacion
funcionalcervical segun el trabajo
y actividades habituales en los
musicos de la Escuela Nacional

PE4: Identificar la limitacion
funcional segin los cuidados
personales en los musicos de la
Escuela Nacional Superior de

Folklore José Maria Arguedas, Lima
2025.

PES: Identificar la limitacion
funcional seglin el levantamiento de
pesos en los musicos de la Escuela
Nacional Superior de Folklore José
Maria Arguedas, Lima 2025.

PEG6: Identificar la limitacion
funcional seglin el tiempo de lectura
en los musicos de la Escuela

Nacional Superior de Folklore José
Maria Arguedas, Lima 2025.

PE7: Identificar la limitacion
funcional segin el dolor de cabeza en
los musicos de la Escuela Nacional
Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025.

PES: Identificar la limitacion
funcional seglin la concentracion en
los musicos de la Escuela Nacional
Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025.

PE9: Identificar la limitacion
funcional seglin el trabajo y las
actividades habituales en los musicos
de la Escuela Nacional Superior de
Folklore José Maria Arguedas, Lima
2025.




Superior de Folklore José¢ Maria
Arguedas, Lima 20257

PE10: ;Cuales la limitacién
funcional cervical segin la
conduccion de vehiculos en los
mausicos de la Escuela Nacional

Superior de Folklore José Maria
Arguedas, Lima 2025?

PE11: ;Cudles la limitacién
funcional cervical segun el tiempo
de suefio en los musicos de la
Escuela Nacional Superior de

Folklore José Maria Arguedas,
Lima 2025?

PE12: ;Cudles la limitacion
funcional cervical segun la
realizacion de actividades de ocio
en los musicos de la Escuela
Nacional Superior de Folklore
José Maria Arguedas, Lima 2025?

PE10: Identificar la limitacion
funcional segiin la conduccion de
vehiculos en los musicos de la
Escuela Nacional Superior de

Folklore José Maria Arguedas, Lima
2025.

PE11: Identificar la limitacién
funcional seglin el tiempo de suefio
en los musicos de la Escuela
Nacional Superior de Folklore José
Maria Arguedas, Lima 2025.

PE12: I[dentificar la limitacion
funcional seglin la realizacion de
actividades de ocio en los musicos de
la Escuela Nacional Superior de
Folklore José Maria Arguedas, Lima
2025.

Fuente: Elaboracion Propia.




Anexo 2: Instrumentos

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

I Caracteristicas Sociodemograficas:

[ 18 afos — 23 afos.
[J 24 anos — 29 afos.
[0 30 anos — 35 anos.

[1  Femenino.
[1  Masculino.

Tipo de Instrumento:
[1 Cuerda.

Viento Madera.

Viento Metal.

Percusion.

Teclado.

I R

I1. Cuestionario: Indice de discapacidad cervical (NDI):

Instrucciones:

Responda por favor todas las secciones y marque en cada seccion unicamente el recuadro que
encaje con su situacion. Comprendemos que usted puede considerar que son dos las frases que cuadran con
su situacion, pero le indicamos que marque inicamente el recuadro de la que describa con mayor precision
su problema.

1.Intensidad del dolor de cuello:

0 No tengo dolor en este momento.

1 El dolor es muy leve en este momento.

2 El dolor es moderado en este momento.

3 El dolor es fuerte en este momento.

4 El dolor es muy fuerte en este momento.

5 En este momento el dolor es el peor que uno se puede imaginar.

N B B

2.Cuidado personales (aseo, vestirse, etc.):

0 Puedo cuidarme con normalidad sin que me aumente el dolor.

1 Puedo cuidarme con normalidad, pero esto me aumenta el dolor.

2 Cuidarme me duele de forma que tengo que hacerlo despacio y con cuidado.
3 Aunque necesito alguna ayuda, me las arreglo para casi todos mis cuidados.
4 Todos los dias necesito ayuda para la mayor parte de mis cuidados.

5 No puedo vestirme, me lavo con dificultad y me quedo en la cama.

N I W B
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3. Levantar pesos:

0 Puedo levantar objetos pesados sin aumento del dolor.
1 Puedo levantar objetos pesados, pero me aumenta el dolor.

2 El dolor me impide levantar objetos pesados del suelo, pero lo puedo hacer si estan colocados en

un sitio facil como, por ejemplo, en una mesa.

3 El me impide levantar objetos pesados del suelo, pero puedo levantar objetos medianos o ligeros

sin estan colocados en un sitio facil.
4 So6lo puedo levantar objetos muy ligeros.
5 No puedo levantar ni llevar ningin tipo de peso.

4.Lectura:

0 Puedo leer todo lo que quiera sin que me duela el cuello.

1 Puedo leer todo lo que quiera con un dolor leve en el cuello.

2 Puedo leer todo lo que quiera con un dolor moderado en el cuello.

3 No puedo leer todo lo que quiero debido a un dolor moderado en el cuello.
4 Apenas puedo leer por el gran dolor que me produce en el cuello.

5 No puedo leer nada en absoluto.

5.Dolor de Cabeza:

0 No tengo ningin dolor de cabeza.

1 A veces tengo un pequeiio dolor de cabeza.

2 A veces tengo un dolor moderado de cabeza.

3 Con frecuencia tengo un dolor moderado de cabeza.
4 Con frecuencia tengo un dolor fuerte de cabeza.

5 Tengo dolor de cabeza casi continuo.

6.Concentrarse en algo:

0 Me concentro totalmente en algo cuando quiero sin dificultad.

1 Me concentro totalmente en algo cuando quiero con alguna dificultad.
2 Tengo alguna dificultad para concentrarme cuando quiero.

3 Tengo bastante dificultad para concentrarme cuando quiero.

4 Tengo mucha dificultad para concentrarme cuando quiero.

5 No puedo concentrarme nunca.

7. Trabajo y actividades habituales:

0 Puedo trabajar todo lo que quiero.

1 Puedo hacer mi trabajo habitual, pero no maés.

2 Puedo hacer casi todo mi trabajo habitual, pero no mas.
3 No puedo hacer mi trabajo habitual.

4 A duras penas puedo hacer algln tipo de trabajo.

5 No puedo trabajar en nada.
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8.Conduccion de Vehiculos:

0 Puedo conducir sin dolor de cuello.

1 Puedo conducir todo lo que quiero, pero con un ligero dolor de cuello.

2 Puedo conducir todo lo que quiero, pero con un moderado dolor de cuello.
3 No puedo conducir todo lo que quiero debido al dolor.

4 A penas puedo conducir debido al intenso dolor de cuello.

5 No puedo conducir nada por el dolor de cuello.

9.Sueiio:

0 No tengo ningin problema para dormir.

1 El dolor de cuello me hace perder menos de 1 hora cada noche.

2 El dolor de cuello me hace perder 1 o 2 horas de suefio cada noche.

3 El dolor de cuello me hace perder de 2 a 3 horas de suefio cada noche.
4 El dolor de cuello me hace perder de 3 a 5 horas de suefio cada noche.
5 El dolor de cuello me hace perder de 5 a 7 horas de suefio cada noche.

10. Actividades de Ocio:

0 Puedo hacer todas mis actividades de ocio sin dolor de cuello.

1 Puedo hacer todas mis actividades de ocio con algin dolor de cuello.

2 No puedo hacer algunas de mis actividades de ocio por el dolor de cuello.
3 Solo puedo hacer unas pocas actividades de ocio por el dolor de cuello.

4 A penas puedo hacer las cosas que me gustan debido al dolor de cuello.

5 No puedo realizar ninguna actividad de ocio.



Anexo 3: Validez del Instrumento

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable | x] Aplicable después de corregir [ ] Mo aplicable |
Apellidos y nombres del juez validador: Dr./Mg. Rulz Junchaya Frank Alex

DMNI: 45748328

Correo electrdnico institucional: frank.rulz@uwiener.edu.pe

Especialidad del validador: Tecndlogo Medico en Terapia Fisica y Rehabilitacidn

Metoddlogo | | Temédtico [ x | Estadistico | ]

14 de agosto de 2025

Firma del experto informante



Observaciones (precisar si hay suficiencia): El presente estudio tiene Suficiencia para su
aplicacion en el presente estudio.

Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg. PIZARRO GOZA TOBIAS TOMAS
DNI: 04642562

Correo electronico institucional: Tobias.pizarro@uwiener.edu.pe

Especialidad del validador: Terapia Manual Ortopédica

Metodologo [ ] Tematico[ X ] Estadistico [ ]

Lima 29 de agosto del 2025

sesssssassas seasesssenass

Locomoter

Serviclo
Firma deReRPsRAEARERALD



Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad:

Aplicable [x] Aplicable después de corregir [ x] No aplicable []

Apellidos v nombres del juez validador: Dr./Mg. CANDELA DONI, DINA ELISA

DNI: 06207982

Correo electrénico institucional: dina.candela@uwiener.edu.pe
Especialidad del validador:

Metoddlogo [ ] Tematico[ X | Estadistico [ ]

______ 1. ..de ... ___setiembre____de 2025 _

Firma del experto informante



Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad:
No aplicable | |

Aplicable’bﬁ Aplicable después de corregir | |
Apellidos y nombres del juez validador: Dr./Mg. Mqa \/ © ?A \€ T Lo
pNI: FObAHETT

Correo electronico institucional: (v yry:*,u@uw.ene:’. adu. pe.

Especialidad del validador:

Metodélogo | ] Temdtico| ) | Estadistico | 1

0F  ge . Aekimint  de20.25

--------- .




Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Estadisticas de Confiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
0.771 10

Estadisticas de total de elemento

Alfa de Cronbach si el
elemento se ha
suprimido
1.Intensidad de dolor de cuello 0.768
2. Cuidado personales (aseo,vestise.etc.) 0.739
3.Levantar pesos 0.741
4.Lectura 0.781
5.Dolor de cabeza 0.737
6.Concentrarse en algo 0.763
7.Trabajo v actividades habituales 0.725
8. Conduccion de vehiculos 0.777
9.Suerio 0.757
10.Actividades de ocio 0.759




Anexo 5: Aprobacion del Comité de Etica

o

Universidad
MNorbert Wiener

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA E INTEGRIDAD CIENTIFICA

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 20 de septiembre del 2025.

Autor Responsable:
CAROLINA DEL MILAGRO CUMPA QUEVEDO

Exp. N2: 2248-2025

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de Etica
e Integridad Cientifica de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEIC-UPNW) evalud vy
APROBO el siguiente proyecto de investigacién:

Proyecto Titulado: “LIMITACION FUNCIONAL CERVICAL EN MUSICOS DE LA ESCUELA
NACIONAL SUPERIOR DE FOLKLORE JOSE MARIA ARGUEDAS, LIMA 2025” Versién Nro. 1, con
fecha 10/09/2025.

El cual tiene como Autor(es) a:
CAROLINA DEL MILAGRO CUMPA QUEVEDO
MISHELL ZAIDA MELENDEZ SANCHEZ

La APROBACION comprende el cumplimiento de las buenas précticas éticas, el balance
riesgo/beneficio, |a calificacion del equipo de investigacion y la confidencialidad de los datos,
entre otros.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacion:

La vigencia de la aprobacion es 24 meses a partir de la emision de este documento.
Toda enmienda debera presentarse al CIEIC-UPNW; el proyecto no podra ejecutarse sin
su aprobacion previa.

La constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza la aceptacién por parte de las
instituciones donde pretende ejecutar el trabajo de investigacion.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Mg. Angelica Karina Minaya Galarreta
Presidente
Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica
Universidad Privada Norbert Wiener




Anexo 6: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION
Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener.
Investigadoras: Carolina del Milagro Cumpa Quevedo y Mishell Zaida Melendez Sanchez.
Titulo: “LIMITACION FUNCIONAL CERVICAL EN MUSICOS DE LA ESCUELA NACIONAL
SUPERIOR DE FOLKLORE JOSE MARIA ARGUEDAS, LIMA 2025”

Propésito del estudio.

Lo invitamos cordialmente a participar en el estudio titulado: “Limitacion Funcional Cervical En
Musicos De La Escuela Nacional Superior De Folklore Jos¢é Maria Arguedas, Lima 2025”. Esta
investigacion es realizada por las investigadoras Carolina del Milagro Cumpa Quevedo y Mishell Zaida
Melendez Sanchez. El objetivo principal es determinar la limitacion funcional cervical en musicos, con el
fin de contribuir al disefio de estrategias preventivas que mejoren la salud musculoesquelética y el
desempefio artistico de los participantes.

Procedimientos.

En caso decida participar, se le solicitara responder el siguiente cuestionario:

-El Neck Disability Index (NDI), que mide la intensidad y el impacto del dolor cervical en su vida
diaria.

La aplicacion del instrumento Neck Disability Index (NDI) tomara aproximadamente 10 minutos.
La informacion recolectada sera tratada con absoluta confidencialidad y utilizada iinicamente para fines
académicos. Si usted lo solicita, podra recibir los resultados individuales obtenidos.

Riesgos: La participacion en este estudio no representa ningun riesgo para su salud fisica ni
emocional. Los cuestionarios que se aplicaran han sido validados internacionalmente y no implican
procedimientos invasivos ni molestias mayores.

Beneficios: Su participacion contribuira significativamente al avance del conocimiento cientifico
en el drea de salud ocupacional de musicos. Ademas, los resultados permitiran identificar factores de riesgo
y establecer recomendaciones ergonomicas y preventivas orientadas a mejorar la calidad de vida de los
musicos.

Costos e incentivos: .Este estudio no implica ninglin costo econémico para usted, ni tampoco se
entregaran compensaciones monetarias, medicamentos o incentivos materiales por participar.

Confidencialidad: Todala informacion que usted proporcione sera anonimizada mediante el uso
de codigos, sin utilizar nombres personales ni informacion que permita su identificacion. Los datos seran
conservados de forma segura y no seran compartidos con terceros ajenos al equipo de investigacion. En
caso de publicacion, los resultados serdn presentados de forma general y no individualizada.

Derechos del paciente : La participacion en este estudio es completamente voluntaria. Usted tiene
el derecho de rechazar su participacion o retirarse en cualquier momento, sin necesidad de justificar su
decision y sin que esto le ocasione ningun tipo de sancion o perjuicio académico. Puede comunicarse con
las investigadoras: Carolina del Milagro Cumpa Quevedo, cuyo numero de celular es 998288173; y,
Melendez Sanchez Mishell Zaida, cuyonimerode celulares 997975781. O al comité que valido el presente



estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la
Universidad Norbert Wiener, tel. +51 924 569 790. E-mail: comite.etica@uwiener.edu.pe.

CONSENTIMIENTO:

He leido la informacion anterior, comprendo el proposito del estudio, los procedimientos, los
riesgos y beneficios. Aceptoparticipar voluntariamente en esta investigacion. Entiendo que puedo retirarme
en cualquier momento sin consecuencias negativas. Recibiré una copia de este consentimiento firmado.

Participante Investigador
Nombres: Nombres:
DNI: DNI:


mailto:comite.etica@uwiener.edu.pe

Anexo 7: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de datos

Lima, 20 de octubre de 2025

CARTA 00481-2025-ENSFJMA/DG-DA

Senor.
Krhristian Vigil Vega
Secretario General de la Universidad Privada Norbert Wiener S.A
Presente.-
Asunto: AUTORIZACION PARA LA APLICACION DEL
ESTUDIO DE CAMPO
De nuestra consideracion:

Es grato dirigrme a usted para saludario cordialmente y, en atencion a su solicitud de
autorizacion para la realizacion del estudio de campo presentado por las estudiantes Carolina
del Milagro Cumpa Quevedo y Mishell Zaida Meléndez Sanchez, de la carrera profesional de
Tecnologia Médica en Terapia Fisica y Rehabilitacion, con codigos de matricula N.°
2016101205 y N.° 2019100921, respectivamente, se comunica lo siguiente:

Se autoriza a las mencionadas estudiantes la aplicacion del instrumento de recoleccion de
datos a 150 musicos de la Escuela Nacional Superior de Folklore José Maria Arquedas, en el
marco del proyecto de investigacion titulado:
“Limitacion Funcional Cervical en Musicos de la Escuela Nacional Superior de Folklore José
Maria Arguedas, Lima 2025", dirigido por el Mg. Pierre Alberto Huaman Escudero, como parte
del proceso para la obtencion del titulo profesional de Tecnologia Médica en Terapia Fisica y
Rehabilitacion.

Agradecemos la comunicacion remitida y reiteramos nuestra disposicion para continuar
colaborando con el desarrollo de actividades de investigacion que contribuyan al fortalecimiento
académico y cientifico.

Sin otro en particular y agradeciendoles su gentil concurrencia, quedamos de Ud.

Atentamente,

. Towwes Pax N 1170

Esto es una copa g do un 1 del e
de E o dis por ¢l At 25 de D.S. 070-2013-PCM Ts11) e oss
y 1o Tercers Disposicon Complementatia Final del D.S. 026-2016-PCM. Su
e pueden ser & traves de la siguiente deeccion

L4

web:

hipsJlesinad. minedu.gob.peje_sinad enst/VDD_ConsultaDocumento.aspx e .
l— —l ingresando ka siguente clave: 18E167 EL PERU PRIMERO



Anexo 8: Indice de Similitud Turnitin

ﬂ turnitin  Péona2de 22 Descripeion general de integridad Identficador de ka entrega trmxold::14912:552359732

20% Similitud general

El total combinado de todas 1as coinddencias, incluidas 1as fuentes superpuesias, para ca...

Filtrado desde el informe
* Bibliografia

» Texto ctado

» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

19% @ Fuentes de Internet
11% W Publicaciones
16% & Trabajos entregados (irabsjos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revisién
Loz algontmas de nuestro sistema anailzan un documento en profundidad para

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas, buscar que g e una entrega normal. SI
Igo extrafio, Jo como una alerta para que pueda revisaro.
Una marca de alerta no &5 un cep Sin g

que preste ylarevse



zﬂ turnitin Pagina 2 de 53 - Descripcién general de integridad

20% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:530389096

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

19% @ Fuentes de Internet
11% ME Publicaciones

16% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zr'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 53 - Descripcion general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:530389096



zﬂ turnitin Pagina 3 de 53 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

19% @ Fuentes de Internet
11% ME Publicaciones

16% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.ucv.edu.pe

° Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Internet

cybertesis.unmsm.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-12-08

° Internet

dspace.udla.edu.ec

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-06-12

° Internet

www.coursehero.com

o Internet

www.escuelafolklore.edu.pe

o Internet

zaguan.unizar.es

Trabajos

entregados
Escuela Politecnica Nacional on 2015-04-13

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 53 - Descripcion general de integridad

4%

2%

2%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:530389096

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:530389096


https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/14714/Anaya_FTM.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/8567/T061_44084610_S.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://hdl.handle.net/10366/137103
http://cybertesis.unmsm.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12672/19041/Guevara_al.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://dspace.udla.edu.ec/bitstream/33000/3045/1/UDLA-EC-TLFI-2015-03%28S%29.pdf
https://www.coursehero.com/file/72565107/MUESTREO-Y-ESTIMACION-205Bdocx/
https://www.escuelafolklore.edu.pe/wp-content/uploads/2024/08/RD_332-2024.pdf
https://zaguan.unizar.es/record/76892/files/TESIS-2019-028.pdf
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