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RESUMEN

El dolor cervical puede provocar limitaciones funcionales, afectando asi la calidad de vida
en diferentes grupos de edad. Objetivo: Determinar la relacion entre la calidad de vida y
la incapacidad por dolor cervical en docentes de una institucion educativa particular en
Surco, 2024. Material y Métodos: El estudio fue cuantitativo, aplicado, el disefio fue no
experimental de nivel correlacional, la poblacion estuvo compuesta por 30 docentes de
ambos géneros entre el rango de edades de 30 a 60 afios y la muestra fue de tipo censal.
Resultados: En cuanto a las caracteristicas sociodemogréaficas, el grupo etario estuvo
conformado en su mayoria por docentes de entre 50-60 afios con un 44%; el sexo
predominante de los docentes fue el femenino con un 81%. Referente al tiempo de trabajo
se identifico que la mayor parte de los docentes contaban con 15 afios a mas desarrollando
su profesion con un 48% y en cuanto el nivel de instruccion académico de los docentes,
predomind el grado de licenciados con un 56%. Conclusiones: El nivel de la calidad de
vida de los docentes fue mala, comportandose de forma inversamente proporcional con el

grado de discapacidad en el dolor cervical.

Palabras Claves: Calidad de vida — docentes — incapacidad por dolor cervical — SF12 —

NDI



SUMMARY

Cervical pain can cause functional limitations, thus affecting the quality of life in different age
groups. Objective: To determine the relationship between quality of life and disability due to
cervical pain in teachers of a private school in Surco, 2024. Material and Methods: The study was
quantitative, applied, the design was non-experimental at the correlational level, the population
consisted of 30 teachers of both sexes between the ages of 30 to 60 years and the sample was
census type. Results: Regarding sociodemographic characteristics, the age group was mostly made
up of teachers between 50-60 years old with 44%; the predominant sex of the teachers was female
with 81%. Regarding the time of work, it was identified that most of the teachers had 15 years or
more developing their profession with 48% and regarding the academic level of instruction of the
teachers, the degree of graduates predominated with 56%. Conclusions: The level of quality of life
of the teachers was poor, behaving in an inversely proportional way with the degree of disability

in cervical pain.



INTRODUCCION

La tesis consta de cinco secciones, el Capitulo | presenta el problema de investigacion, formulacion
del problema, objetivos, razones y limitaciones. ElI Capitulo Il presenta el contexto de la
investigacion, las teorias y conceptos desarrollados sobre la base de las variables de la
investigacion y construye las hipdtesis apropiadas. EI Capitulo Il describe la metodologia de
investigacion, seleccion de muestras y desarrollo de técnicas para recolectar los datos necesarios
para su posterior procesamiento y analisis. EI Capitulo IV desarrolla los resultados de la
investigacion y el procesamiento de los resultados, y el Capitulo V presenta las conclusiones y

recomendaciones, las cuales forman parte del analisis final de la investigacién
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CAPITULOI
EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

El dolor cervical puede provocar limitaciones funcionales, afectando asi la calidad de vida
en diferentes grupos de edad (1). Por un lado, las disfunciones que afectan la region cervical
pueden causar molestias importantes debido al dolor y la discapacidad que interfiere con la vida
cotidiana (2). Por otro lado, la labor del docente parece suponer un riesgo importante de sufrir en
algin momento trastornos musculoesqueléticos debido a las posturas adoptadas al escribir en la
pizarra, papelografos, cargar cuadernos o permanecer en una misma posicién por mucho tiempo,
lo que podria desencadenar dolor en la zona cervical y generar estrés en la vida cotidiana,
convirtiéndose en un peligro para la salud de los docentes (3). Algunos estudios muestran que una
proporcion significativa de docentes visita los establecimientos de salud por trastornos
musculoesqueléticos, incapacitdndolos laboralmente, ya que estas condiciones son consideradas
una de las principales causas de ausentismo laboral (4).

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), una de cada tres personas sufre de
alguna afeccion osteoarticular o muscular (5). En el afio 2017, en la regién del Mediterraneo
Oriental, se determiné que los trastornos musculoesqueléticos fueron considerados como el
segundo factor de discapacidad y en la region de Africa fueron considerados como el tercer factor.
Inclusive se menciona que la prevalencia aumentaria en los jovenes conforme avancen en edad
(6). En cambio, en un estudio realizado en Australia determino que la prevalencia de los trastornos
musculoesqueléticos de los docentes se encuentra entre el 39% y el 95% (7).

Cabe mencionar, que el dolor cervical es comun durante el periodo mas productivo de la

vida y se cree que afecta la salud general y la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) (9).
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La CVRS es un concepto global que incluye el funcionamiento fisico, social y psicolégico, el
funcionamiento del rol laboral y la vitalidad (10). Agregando a lo anterior, en cinco estudios
transversales que investigaron la relacion entre el dolor de cuello y la CVRS en poblaciones (11),
se utilizo la encuesta de salud SF-36 o versiones traducidas o derivadas, sus resultados mostraron
que los pacientes con dolor de cuello presentaron peor CVRS fisica y mental en comparacion con
los pacientes sin dolor cervical (12).

En relacion al contexto peruano, en el 2016 se realiz6 un estudio para determinar la
incidencia anual de dolor de cuello. Esta cifra resultd ser del 20,9%, y las mujeres representaron
el 23,8% de esta cifra. Ademas, la clase socioecondémica D y E fue el grupo mas afectado por el
dolor de cuello (23,9%) (13). Los estudios sobre el dolor cervical en la poblacion docente son
cruciales ya gque, una lesion en esta zona generaria incapacidad en la persona, ausentismo laboral,
mayor vulnerabilidad y la calidad de vida se comprometeria. Adicionalmente, con el acelerado
proceso de envejecimiento de la poblacién, la prevalencia del dolor cervical se incrementaria
significativamente en las préximas décadas (14). Como lo que se demuestra en una investigacion
realizada en Cajamarca, sobre “la relacién entre los desérdenes musculoesqueléticos y la calidad
de vida de los docentes, los resultados mostraron que el dolor cervical estuvo presente en el 58,6%
de los docentes, en cuanto a los resultados de la calidad de vida relacionados con la salud
determinaron que mas del 90% de los docentes manifestaron no sentirse bien fisicamente. (15).

Por lo mencionado en los parrafos anteriores, es que se penso en realizar el presente estudio
el cual tiene como objetivo determinar la relacién entre la calidad de vida y la incapacidad por

dolor cervical en los docentes de una institucidn educativa particular en Surco, 2024.
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1.2

121

1.2.2

Formulacion del problema

Problema general
¢Cudl es la relacion entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical en docentes

de una institucion educativa particular de Surco, 2024?

Problema especifico

¢Cudles son las caracteristicas sociodemograficas y clinicas en docentes de una institucion

educativa particular de Surco, 2024?

¢Cudl es el nivel de calidad de vida en docentes de una institucion educativa particular de

Surco, 2024?

¢Cudl es el grado de incapacidad por dolor cervical en docentes de una institucion educativa

particular de Surco, 2024?

¢Cual es la relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor cervical en

docentes de una institucion educativa particular en Surco, 2024?

¢Cudl es la relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical en docentes

de una institucion educativa particular en Surco, 2024?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical

en docentes de una institucion educativa particular en Surco, 2024.

13



1.3.2

14

141

Objetivo especifico

Describir las caracteristicas sociodemogréaficas y clinicas en docentes de una

institucion educativa particular en Surco.

Identificar el nivel de calidad de vida en docentes de una institucion educativa

particular en Surco.

Identificar el grado de incapacidad por dolor cervical en docentes de una institucion

educativa particular en Surco.

Determinar la relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor

cervical en docentes de una institucion educativa particular en Surco.

Determinar la relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical

en docentes de una institucion educativa particular en Surco.

Justificacion de la investigacion

Justificacion Teorica

La presente investigacion posee una justificacion tedrica, ya que trata de presentar con

precision la informacion méas importante sobre la relacién en la calidad de vida y la incapacidad

por dolor cervical, puesto que el personal docente durante su jornada laboral permanece sentado

en el escritorio o de pie durante varias horas, esto podria desencadenar diversas alteraciones

musculoesqueléticas. Actualmente, en nuestro pais, no existe gran evidencia que relacionen las

variables presentadas, por lo que los resultados de la presente investigacion serviran de

antecedentes a otras investigaciones y sera de gran aporte a la investigacion del sector salud.
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1.4.2 Justificacion Metodoldgica

La justificacion metodoldgica de la presente investigacion se centra en el disefio
cuantitativo y de corte transversal, para lograr esta investigacion se utilizara el cuestionario de
Neck Disability Index (NDI) para medir el nivel de incapacidad cervical y el cuestionario de SF-
12 para medir la calidad de vida. Dichos instrumentos fueron aplicados en diversos estudios a nivel
nacional e internacional, lo que garantiza su validez y su confiabilidad. Asimismo, para el presente
estudio también se realizaron ambos procesos para los instrumentos en el contexto en el que se

llevara el estudio.

1.4.3 Justificacion Practica

La justificacion practica del estudio se centra en los resultados, los mismos que permitieron
determinar la relacion entre las variables de la investigacion. También, ayudo a brindar algunas
sugerencias al personal docente sobre las formas de prevenir el dolor cervical. Asimismo, se
concientizé al personal sobre la importancia de poner en préactica las pausas activas durante la
jornada laboral, la importancia de practicar actividad fisica, con la finalidad de disminuir el riesgo
de padecer alguna alteracion musculoesquelética, aparicion de dolores musculares que incapaciten

o disminuyan la jornada laboral; y asi no perjudicar la calidad de vida.

1.5 Limitaciones de la investigacion

Para el desarrollo de la investigacion se tuvieron presente algunas limitaciones.

En primer lugar, la organizacion de los tiempos para ejecutar la recoleccion de los datos en

la poblacion de estudio, debido a las actividades personales y laborales de ambas partes.
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En segundo lugar, lograr que los docentes puedan completar el cuestionario, sin que exista

una pausa o reprogramacion por labores.

En tercer lugar, el factor econdémico, dadas las circunstancias del caso, la presente
investigacion fue autofinanciada, cubriendo los gastos de transporte y gastos de materiales y

copias.

Por dltimo, estd las autorizaciones administrativas para ingresar a las instalaciones y

solicitar a la poblacion de estudio firmar el consentimiento informado.

16



CAPITULO 11

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
Internacionales

Garciaet. al (16), realizaron una investigacion en el afio 2024 con el objetivo de “describir
y comparar por sexo la calidad de vida de los docentes de educacion media superior”. El estudio
fue cuantitativo, de disefio observacional y alcance descriptivo y comparativo. La muestra estuvo
conformada por 364 docentes, a quienes se le aplicaron el cuestionario SF-12, como resultado se
obtuvo que el 62.4% eran mujeres y el 37.6% eran hombres. El 50% de los encuestados contaron
con el grado de licenciados y el 39%, menciond contar con maestria y el 3% con doctorado.
Referente al tiempo de servicio el rango de 1 a 5 afios predominé con el 32%, seguido del rango
de 6 a 10 afios de servicio con el 30.8%. En cuanto a la edad, el rango predominante con el 55.8%
tenian entre 25 y 40 afios, mientras que el 44.2% eran docentes con una edad superior a los 40
afios. Referente a la calidad de vida por sexo, se demostr6 que los hombres tienen una mejor
calidad de vida que las mujeres (d 0.33), mejor vitalidad d (0.38) y salud mental (d 0.42),

determinando que las docentes mujeres presentan un deterioro en su calidad de vida.

Cabrera (17), realizé una investigacion en el afio 2022 con el objetivo de “determinar el
indice de discapacidad cervical y su relacion con la intensidad de dolor y calidad de vida en los
docentes de la Unidad educativa del Milenio “Victoria del Portete”, Cuenca-Ecuador”. La
investigacion fue cuantitativa - transversal de nivel correlacional. La muestra estuvo conformada
por 50 docentes, a quienes se les aplicd la Escala visual Analoga (EVA), los cuestionarios de indice
de discapacidad cervical y Short Form-36. Los resultados demostraron que el sexo predominante

17



fue el femenino con un 78%, el rango predominante de los docentes fue entre 42-47 afios con un
24%, seguido de 48-53 con un 20%, el 95% de los docentes presentaron una discapacidad cervical
y el 50% presento un indice de discapacidad cervical leve y un 42% de indice de discapacidad
cervical moderada, en cuanto a la calidad de vida la mayoria de los docentes presentaron una
afeccion en la dimension del rol fisico. Finalmente, existio una buena correlacion entre el dolor y
discapacidad, es decir, a mayor intensidad de dolor se presentara un mayor grado de discapacidad

cervical.

Azad (18), realizé una investigacion en el afio 2021 con el objetivo de “reconocer las
consecuencias de la ensefianza escolar sobre el bienestar, la calidad de vida, la disfuncién del
cuello y los factores asociados de los docentes en la India”. La investigacion fue transversal. La
muestra estuvo conformada por 169 docentes del nivel primaria y secundaria a quienes se les
aplicaron los cuestionarios de Discapacidad Cervical (NDI) y el formato corto - 36 (SF-36). Los
resultados demostraron que, el 70.41% de docentes fueron del sexo femenino, el rango de edad
promedio fue entre 31 a 35 afios con un 59,17%, 120 docentes presentaron discapacidad cervical
grave, 15 docentes presentaron sintomas moderados de discapacidad cervical, lo que generd
limitacion fisica, en su salud y en las actividades de la jornada laboral como docente. Referente a
la calidad de vida, el bienestar emocional se mostré afectado con un 69,29%. Se concluyé que los
docentes de escuela presentan cambios importantes en la funcion cervical y en su calidad de vida,
lo que se relaciona significativamente con su jornada laboral como docente, afectando asi el estado

emocional, social y psicologico.
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Nacionales

Alvarado (19), realiz6 una investigacion en el afio 2022 con el objetivo de “determinar la
relacion de los niveles de discapacidad cervical y el Sindrome de dolor cervical segun el método
Mckenzie en los docentes con trabajo remoto en contexto de pandemia de una institucion educativa
estatal de la Ciudad de Tacna-2021”. La investigacion fue de nivel relacional, disefio
epidemioldgico-analitico de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 75 docentes a
quienes se le aplicaron la ficha de la VVértebra Cervical y el Cuestionario de Incapacidad Cervical.
Los resultados demostraron que, el dolor cervical estuvo presente en el 94,07% de los docentes,
prevaleciendo el Sindrome Disfuncional con un promedio de 59.15%. La frecuencia de
discapacidad cervical leve prevalecio con un promedio de 2.70% y con menor frecuencia fue la
discapacidad cervical severa con un 4%. El autor concluye su investigacion que existe evidencia
estadistica sobre la relacion de la discapacidad cervical y el sindrome de dolor cervical en los
docentes que realizaban trabajo remoto debido a una mala postura adoptada. Ello se ve agudizado
en la falta de cuidados ergondmicos durante el horario laboral, asi como de no recibir de forma

temprana intervencion fisioterapéutica.

Monardes (20), Realizé una investigacion en el aiio 2022 con el objetivo de “determinar
la influencia de los trastornos musculoesqueléticos en la calidad de vida en docentes de los 3
niveles de ensenanza de la Educacion Baésica Regular de la Ciudad de Tacna, 2022”. La
metodologia fue de tipo analitico, alcance relacional, tipo observacional de corte transversal. La
muestra estuvo conformada por 117 docentes a quienes se le aplicaron el cuestionario noérdico
musculoesquelético y de salud SF-36. Los resultados demostraron que en mayor porcentaje el

sexo femenino fue representado por el 74%, el rango de edad fue entre 51-60 afios con el 48%, el
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tiempo de servicio predominante fue el de mas de 20 afios con el 64%, la frecuencia de trastornos
musculoesqueléticos la zona del tobillo prevalecio con un 55%, la antigtiedad del dolor segun el
segmento la zona del cuello obtuvo el mayor porcentaje con el 64,5%. En cuanto a la calidad de
vida, se determind que la dimension funcién fisica fue representada por la categoria alta con un
61%, la dimensién rol fisico fue representado por la categoria baja con un 62%, la dimension salud
mental fue representada por la categoria alta con un 72% y la calidad de vida de los docentes fue
representada por la categoria alta con un 56%. Por ello se concluy6 que no existe influencia de los
trastornos musculoesqueléticos en la calidad de vida en docentes de los 3 niveles de ensefianza de

la Educacion Bésica Regular de la ciudad de Tacna en el afio 2022.

Aponte (21), realizé una investigacion en el afio 2021 con el objetivo de “determinar si
existe relacion significativa entre calidad de vida en el trabajo y la productividad laboral en el
personal docente y administrativo”. La investigacion fue de disefio no experimental, de corte
transversal y de tipo descriptivo correlacional. La muestra estuvo conformada por 205
colaboradores de una universidad privada, a quienes se les aplicaron la Escala de Calidad de vida
laboral WRQoL vy el cuestionario de Productividad Laboral, adaptado por Sedano (2016). Los
resultados demostraron que el 52.70% de los encuestados fueron mujeres, mientras que el 47,3%
fueron varones, el 37,6% comprendian edades entre 31-40 afios y que trabajan entre 1y 5 afios.
También se determind que existe correlacion significativa entre la calidad de vida en el trabajo y
productividad laboral (r=621; p=000), siendo la satisfaccion laboral mayor efecto, ademas del
estrés laboral, que no es significativa. El autor concluye su investigacidn afirmando que existe una
relacion significativa entre la calidad de vida en el trabajo y la productividad laboral para el

personal docente en la institucién educativa. Asimismo, afirma que una mejora en la calidad de
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vida en el personal se asocia con una mayor productividad laboral para los colaboradores,

generando maximizacion de recursos en una organizacion.

2.2. Base teorica

2.2.1. Concepto del dolor cervical:

La Asociacion Internacional para el Estudio del Dolor (IASP) define el “dolor cervical” en
su clasificacion de dolor cronico como “El dolor que se siente en cualquier parte de la columna
cervical desde la linea cervical superior hasta la primera apofisis espinosa toracica” (22).

De igual manera, el dolor cervical es uno de los trastornos musculoesqueléticos mas
comunes con el que muchas personas soportan el dolor durante meses o incluso afios y esta
relacionado con el tipo de trabajo que realizan y la postura que adoptan, como oficinistas,
enfermeras, cirujanos, sastres. Asimismo, la region cervical es la zona mas movil de la columna;

consta de siete vértebras (C1 a C7) divididas en una parte superior e inferior (23).

Del mismo modo, el dolor cervical es un grupo de sintomas que alteran los tejidos blandos,
tejido muscular, tendones y vértebras del cuello; se caracteriza por dolor de cuello que puede
afectar a la espalda y a los masculos deltoides, contractura muscular, problemas funcionales
parciales, dolor que se irradia a las extremidades superiores, paralisis y en ocasiones incluso

mareos (24).

2.2.1.1. Causas del dolor cervical:
- Factores traumaticos: como golpes, esguinces, movimientos repetitivos cronicos o

sobrecarga de los musculos.
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- Factores mecanicos como: posturas inadecuadas, posturas estaticas, movimientos
repetitivos, alteraciones en la ergonomia durante la jornada laboral.
- Factores degenerativos como: proceso de envejecimiento, restricciones miofasciales.

- Factores psicosomaticos como: estrés emocional, ansiedad, depresion (25).

2.2.1.2. Factores de riesgo:

Sexo femenino: debido a diferencias fisicas como factores hormonales, las mujeres
tienen mas probabilidades de sufrir dolor en la columna cervical que los hombres debido
a su menor tamafo y fuerza.

- Edad: El dolor se reporta con mas frecuencia a medida que se envejece.

- Indice de Masa Corporal: la mayor incidencia de dolor cervical y extremidades
superiores se asocia con la obesidad, y la discapacidad por dolor también aumenta en
relacion con el IMC.

- Posturas sostenidas: Mantener una posicion en la que el cuello se ve obligado a doblarse

puede provocar sobrecarga muscular y contracturas, lo que puede provocar dolor (26).

2.2.1.3. Incapacidad por dolor cervical
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en la Clasificacion Internacional del
Funcionamiento de la Discapacidad y de la Salud (CIF) la defini6 como “concepto que engloba
deficiencia, limitacion en la actividad y restriccion en la participacion”. Asimismo, es considerada

como una patologia musculoesquelética mas frecuente en los trabajadores (27).
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2.2.1.3.1. Dimensiones:

- Intensidad del dolor:
- Intensidad del dolor cervical
- Dolor de cabeza

- Actividades basicas:
- Cuidado personal (lavarse, vestirse, etc.)
- Lectura
- Concentrarse en algo
- Trabajo y actividades
- Suefio
- Actividades de ocio

- Actividades complejas:
- Levantar peso

- Conduccion de vehiculos (28)

2.2.1.4. Instrumento:
Existen varios métodos de evaluacién para determinar el nivel de incapacidad por dolor

cervical, como el siguiente:

2.2.1.4.1. Indice de discapacidad cervical (NDI):

El Dr. Howard Vernon, disefi¢ el instrumento para evaluar la percepcion de la discapacidad
cervical en la poblacion que lo padece. EI NDI es una version modificada del cuestionario de
discapacidad por dolor lumbar de Oswestry. La escala ha sido adaptada a multiples poblaciones

adaptadas y validados en mas de 20 idiomas y espafiol. Es auto aplicable, lo que significa que las
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personas lo pueden completar ellos mismos y no requieren validacion entre evaluadores. El tiempo

de aplicacion es de aproximadamente de 5 a 10 minutos (29).

2.2.1.4.1.1. Niveles del NDiI:

Se define como una limitacién que experimentan los pacientes con dolor en la columna
cervical que les dificulta la realizacion de diversas actividades relacionadas con la vida diaria (30).

Los niveles de discapacidad cervical son:

- Sin discapacidad (0-4 puntos que equivale 0.8%)

- Discapacidad leve (5-14 puntos que equivale 10-28%)

- Discapacidad moderada (15-24 puntos que equivale al 30-48%)

- Discapacidad severa (25-34 puntos corresponde del 50-64%)

- Incapacidad completa (35-50 puntos que corresponde del 70-100%) (30)

2.2.1.4.1.2. Interpretacion:

Si el paciente no responde una pregunta, la puntuacion final serd de 45 puntos; si el paciente
no responde dos preguntas, la puntuacién final serd de 40 puntos en lugar de 50 puntos. Si el
paciente deja dos items en blanco, no serd valido. Para interpretar los resultados, las partes
fraccionarias de las respuestas se deben sumar y se pueden multiplicar por dos para expresar el

valor como porcentaje (31).

2.2.2. Calidad de Vida
2.2.2.1. Definicién:

Segun Abraham Maslow, la calidad de vida “esta determinada por la interaccién dinamica
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entre la persona, la sociedad y el habitat e igualmente por la satisfaccion de los deseos”. Por otro
lado, la OMS define la calidad de vida como “la percepcion que tiene un individuo de su lugar en
la vida en el contexto de la cultura y los sistemas de valores en los que vive, y en relacion con sus
metas, expectativas, estandares ¢ inquictudes”. Sin embargo, los estudios de la calidad de vida
incluyen aspectos relacionados con la salud (CVRS) que integran la perspectiva de la persona
como paciente y afiaden a la definicion elementos del bienestar social, psicoldgico y fisico, como

evaluacion general de la vida (32).

2.2.2.2. Calidad de vida relacionada a la salud:
Se define como la evaluacion que hace una persona de su capacidad para afrontar la
enfermedad y sus consecuencias, abarcando todos los aspectos de la vida, como el funcionamiento
fisico, la salud mental, el estado emocional, el dolor y el funcionamiento o la interaccién social

humana (33).

2.2.2.3. Dimensiones de la calidad de vida:
- Bienestar emocional:

- Salud mental: es el estado de salud mental global.

- Vitalidad: es el nivel de energia y vitalidad

- Rol emocional: es el grado de los problemas emocionales que interrumpen
el trabajo y otras actividades de la vida cotidiana.

- Funcidn social: determina el grado de la salud fisica y emocional que
perjudica la vida social cotidiana

- Bienestar fisico:
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- Salud general: medicion personal de la salud

- Dolor fisico: mide el nivel de intensidad del dolor

- Rol fisico: es el grado donde la salud fisica y emocional que perjudican la
vida social cotidiana.

- Funcion fisica: es el grado de salud que limita las actividades fisicas (34).

2.2.2.4. Instrumento:
Existen varios métodos de evaluacién para determinar el nivel de incapacidad por dolor

cervical, como el siguiente:

2.2.2.4.1. Cuestionario de calidad de vida SF-12:

Es uno de los cuestionarios que forman parte de la familia de los instrumentos que miden
el Status Funtional (SF), es la version corta del cuestionario SF-36, conformado por 12 items, es
uno de los cuestionarios mas utilizados en evaluacién clinica porque es adecuado tanto para una
poblacién general como para una patologia especifica y puede ser completado mediante una
entrevista. Una de las principales ventajas es el tiempo requerido para su ejecucion, que podria ser
de uno a dos minutos (35).

La SF-12 evalla 12 items de las 8 dimensiones desarrolladas para el cuestionario SF-36:
Funcionamiento fisico, funcionamiento social, rol fisico, rol emocional, salud mental, vitalidad,
dolor corporal y salud general. Las opciones de respuesta se midieron mediante escalas
dicotémicas y de Likert que evalUan la intensidad o la frecuencia, con categorias de respuesta que
van de tres a seis. Cuando correspondia, las 8 dimensiones y sus items se codificaron, sumaron y

transformaron en una escala de 0 (refiriéndose al peor estado de salud en la dimension respectiva)
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hasta 100 (mejor estado de salud) (36).

2.3. Formulacion de la hipotesis
2.3.1. Hipotesis general
Ha: Existe una relacion significativa entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor
cervical en docentes de una institucion educativa particular.
Ho: No existe una relacion significativa entre la calidad de vida e incapacidad por dolor

cervical en docentes de una institucidn educativa particular.

2.3.2. Hipotesis especificas
Hi: Existe relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor cervical en
docentes de una institucion educativa particular.
H1: No existe relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor cervical en

docentes de una institucion educativa particular.

H1: Existe relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical en docentes
de una institucién educativa particular.
Hi: No Existe relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical en

docentes de una institucion educativa particular.
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CAPITULO III

METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

El método de la investigacion del presente estudio fue hipotético — deductivo, ya que se
realizard para probar hipotesis o generar conocimiento, se logré revisando las teorias y
fundamentos del fendmeno que se estudio, desde lo general hasta obtener conclusiones especificas
(37).

3.2. Enfoque de la investigacion

El enfoque del presente estudio fue cuantitativo, ya que pretende explicar y predecir los
fendmenos investigados, buscando regularidades y relaciones causales entre elementos. Este
proyecto proporciond informacion invaluable para comprender el significado detras de los datos.

Asimismo, a través de herramientas estadisticas se buscé lograr los objetivos planteados (38).

3.3. Tipo de la investigacion
La presente investigacion fue aplicada ya que se ejecutd una serie de recoleccion de datos
a la muestra descrita, con el fin de buscar una solucién al problema planteado. Asimismo, fue
aplicada, ya que tiene una aplicacion directa a los problemas que genera el dolor cervical en la

calidad de vida para los docentes de una institucion educativa (39).

3.4. Disefio de la investigacion
El disefio de la investigacion fue no experimental, puesto que no se manipularon las
variables y solo se realizé la observacion del fenomeno motivo del estudio, ya que ciertas variables
ya existian y no estuvo bajo el control de investigador (39). Asimismo, fue de alcance
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correlacional, ya que es aquel tipo de investigacion en la cual se puede medir dos 0 mas variables

y de esa forma establecer una relacion estadistica entre cada una de ellas (39).

Para nuestra investigacion, el estudio se baso solo en el analisis del 2024, es decir, tuvo un
enfoque transversal, ya que se realizo la observacién y el registro de los datos en un momento
anico en el tiempo. Su proposito fue describir variables y analizar su incidencia e interrelacion en

un momento dado (39).

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

3.5.1. Poblacion:

Segun Hernandez la poblacion de estudio se define como un grupo de elementos con un
interés compartido en un problema. Una variedad de objetos reales o imaginarios puede formar
una poblacién estadistica. Por sus caracteristicas de contenido, lugar y tiempo, también deben estar
claramente ubicados (40). En tal sentido, en el presente estudio la poblacion estuvo conformada
por 90 docentes que laboran en una institucion educativa particular ubicado en Santiago de Surco,

de junio a julio 2024.

3.5.2. Muestra:

La muestra estd definida como un conjunto de medidas que constituyen casi siempre una
parte de la poblacidn, es decir, un subconjunto de elementos que pertenecen a un conjunto llamado
poblacion (40), en tal sentido, la muestra del presente estudio estuvo conformada por la totalidad
de la poblacién, siendo una muestra de tipo censal, la cual se define segin Ramirez como aquella
donde todas las unidades de investigacion son consideradas una muestra, de alli, que la poblacion

a estudiar se precise como censal por ser simultaneamente universo, poblacion y muestra (40).
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Ademas, se consideraron los criterios de seleccion:

Criterios de inclusion:
- Docentes de ambos sexos de edades comprendidas entre 30 a 60 afos.
- Docentes con disponibilidad para participar voluntariamente en el estudio y que

firmen el consentimiento informado.

- Docentes con contratos a tiempo completo
- Docentes con dolor cervical

Criterios de exclusion:
- Docentes gue no hayan firmado el consentimiento informado
- Docentes que hayan sido intervenidos quirdrgicamente en los 6 Gltimos meses.
- Docentes con trastornos psiquiatricos
- Docentes con enfermedades neurologicas
- Docentes con radiculopatias cervicales

- Docentes con alguna enfermedad musculoesquelética
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3.6.Variables y operacionalizacion

) L Definicion . Escala de .
Variables Definicion Conceptual . Dimensiones Indicadores o Escala Valorativa Instrumentos
Operacional Medicion
La percepcién de un | La calidad de vida Salud mental 0 — 49: calidad de vida
individuo de su lugar en | cuenta con 8 | Bienestar Vitalidad mala Cuestionario
la vida en el contexto de | indicadores, su | emocional Rol emocional Ordinal 50-69: calidad de vida SF-12
V1 la cultura y los sistemas | valoracién final segun Funcién Social moderada
de valores en los que | las respuestas 70-100: Calidad de vida
Calidad de Salud general
opera y en relacién con | marcadas determinard | . — buena
Vida Bienestar Dolor fisico
sus metas, expectativas, | un estado de salud | . . —
, _ fisico Rol Fisico
estandares e intereses [ malo 0 bueno
(42). relacionado a la calidad Funcion fisica
de vida.
Contiene varias | Consiste en identificar ) Intensidad del dolor 0-4 puntos: Sin
o ] ] Intensidad del ) ) ) .
limitaciones funcionales | el nivel del dolor dol cervical discapacidad Indice de
olor
V2: relacionadas con los | cervical que presenta, Dolor de cabeza 5-14 puntos: Discapacidad | Discapacidad
Incapacidad | movimientos cervicales | consta de 12 items Cuidado personal Ordinal leve Cervical
por dolor | que provocan dificultad (lavarse, vestirse, etc.) 15-24 puntos: (NDI)
cervical para movilizar la zona Lectura Discapacidad moderada

durante la  jornada
laboral de las personas

que lo padecen (42).

Actividades

basicas

Concentrarse en algo

Trabajo y actividades

Suefio

Actividades de ocio

25-34 puntos:
Discapacidad severa
35-50 puntos:

Discapacidad completa

31




Levantar peso

Actividades
complejas Conduccion de
vehiculos
Variable La variable se cuantifica | Es la sumatoria de ) 30 — 39 afios Ficha de
) o ) ) ¢En qué edades se . . y
interviniente: | a través de datos cada uno de los items | Edad Ordinal 40 - 49 afos observacion
- - encuentra usted? .
Caracteristic | especificos, como la expresada en 50 - 60 afios
as edad expresada en afios, | porcentaje Lo que el participante ) Femenino
) o Sexo ) Nominal )
sociodemogr | el sexo codificado como refiera Masculino
aficasy masculino o femenino, ) o 0 a5 afos
. . » Tiempo de Lo que el participante ] B
clinicas el grado de instruccion ) ) Ordinal De 5 a 19 afios
. . trabajo refiera
medido por niveles De 10 a 15 afios
educativos, el estado
civil, la ocupacion
clasificada segln
categorias laborales y ) ) Licenciado
. Nivel de ¢ Cuél es su grado de ) )
las comorbilidades ) » ) » Nominal Magister
N . instruccion instruccion?
identificadas mediante Doctor

el registro de
condiciones médicas

concurrentes (43).
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

La técnica se define como un conjunto de acciones que permiten alcanzar los objetivos
planteados y comparar hipdtesis en base a las preguntas formuladas (44). En tal sentido, la técnica
que se aplico para el presente estudio fue la encuesta.

Asimismo, el instrumento fue el medio por el cual fue aplicada la técnica, siendo el disefio
apropiado, su contenido estuvo basado en las variables e indicadores y los datos tuvieron validez
y confiabilidad adecuadas para ser utilizados formalmente en el proceso de la investigacion (44).

En ese sentido, los instrumentos que se aplicaron en la investigacion fueron:

El Cuestionario de indice de Discapacidad Cervical para medir la percepcion del dolor
cervical y el Cuestionario SF-12 para medir la calidad de vida de la poblacion de estudio de la

presente investigacion.

3.7.2. Descripcion de instrumentos.

Referente al cuestionario de “Indice de Discapacidad Cervical” o “Neck Disability index”
creado por el Dr. Howard Vernon en 1991, es un cuestionario modificado del Oswestry Disability
Index (ODI) para el dolor de la lumbar. Consta de 10 items, que mide la discapacidad por dolor
cervical referida por el paciente, es el mas utilizado para el dolor cervical, ha sido traducida a mas

de 20 idiomas, siendo la version espafiola validada por Andrade y Cols en el 2008 (45).
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A continuacién, se describira la ficha técnica del instrumento:

FICHA TECNICA DE LA INCAPACIDAD POR DOLOR CERVICAL

Nombre:

“Indice de Discapacidad Cervical” o “Neck Disability index”

Autor:

Howard Vernon (1989)

Version Espafiola:

Andrade et al. (2008) (45)

Aplicacion en Pera:

Aparicio Alvarado P, Tineo Rios P (2019)

Validez:

CCI1 0,978

Poblacion:

Adultos con dolor cervical

Administracién:

Individual, autoadministrada en formato fisico

Duracion de la prueba:

6-8 minutos

Grupos de aplicacion:

120 adultos con dolor cervical

Calificacion:

Manual / mecénica

NUmero de Items:

El cuestionario cuenta con 10 items, 6 alternativas que
representan 6 niveles progresivos de capacidad funcional y se

puntla de 0 a 5 y no tiene dimensiones.

Dimensiones:

No tiene dimensiones

Alternativas de

respuestas:

Desde no presenta dolor en este momento hasta el dolor es el

peor que uno se puede imaginar

Baremos (niveles, grados)
de la variable:

- 0-4 (0-8%): sin discapacidad

- 5-14: 10-28%: discapacidad leve

- 15-24: 30 — 48%: discapacidad moderada

- 25-34 puntos: 50-64%: discapacidad severa

- 35-50 puntos: 70-100%: incapacidad completa

Referente al cuestionario SF-12, siendo una version corta del cuestionario SF-36

desarrollado por Ware, Konsinski y Keller en 1988, mide a nivel mundial la calidad de vida

relacionada a la salud o CVRS, traducido en més de 20 idiomas y que mide dos dimensiones: la

salud fisica y salud mental; el resultado final se interpreta como el estado de salud percibido de la

persona en ese momento (35).
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A continuacién, se describira la ficha técnica del instrumento:

FICHA TECNICA DE LA CALIDAD DE VIDA

Nombre:

Status Funtional 12 / SF-12

Autor:

Ware, Konsinski y Keller en 1988

Version Espafiola:

Adaptado al espafiol por Mendoza 2016 (46)

Aplicacion en Pera:

Daniel William Richard Pérez

Confiabilidad: 0,818
Validez: 0,923
Poblacion: Personas adultas mayores de 18 afios

Administracién:

Autoaplicable

Duracion de la prueba:

Aproximadamente 6 - 8 minutos

Grupos de aplicacion:

Adultos con dolor cervical

Calificacion: Manual / mecénica

Numero de Items: 12 items

Dimensiones: Salud Mental
Salud Fisica

Alternativas de

respuestas:

- Muy mala calidad de vida
- Mala calidad de vida

- Regular calidad de vida

- Buena calidad de vida

- Muy buena calidad de vida

Baremos (niveles, grados)

de la variable:

- 0-—49: calidad de vida mala
- 50-69: calidad de vida moderada
- 70-100: Calidad de vida buena
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3.7.3. Validacion
A nivel internacional, el cuestionario del indice de discapacidad por dolor cervical (NDI)
fue validado por Andrade et al. en Espafia, en una poblacion con dolor cervical, mediante un
analisis factorial, la consistencia interna fue excelente, o sea confiable (45). Por otro lado, el
cuestionario SF-12, fue validado por Vera et al. en Chile mediante un estudio de analisis
psicométrico de validez de constructo y sensibilidad al cambio, logrando la validez suficiente para

su uso poblacional (47).

A nivel nacional, el cuestionario NDI también fue validado en Peru por Villena, en una
poblacién con dolor cervical para medir la discapacidad cervical, mediante un estudio de analisis
de validez de contenido a través de juicio de expertos, que validaron la pertinencia, relevancia y
claridad, siendo la validez de 100%, lo que se interpreta como una excelente validez (48). En
cuanto al cuestionario SF-12, fue validado en Perd, por Mendoza, mediante un estudio de analisis
de validez de contenido a través de juicio de expertos, validando la pertinencia, relevancia y
claridad, lo que indic6 que el instrumento fue adecuado para ser aplicado en la poblacion de estudio

(46).

Asimismo, se realizé la validez en el presente estudio en el contexto en el que se llevo a
cabo el mismo. Dicha validez se llevé a cabo a través de juicio de 3 expertos en el tema, quienes
después de una revision detallada y exhaustiva identificaron si hay claridad, pertinencia en los

instrumentos y, por lo tanto, indicaron que si se pueden aplicar los instrumentos en el estudio.
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3.7.4. Confiabilidad

A nivel internacional, el cuestionario del indice de discapacidad por dolor cervical, fue
sometido a confiabilidad en una poblacién con dolor cervical mecanico sin sintomas en las
extremidades superiores. Para medir la confiabilidad del instrumento se utilizé el coeficiente de
Alfa de Cronbach, obteniendo como resultado un valor de 0,87 lo que indico que el instrumento
presentd una buena consistencia interna (49). También, el cuestionario SF-12 fue sometido a
confiabilidad en unas 9151 personas de nueves paises europeos (Dinamarca, Francia, Alemania,
Italia, los Paises Bajos, Noruega, Espafia, Suecia y el Reino Unido). Para medir la confiabilidad
del instrumento se utilizo el coeficiente de Alfa de Cronbach, obteniendo como resultado un valor

oscilando entre 0,94 — 0,96 y 0,94-0,97 (50).

A nivel nacional, el cuestionario del indice de discapacidad por dolor cervical, fue
sometido a confiabilidad en una poblacion con dolor cervical. Para medir la confiabilidad del
instrumento se utilizé el coeficiente de Alfa del Cronbach, obteniendo como resultado un valor de
0,827 lo que indicd que el instrumento fue bueno para efectuar el trabajo y una validacion por
juicio de expertos, 97,1. También, el cuestionario SF-12 fue sometido a confiabilidad en una
poblacién de 22 a 68 afios con dolor cervical. Para medir la confiabilidad del instrumento se utilizé
el coeficiente de Alfa del Cronbach, obteniendo como resultado un valor de 0,818 lo que indico

que el instrumento fue bueno para efectuar el trabajo (50).

Ademas, como parte de este proceso para asegurar la fiabilidad de los instrumentos, se realizé
una prueba piloto con una poblacién de 10 de docentes con dolor cervical. Este paso permitio

evaluar la consistencia interna de los items de cada instrumento mediante el calculo del coeficiente
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de alfa de Cronbach. Este coeficiente es una medida estadistica ampliamente aceptada y utilizada

para determinar la fiabilidad de una escala o cuestionario.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos
En primer lugar, se aplicaron los instrumentos para recolectar los datos en nuestra
poblacién de estudio. Previamente, se le indico al participante que debe firmar el consentimiento
informado, se le explicd como desarrollar los instrumentos. Una vez recopilados estos datos se
realizd la codificacion para que posterior a ello, se ingreso al programa Excel y para el tratamiento
estadistico se ingresaron dichos datos al Software SPSS V27 para su posterior analisis e

interpretacion estadistica.

Para el tratamiento estadistico, se realizé primero un analisis descriptivo de la variable a
través de tablas de frecuencia, a fin de evaluar el comportamiento de dichas variables y para
determinar la estadistica inferencial se llevd a cabo la prueba de Normalidad de Kolmogérov-
Smirnov, ésta nos permitio identificar el estadistico apropiado, ya que la muestra consta de mas de
50 participantes. Se determiné entonces si los datos cumplen una distribucion Normal o Anormal,
en funcidn a ello se pudo saber el estadistico mas apropiado a utilizar, para el empleo de una prueba
paramétrica y no paramétrica en una funcién para de esta manera, poder confirmar o refutar las

hipétesis iniciales planteadas en el estudio.

3.9. Aspectos éticos
Para el desarrollo del presente estudio en primer lugar, se solicit6 la aprobacion del comité

de ética de la universidad Norbert Wiener. Asimismo, durante la investigacion, se respetaron los
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principios éticos recogidos en la “Declaracion de Helsinki” sobre la investigacion en humanos, asi
como las disposiciones vigentes en bioseguridad necesarias. Se redactd y envio la documentacion
necesaria a todas las instituciones involucradas en el recojo de datos. Se realiz6 el procedimiento
metodoldgico de acuerdo a las necesidades del estudio, asi como el uso de un instrumento de
recoleccion de datos con validacion y confiabilidad suficiente para lograr los objetivos. Se
“asegurd el anonimato de los participantes del estudio, asi como se salvaguardd sus Datos
Personales segun lo referido a la Ley N° 29733 (Ley de Proteccion de Datos Personales)”. Se
entregd un consentimiento informado a los participantes del estudio para que dejen sustento de la
situacién voluntaria de participacion. En el mencionado documento se indicaron los objetivos y

procedimientos de la presente investigacion.

Por ultimo, el proyecto de estudio se sometié a una revision mediante el programa de

Turnitin y también se examino por el comité de ética de la Universidad Norbert Wiener”
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CAPITULO IV
PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1.  Andlisis de los resultados
En el presente estudio participaron un total de 90 docentes de una institucion educativa en
el distrito limefio de Surco en el afio 20024; representantes de ambos sexos cumplieron con los

criterios de inclusion y exclusién. A continuacién, se muestran los resultados obtenidos:

4.1.1. Caracteristicas sociodemogréficas y clinicas:

Tabla1l. Distribucion por grupo etario de los docentes de una institucion educativa

particular en Surco

Rango Edad Frecuencia Porcentaje U
acumulado

De 30 - 39 afios 19 21% 21%

De 40 - 49 afios 31 34% 56%

De 50 - 60 afos 40 44% 100%

Total 90 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla N° 01 muestra la distribucion por grupo etario, conformada en
su mayoria por docentes de 50-60 afios que representaron un 44%, mientras que el rango de edad

de 40 a 49 afios ocupé el 34%, finalmente el rango de 30-39 afios con un 21%.
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Tabla 2. Distribucion por sexo de los docentes de una institucion educativa particular

en Surco.
Sexo Frecuencia Porcentaje FOESNES
acumulado
Femenino 73 81% 81%
Masculino 17 19% 100%
Total 90 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla N° 02 muestra la distribucién por sexo de la muestra,
representada en su mayoria el sexo femenino con un 81%, mientras que el 19% estuvo conformado

por el sexo masculino.

Tabla 3. Distribucion del tiempo de trabajo de los docentes de una institucién

educativa particular en Surco.

Tiempo de : . Porcentaje
- Frecuencia Porcentaje

trabajo acumulado

De 0 a5 afos 12 13% 13%

De5al0afios 13 14% 28%

De 10 a 15 afios 22 24% 52%

De 15 afios a

mas 43 48% 100%

Total 90 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla N° 03 muestra la distribucion de la muestra por tiempo de
trabajo de la muestra, representada en su mayoria por los docentes que contaron con un tiempo de
trabajo de 15 afios a méas con un 48%, seguido de docentes con un tiempo de trabajo de 10 a 15
afios con un 24%, luego el tiempo de trabajo de 5 a 10 afios con un 14% y finalmente el tiempo de

trabajo de 0 a 5afios con un 13%.
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Tabla 4. Distribucién del nivel de instruccion de los docentes de una institucion

educativa particular en Surco.

Nivel . . Porcentaje
., Frecuencia Porcentaje
Instruccion acumulado
Licenciado 50 56% 56%
Magister 37 41% 97%
Doctor 3 3% 100%
Total 90 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla N° 04 muestra la distribucion del nivel de instruccion de la
muestra, representada en su mayoria a los docentes con el grado académico de licenciados con un

56%, seguido del grado de magister con un 41%, finalmente el grado de doctor con un 3%.

Tabla 5. Distribucién del nivel de calidad de vida en docentes de una institucion

educativa particular en Surco

Calic_iad Frecuencia Porcentaje FOTEHTE]S
de vida Acumulado
Mala 47 52% 52%
Buena 43 48% 100%

Total 90 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla N° 05 muestra la distribucion del nivel de calidad de vida de
la muestra, representada en su mayoria con un 52% de calidad de vida mala, seguida de un 48%

de calidad de vida buena.
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Tabla 6. Grado de incapacidad por dolor cervical en docentes de una institucion

educativa particular en Surco

Incapacidad i . Porcentaje
por dolor  Frecuencia Porcentaje
cervical acumulado
No hay 0 0% 0%
Leve 10 11% 11%
Moderada 58 64% 76%
Severa 19 21% 97%
Completa 3 3% 100%
Total 90 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla N° 06 muestra el grado de incapacidad por dolor cervical de
la muestra, representada en su mayoria con un 64% por un grado de dolor cervical moderado,
seguida de un 21% por un grado de dolor cervical severo, un 11% de grado de dolor cervical leve,

un 3% de grado de dolor cervical completa, finalmente un 0% por no presenta grados de dolor.

4.1.2. Pruebas de normalidad

Tabla7. Prueba de normalidad de los puntajes de las variables de estudio

Kolmogorov-Smirnov
Estadistico Gl Sig.

indice de discapacidad cervical .166 90 <.001

Calidad de vida .148 90 <.001

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Fuente: Elaboracion propia

Como se puede observar en la Tabla 3, la prueba de Kolmogorov-Smirnov para los totales

de ambos cuestionarios nos da un valor de significancia menor a 0,001, que es menos del 5% del
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nivel de significancia. En consecuencia, se rechaza la hipétesis nula. Esto significa que los datos
de la encuesta no se distribuyeron normalmente, por lo que el andlisis factorial no fue relevante

para la presente investigacion.

4.1.3. Prueba de hipétesis
Hipdtesis General:
H1: Existe una relacion significativa entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical

en docentes de una institucion educativa particular en Surco, 2024

Tabla 8. Relacién entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical

Correlaciones

Indice de .

discapacidad gallqad

cervical e vida
indice de Coeficiente de correlacion 1.000 -.818™
discapacidad Sig. (bilateral) . 0.0000
Rho de cervical N 90 90
Spearman Coeficiente de correlacion -.818™ 1.000
Calidad de vida Sig. (bilateral) 0.0000 .
N 90 90

**_La correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral)

Fuente: Elaboracion propia

Como se aprecia en la Tabla N°08, el valor de la correlacion para las variables indice de
discapacidad cervical y la calidad de vida es de -81.8%, es decir, tienen una correlacion regular
negativa. Por ello, se debe rechazar la hipdtesis nula. Dicho ello, se puede afirmar que a un nivel
de significacion del 5% existe evidencia estadistica para concluir que la incapacidad por dolor
cervical y la calidad de vida si se relacionan, pero de forma inversa, es decir, a mayor discapacidad

cervical disminuye la calidad de vida.

44



Hipotesis especifica N°01:
H1: Existe relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor cervical en docentes

de una institucién educativa particular en Surco

Tabla 9. Relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor cervical

Correlaciones

indice de ) i
discapacidad Calidad _de vida

. emocional

cervical
ndice de Coeficiente de correlacion 1.000 -.808™
i - -

discapacidad cervical Sig. (bilateral) . 0.0000
Rho de N 90 90
Spearman Coeficiente de correlacion -.808™ 1.000
Bienestar emocional  Sig. (bilateral) 0.0000 :
N 90 90

**_La correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral)

Fuente: Elaboracion propia

Como se aprecia en la Tabla N°09, el valor de la correlacion para las variables indice de
discapacidad cervical y el bienestar emocional es de -80.8%, es decir, tienen una correlacion
regular negativa. Por ello, se debe rechazar la hipdtesis nula. Dicho ello, se puede afirmar que a
un nivel de significacion del 5% existe evidencia estadistica para concluir que el bienestar
emocional y la incapacidad por dolor cervical si se relacionan, pero de forma inversa, es decir, a

mayor discapacidad cervical disminuye el bienestar emocional.
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Hipotesis especifica N°02:
H1: Existe relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical en docentes de una

institucion educativa particular en Surco.

Tabla 10. Relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical

Correlaciones

indice de :
discapacidad Calidad de

i vida fisica
cervical
indice de Coeficiente de correlacion 1.000 -.798™
discapacidad Sig. (bilateral) . 0.0000
Rhode  cervical N 90 90
Spearman Coeficiente de correlacion -.798™ 1.000
Bienestar fisico Sig. (bilateral) 0.0000 .
N 90 90

**_La correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral)
Fuente: Elaboracion propia

Como se aprecia en la Tabla N°10, el valor de la correlacién para las variables indice de
discapacidad cervical y el bienestar fisico es de -79.8%, es decir, tienen una correlacion regular
negativa. Por ello, se debe rechazar la hip6tesis nula. Dicho ello, se puede afirmar que a un nivel
de significacion del 5% existe evidencia estadistica para concluir que la incapacidad por dolor
cervical y el bienestar fisico si se relacionan, pero de forma inversa, es decir, a mayor discapacidad

cervical disminuye el bienestar fisico.
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4.2. Discusién de los resultados

El objetivo de la presente investigacion fue determinar la relacion entre la calidad de vida
y la incapacidad por dolor cervical en docentes de una institucion educativa particular en Surco,
2024.

Después del analisis e interpretacion de los resultados del presente estudio y de los

antecedentes tomados en cuenta, se puede generar los siguientes parrafos de discusion:

En cuanto a las caracteristicas sociodemogréficas, el resultado de la investigacion arrojé
que el 44% de los docentes contaron con el rango de edad entre 50-60 afios, resultado que se
asemeja con el estudio de Monardes (2023), ya que el rango predominante en su investigacion fue
de 51-60 afios con el 48%, caso contrario, no se asemeja con los estudios de Cabrera (2022) ya
que el rango predominante fue de 42-47 afios con el 24% también con el de Azad (2021) con el
rango predominante de 31-35 afios con el 59,17%. Dicho ello, se confirma que el grupo etario de

la muestra es volatil en diversas investigaciones.

Continuando con el analisis de la investigacion, se confirma que el 81% de los docentes
estan representados por el sexo femenino, resultado que coincide con los estudios de Cabrera
(2022) con el 78% del sexo femenino, Aponte (2023) con el 52,7%, Garcia (2024) con el 62,4% y
Monardes (2023) con el 74%; estos resultados confirman que el género predominante es el
femenino para este tipo de estudios. Asimismo, el 48% de los docentes contaron con mas de 15
afios de experiencia laboral, resultado que discrepa con los estudios de Monardes (2023), ya que
indica que el 64% de los docentes contaron con experiencia laboral de mas de 20 afios, de Aponte

(2023) con el 47,8% de 1-5 afios de experiencia laboral y de Garcia et. al (2024) con el 32% de 1-
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5 afios de experiencia laboral.

En cuanto al analisis del grado académico de los docentes, el 56% de los encuestados
contaban con el grado de licenciados, resultado que concuerda con el estudio de Garcia et. al (2024)

que diagnostico que el 50% de los docentes encuestados cuentan con grado de licenciados.

Por otro lado, se analizé el resultado del instrumento SF-12, donde se determind que el
52% de los docentes presentaron una mala calidad de vida, resultado que se asemeja con el estudio
de Cabrera (2022) que determiné que los docentes presentan mayor afeccion en la dimension
fisica, caso contrario, ocurre con el estudio de Azad (2021) en donde el 69% presentaron

afecciones en la dimensién emocional.

Respecto, a la variable incapacidad por dolor cervical, el 64% de los docentes presentaron
discapacidad por dolor cervical moderada, este resultado discrepa con los estudios de Cabrera
(2022) que determind que el 95% presentaron discapacidad cervical leve, seguida del 42% con
una discapacidad cervical moderada, el estudio de Azad (2021) determin6é que 120 docentes
presentaron discapacidad cervical grave, el estudio de Alvarado (2022) determiné que el 42,70%
de los docentes presentaron discapacidad cervical leve, seguida del 34,70% de discapacidad

cervical moderada.

En el caso de la relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor cervical
en docentes el resultado que arrojo el coeficiente de correlacion de Spearman fue -0.808 el cual

confirmd la relacion inversa entre ambas variables; es decir, que un mayor indice de discapacidad
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conlleva a un bienestar emocional malo, este resultado va acorde con el estudio de Cabrera (2022)
quién confirmo la correlacion negativa promedio de -0.55 entre las variables discapacidad e

intensidad de dolor y entre discapacidad con 6 dimensiones fisicas de la calidad de vida.

Referente, a la relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical en
docentes el resultado fue -0.798, el cual confirmo la relacion inversa entre ambas variables; es
decir, que un mayor indice de discapacidad conlleva a un bienestar fisico malo, este resultado
coincide con el estudio de Cabrera (2022) quién confirmé la correlacion negativa promedio de -
0.6 entre las variables discapacidad e intensidad de dolor y entre discapacidad con 6 dimensiones

fisicas de la calidad de vida.

Finalmente, la relacion entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical en
docentes el resultado que arrojo el coeficiente de correlacion de Spearman fue -0.818 el cual
confirma la relacién inversa entre ambas variables, esto quiere decir, que un mayor indice de
discapacidad por dolor cervical conlleva a una calidad de vida mala. Este factor concuerda con el
resultado de Cabrera (2022) el cual utilizé el cuestionario SF-36, que también mide la calidad de

vida, obteniendo un coeficiente de correlacidn negativo y superior al 50%.
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4.3.

CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones:

El presente estudio llegd a las siguientes conclusiones después del analisis estadistico:
En cuanto a las caracteristicas sociodemogréficas, se confirma que el grupo etario esta
conformado en su mayoria por docentes de entre 50-60 afios que representan el mayor
porcentaje de la muestra. Respecto, al sexo predominante de los docentes es el femenino.
Referente al tiempo de trabajo se identificd que la mayor parte de los docentes cuentan con 15
afios a mas desarrollando su profesion y en cuanto el nivel de instruccion académico de los
docentes, predomina el grado de licenciados.
En el caso del nivel de la calidad de vida de los docentes es deficiente, los resultados de la
investigacion arrojan de forma global un 52% en calidad de vida mala, ponderando ambas
dimensiones, tales como calidad de vida emocional y calidad de vida fisica, que también
demuestran resultados negativos.
En relacién al grado de discapacidad por dolor cervical de los docentes predominante es
moderado, el resultado del analisis arroja un 64% en este grado de discapacidad, seguido de
un 21% de discapacidad severa. Asimismo, se confirma que ningin docente no presenta
molestias en la zona cervical, ya que al menos un docente registra discapacidad leve.
Referente a la relacion entre el bienestar emocional y la incapacidad por dolor cervical en
docentes de una institucion educativa particular en Surco, existe una correlacion de forma
inversa con un coeficiente de -0.808, esto quiere decir que un mayor indice de discapacidad

conlleva a un bienestar emocional malo.
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- Encuanto a la relacion entre el bienestar fisico y la incapacidad por dolor cervical en docentes
de una institucién educativa particular en Surco, se determin0é que, existe una correlacion de
forma inversa con un coeficiente de -0.798, esto quiere decir que un mayor indice de
discapacidad conlleva a un bienestar fisico malo.

- Finalmente, en relacion a la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical en docentes de
una institucion educativa particular en Surco, existe una correlacién de forma inversa con un
coeficiente de -0.818, esto quiere decir que un mayor indice de discapacidad conlleva a una

mala calidad de vida.

4.4. Recomendaciones:

Se recomienda realizar investigaciones adicionales para analizar los factores que pueden
estar asociados con el dolor de cuello en este grupo de trabajadores, como la ergonomia del entorno

laboral, la carga de trabajo y los habitos posturales durante la jornada laboral.

Se sugiere también concientizar la importancia de la terapia fisica y el rol del fisioterapeuta

en la promocidn y prevencion de los dolores musculoesqueléticos.

Se recomienda incluir en su planilla a un fisioterapeuta para evitar a largo plazo la aparicion

de enfermedades musculoesqueléticas tanto en su personal como en los estudiantes.

Se sugiere implementar evaluaciones periddicas por el fisioterapeuta, al personal docente,
trabajadores de la institucion educativa y estudiantes para generar una mejor calidad vida y

posturas en sus actividades diarias.

Finalmente, se recomienda incentivar a la poblacion sobre la importancia de los
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estiramientos después de una jornada laboral o pausas activas para prevenir futuras alteraciones

musculoesqueléticas que conllevan a una discapacidad.
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Anexo N° 01. Matriz de Consistencia

Disefio Técnica de
Formulacion del Problema Objetivos Hipotesis Variables .. | recoleccio
metodologico
n de datos
Problema General Objetivo General Hipotesis General Variable 1: Tipo dellnstrumento
¢ Cuél es la relacién entre la calidad deDeterminar la relacion entre la calidad Calidad de vida  |Investigacion |[1:
vida y la incapacidad por dolor cervical ende vida y la incapacidad por dolorHA: Existe  una  relacién Hipotético -  |Cuestionari
docentes de una institucion educativacervical en docentes de una institucionsignificativa entre la calidad deDimensiones: deductivo 0 SF-12
particular en Surco, 2024? educativa particular en Surco, 2024.  vida y la incapacidad por dolofle Bienestar
o _ cervical en docentes de und  Emqcional Técnica:
Objetivos Especificos institucion educativa particular el Bienestar Eisico Encuesta
Problemas Especificos Describir las caracteristicasiSurco, 2024 Método y
¢Cudles son las  caracteristicassociodemograficas y clinicas en disefio de la  |Instrumento
sociodemograficas y clinicas en docentesdocentes de una institucion educativaHO: No existe una relacion, . investigacion  |2:
de una institucion educativa particular enjparticular en Surco, 2024 significativa entre la calidad delvariable2 Cuestionari
Surco, 20247 vida y la incapacidad por dolori"c@Pacidad — pofanjicada — No |o del fndice
Identificar el nivel de calidad de vida encervical en docentes de unadolor cervical experimental  [de
¢ Cual es el nivel de calidad de vida endocentes de una institucion educativalinstitucién educativa particular en| . i Discapacid
docentes de una institucion educativajparticular en Surco, 2024 Surco, 2024 Dimensiones: ad por|
particular en Surco, 2024? e Intensidad del  |pop|acion: Dolor
Identificar el grado de incapacidad por| dolor Seran 90 Cervical
¢ Cuél es el grado de incapacidad por dolordolor cervical en docentes de unaHipétesis Especifica e Actividades docentes con
cervical en docentes de una institucioninstitucion educativa particular en basicas dolor cervical [Técnica:
educativa particular en Surco, 2024? Surco, 2024 HA: Existe relacion entre el Actividades de ambos sexos|Encuesta
bienestar ~ emocional 'y la ) con edades
¢ Cual es la relacion entre el bienestarDeterminar la relacion entre el bienestarincapacidad por dolor cervical en complejas entre 30 a 60
emocional y la incapacidad por doloremocional y la incapacidad por dolordocentes de una institucion afios.
cervical en docentes de una institucioncervical en docentes de una institucioneducativa particular en Surco ]
educativa particular en Surco, 2024? educativa particular en Surco, 2024 Variable Muestra:
HO: No existe relacion entre efinterviniente: Sera de tipo
¢Cuél es la relacion entre el bienestarDeterminar la relacion entre el bienestarbienestar ~ emocional ~y  IgFactores — leengyl
fisico y la incapacidad por dolor cervicalfisico y la incapacidad por dolor cervicaliincapacidad por dolor cervical enSociodemograficos
en docentes de una institucion educativaen docentes de una institucion educativadocentes  de  una  instituciony clinicos Muestreo:
particular en Surco, 2024? particular en Surco, 2024 educativa particular en Surco. e Edad No
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HA: Existe relacion entre el
bienestar fisico y la incapacidad por
dolor cervical en docentes de una

institucion educativa particular en/®

Surco.

HO: No Existe relacion entre el
bienestar fisico y la incapacidad por
dolor cervical en docentes de una
institucion educativa particular en
Surco.

Sexo

Grado
instruccion
Tiempo en el
trabajo

probabilistico
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Anexo N°02: Instrumento

Ficha de Recolecciéon de Datos

Caracteristicas sociodemograficas

EDAD

@ 30 — 39 afios

2 40-49 afios

(3) 50-60 afios

TIEMPO DE TRABAJO

@ De 0 a 5 afios

2 De 5a 10 afios

3 De 10 a 15 afios

4) De 15 afios a méas

SEXO
D Femenino
2 Masculino
NIVEL DE INSTRUCCION
@ Licenciado
2 Magister
3 Doctor
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CUESTIONARIO DEL INDICE DE DISCAPACIDAD CERVICAL

El cuestionario debe ser llenado con una sola opcién en cada pregunta:

INDICE DE DISCAPACIDAD CERVICAL (NDI)

Dimension: Intensidad del dolor cervical

Pregunta I: Intensidad del dolor cervical

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

Pregunta I1: Dolor de cabeza

0. No tengo ningln dolor de cabeza

1. A veces tengo un dolor leve 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

Dimensién: Actividades basicas

Pregunta I11: Cuidados personales (lavarse, vestirse, etc.)

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

1. Puedo cuidarme me duele de forma que tengo que hacerlo despacio y con cuidado
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Cuidarme me duele de forma que tengo que hacerlo despacio y con cuidado

. Aungue necesito alguna ayuda, me las arreglo para casi todos mis cuidados

. Todos los dias necesito ayuda para la mayor parte de mis cuidados

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

Pregunta IV: Lectura

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

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

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

No puedo leer todo lo que quiero debido a un dolor moderado en el cuello

. Apenas puedo leer por el gran dolor que me produce el cuello

No puedo leer nada en absoluto

Pregunta V: Concentrase en algo

Me concentro totalmente en algo cuando quiero sin dificultad

Me concentro totalmente en algo cuando quiero con alguna dificultad

. Tengo alguna dificultad para concertarme cuando quiero

. Tengo bastante dificultad para concentrarme cuando quiero

. Tengo mucha dificultad para concentrarme cuando quiero

No puedo concentrarme nunca

Pregunta VI: Trabajo y actividades habituales

Puedo trabajar todo lo que quiero

Puedo hacer mi trabajo habitual, pero no méas

Puedo hacer mi trabajo habitual

No puedo hacer mi trabajo habitual
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. A duras penas puedo hacer algun tipo de trabajo

No puedo trabajar en nada

Pregunta VII: Sueio

0. No tengo ningan problema para dormir

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

2. El dolor de cuello me hace perder 1 a 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

Pregunta VII11: Actividades de Ocio

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

1. Puedo hacer todas mis actividades de ocio con algun 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. Apenas puedo hacer las cosas que me gustan debido al dolor de cuello

5. No puedo realizar ninguna actividad de ocio

Dimension: Actividades Complejas

Pregunta IX: Levantar pesos

Puedo levantar objetos pesados sin aumento del dolor

Puedo levantar objetos pesados, pero me aumenta el dolor

El dolor me impide levantar objetos pesados del suelo, pero lo puedo hacer sin estan

colocados en un sitio facil como, por ejemplo, en una mesa
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3. El dolor me impide levantar objetos pesados del suelo, pero puedo levantar objetos

medianos o ligeros si estan colocados en un sitio facil

4. Sélo puedo levantar objetos muy ligeros

5. No puedo levantar ni llevar ninguln tipo de peso

Pregunta X: 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 de cuello

4. Apenas puedo conducir debido al intenso dolor de cuello

5. No puedo conducir nada por el dolor de cuello

SUMATORIA DE PUNTAJE TOTAL.:

Puntaje Porcentaje Discapacidad
0-4 puntos 0-8% No hay
5-12 puntos 10-28% Leve
15-24 puntos 30-48% Moderada
25-35 puntos 50-64% Severa
35-50 puntos 70-100% Completa
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CUESTIONARIO DE LA CALIDAD DE VIDA SE-12

Instrucciones. Las siguientes preguntas se refieren a lo que usted considere sobre su salud fisica
y mental, sus respuestas permitiran determinar como se encuentra de salud y hasta qué punto es
capaz de realizar sus actividades cotidianas.

Por favor, contestar cada pregunta y si no se encuentra seguro/a de su respuesta a una pregunta,
contestar lo que le parezca mas cierto.

Bienestar emocional:

1. Durante las 4 ultimas semanas ¢se sintié desanimado y triste?

a) Siempre b) Casisiempre c¢)Muchasveces d) Algunas veces e) Solo algunavez d) Nunca

2. Durante las 4 Gltimas semanas ¢se sintié calmado y tranquilo?

a) Siempre b) Casisiempre c¢)Muchas veces d) Algunas veces e€) Solo algunavez d) Nunca

3. Durante las tltimas 4 semanas ¢ tuvo mucha energia?

a) Siempre b) Casisiempre c¢) Muchas veces d) Algunas veces e€) Solo algunavez d) Nunca

4. Durante las 4 tltimas semanas ¢hizo menos de lo que hubiera querido hacer, a causa de
algan problema emocional (como estar triste, deprimido o nervioso)?
a) Si b) No

5. Durante las ultimas 4 semanas ¢no hizo su trabajo o sus actividades cotidianas tan
cuidadosamente como de costumbre por algun problema emocional (como estar triste,
deprimido o nervioso)?

a) Si b) No
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6.

Durante las altimas 4 semanas, ¢con qué frecuencia la salud fisica o los problemas
emocionales le ha dificultado sus actividades sociales (como visitar a los amigos o
familiares)?

a) Siempre b) Casisiempre c¢)Muchasveces d) Algunas veces e) Solo algunavez d) Nunca

Bienestar fisico:

7.

10.

11.

12.

En general, ¢usted diria que su salud es?

a) Excelente b) Muy Buena c¢)Buena d) Regular e€)Mala

Durante las 4 ultimas semanas ¢hasta qué punto el dolor le ha dificultado su trabajo
habitual (incluyendo el trabajo fuera de casa y las tareas domésticas)?

a) Nada b) un poco c) Regular c) Bastante ¢) Mucho

Durante las 4 Gltimas semanas ¢hizo menos de lo que hubiera querido hacer, a causa de
su salud fisica?
a) Si b) No

Durante las 4 altimas semanas ¢tuvo que dejar de hacer algunas tareas en su trabajo o
en sus actividades cotidianas, a causa de su salud fisica?
a) Si b) No

Su salud actual, ¢le limita para subir varios pisos por la escalera?

a) Si, me limita mucho b) Si, me limita un poco c) No, no me limita nada
Su salud actual, ¢ le limita para hacer esfuerzos moderados, como mover una mesa, pasar

la aspiradora, jugar a los bolos o caminar més de una hora?

a) Si, me limita mucho b) Si, me limita un poco c) No, no me limita nada
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Anexo N°03: Validacion de instrumento de medicion

CERTIFICADD DE VALIDEZ DE CONTENIDOD DE LOS INSTRURMENTOS.

TITULO: CALIDAD DE VIDA RELACTONADA A LA INCAPACIDAD POR

DOLOR CERVICAL EN DOCENTES DE UNA INSTITUCTON EDUCATIVA
PARTICULAR, STRCO. 2024™

b

Dimenzicnes Percinencia | Rebevancia | Claridad Swperencin
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!pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del
constructo.

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.
Nota: Suficiencia: se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimension.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Ambos instrumentos cumplen con los criterios
para ser aplicados en el estudio.

Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.

Mg.: Rosas Sudario Milagros Nohely

DNI: 458988004

Especialidad del validador: Magister en Docencia Universitaria

16 de junio de 2024

OMS <.

Mg Rosas Sudario Milagros Nohely
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Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del
constructo.

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.
Nota: Suficiencia: se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimensidn.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Ambos instrumentos cumplen con los criterios
para ser aplicados en el estudio.

Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Huamani Escudero Pierre Alberto
DNI: 47167011
Especialidad del validador: Magister en Docencia Universitaria

23 de junio del 2024

V7

/)
i ‘!! 3"" ,5
Wl '

Mg. Pierre Alﬁertyﬂﬁ'aimani Escudero
C.T.M.P. 14179
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pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del
constructo.

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.
Nota: Suficiencia: se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimensidn.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Ambos instrumentos cumplen con los criterios
para ser aplicados en el estudio.

Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.

Mg.: Rosa Celedonia Mucha Morales

DNI:45557715

Especialidad del validador: Magister en Gestion de los servicios de la salud — licenciada
tecnélogo médico en terapia de Lenguaje

26 de junio del 2024

Mg. Rosa Celedonia Mucha Morales

76




Anexo N°4: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN PROYECTO DE

INVESTIGACION

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador : Monroe Lima, Maria Rosa
Titulo : “Calidad de Vida Relacionada a la Incapacidad por Dolor

Cervical en docentes de una Institucion Educativa Particular

de Surco, 2024”.

Este documento de consentimiento informado tiene informacion que lo ayudara a decidir si desea
participar en este estudio de investigacion en salud para la licenciatura de “Terapia Fisica y
Rehabilitacion”. Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados, tomese el tiempo necesario y lea con detenimiento la informacion
proporcionada lineas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, comuniquese con el(la)
investigador(a) al teléfono celular o correo electronico que figuran en el documento. No debe dar
su consentimiento hasta que entienda la informacién y todas sus dudas hubiesen sido resueltas.
Propdsito del estudio: Sirvase a recibir esta invitacion a participar en un estudio llamado “Calidad
de Vida Relacionada a la Incapacidad por Dolor Cervical en los docentes de una Institucion
Educativa Particular de Surco, 2024”. Este es un estudio realizado por la investigadora de la
Universidad Norbert Wiener, Monroe Lima Maria Rosa. El propdsito de este estudia es determinar
la relacion entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical en los docentes de una
institucion educativa particular en Surco, 2024. Su ejecucion permitird conocer el nivel de las

variables de estudio y en sus dimensiones.
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Participantes: Los participantes seran todos los docentes que laboran la institucion educativa
particular en Surco.

Participacion: Su colaboracion es fundamental por ello usted debera responder el Cuestionario
de Calidad de vida SF-12 y el Cuestionario de indice de Discapacidad por Dolor Cervical, el rango
establecido para completar las preguntas es de 6 a 10 minutos como maximo y sera realizada por
una sola vez.

Participacion voluntaria:

Beneficios por participar: Usted no tendré algun beneficio por participar de este estudio, tampoco
recibird alguna compensacion econdémica. Es importante que usted tenga presente que, con la
participacion de esta investigacion, conocera el nivel que presenta sobre su calidad de vida y el
indice de discapacidad por dolor cervical. Asimismo, determinar la relacion entre la calidad de
vida y la incapacidad por dolor cervical en docentes de una institucion educativa particular. Su
ejecucidn permitird encontrar la relacion entre las variables calidad de vida y la incapacidad por
dolor cervical. para tener en cuenta en las futuras intervenciones tempranas multidisciplinarias
mejorando su condicion fisica, psicolégica y social. De manera que, con su participacion en esta
investigacion, desarrollando el cuestionario nos permitird obtener nuevos datos para aportar a
futuras investigaciones.

Inconvenientes y riesgos: Su participacion en este estudio de investigacion no generara ningin
tipo de riesgo en su estado fisico, mental y de bienestar. Las respuestas que marque en el desarrollo
del cuestionario de Calidad de Vida SF-12 y el cuestionario de Incapacidad por Dolor Cervical, no
le causaran dificultades en su honor, situacién econémica y ocupacion laboral. Si usted se sintiera
incomodo/a al resolver alguna pregunta del cuestionario o por alguna razén especifica no desea

continuar resolviendo, es libre de no continuar en el estudio en el momento que considere
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necesario.

Costo por participar: Usted no debera asumir algin costo por la participacion.

Remuneracion por participar: Usted no recibird ningun incentivo econdémico ni medicamentos
a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Se asegura la confidencialidad de los datos recogidos.

Renuncia: Puede renunciar a la participacion en cualquier momento.

Consultas posteriores: Al correo monroelimam@gmail.com y teléfono 937 035 868
Contacto con el Comité de Etica: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de

Etica. Teléf. Cel. 924 569 790 / correo; comite.etica@uwiener.edu.pe
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Anexo N°05: Carta de solicitud a la institucion para la recoleccion de datos

Lima, 14 de mayo de 2024 Solicito ingreso a la institucion para

recolectar datos para tesis de licenciatura

Sr(a)

Maria Elena Arriz Becerra
Administradora

C.E.P. Mixto Cristo Salvador
Presente. —

De mi mayor consideracion:

Yo, Maria Rosa Monroe Lima egresada de la EPG de la carrera de Tecnologia Médica del
Area de Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad Norbert Wiener, con cédigo N°
2012100231, solicito me permita recolectar datos en su institucion como parte de mi proyecto de
tesis para obtener el grado de “Lic. Tecnéloga Médica en el Area de Terapia Fisica y
Rehabilitaciéon™ cuyo objetivo general es determinar la relacion entre la calidad de vida y la
incapacidad por dolor cervical en los docentes de una institucion educativa particular en Surco;
asimismo, solicito la presentacion de los resultados en formato de tesis y articulo cientifico. La
mencionada recoleccion de datos consiste en evaluar a los docentes mediante dos cuestionarios

auto administrado y una ficha de recoleccién de datos.
Los resultados del estudio se almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Atentamente,

Maria Rosa Monroe Lima
Estudiante de la E.P.G.
Universidad Norbert Wiener
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Anexo N°06: Carta de aceptacion para la recoleccion de datos

C.E.P. “CRISTO SALVADOR”
ADMINTST® * "TON

14 ’ f."".‘., 202’}
Lima, 14 de mayo de 2024 Solicito ingreso jHrainstitucién > *© 7

para recolectar d

licenciatura

Sr(a)

Maria Elena Arriz Becerra
Administradora

C.E.P. Mixto Cristo Salvador

Presente. —
De mi mayor consideracién:

Yo, Maria Rosa Monroe Lima egresada de la EPG de la carrera de Tecnologia
Meédica del Area de Terapia Fisica y Rehabilitacién de la Universidad Norbert Wiener,
con c6digo N° 2012100231, solicito me permita recolectar los datos en su institucion
como parte de mi proyecto de tesis para obtener el grado de “Lic. Tecn6loga Médica en
el Area de Terapia Fisica y Rehabilitacion” cuyo objetivo general es determinar la
relacion entre la calidad de vida y la incapacidad por dolor cervical en los docentes de
una institucién educativa particular en Surco; asimismo, solicito la presentacion de los
resultados en formato de tesis y articulo cientifico. La mencionada recoleccion de datos
consiste en evaluar a los docentes mediante dos cuestionarios auto administrado y una

ficha de recoleccién de datos.
Los resultados del estudio se almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Atentamente,
(-
Maria Rosa Monroe Lima

Estudiante de la E.P.G.

Universidad Norbert Wiener

CER WIXTO CAISFO SALY,
%@2 fut g B~

( LLLfZ)Z (a*lé‘
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Anexo N°07: Carta de aprobacion del comité de ética

b‘v COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA E INTEGRIDAD
Universidad CIENTIFICA
Norbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION

Lima, 01 de Noviembre de 2024

Investigador(a)
Maria Rosa Monroe Lima
Exp. N°: 0599-2024

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de
Etica e Integridad C ientifica de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEIC-UPNW)
evalué y APROBO los siguientes documentos:

e Protocolo titulado: “Calidad de vida relacionada a la incapacidad por dolor
cervical en docentes de una Institucion Educativa Particular de Surco, 2024
Version 01 con fecha 25/09/2024.

e Formulario de Consentimiento Informado Version 01 con fecha 25/09/2024.

El cual tiene como investigador principal al Sr(a) Maria Rosa Monroe Lima

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

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacion:

1. La vigencia de la aprobacion es de dos aifios (24 meses) a partir de la emision
de este documento.

2. ElInforme de Avances se presentara cada 6 meses, y el informe final una vez
concluido el estudio.

3. Toda enmienda o adenda se debera presentar al CIEIC-UPNW y no podra
implementarse sin la debida aprobacion.

4. Si aplica, la Renovacion de aprobacion del proyecto de investigacion debera
iniciarse treinta (30) dias antes de la fecha de vencimiento, con su respectivo
informe de avance.

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

Atentamente,

Rall Antonio Rojas Ortega
Presidente
Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica
UPNW

Av. Arequipa 440 - Santa Beatriz

Universidad Privada Norbert Wiener

Teléfono: 706-5555 anexo 3290 Cel. 981-000-698
Correo: comite etica@uwieneredu.pe
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Anexo N°07: Reporte Turnitin

Similarity Report

® 8% Overall Similarity
Top sources found in the following databases:
* 8% Internet database * 2% Publications database
« Crossref database « Crossref Posted Content database

* 3% Submitted Works database

TOP SOURCES

The sources with the highest number of matches within the submission. Overlapping sources will not be
displayed.
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Sources overview
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Similarity Report
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Sources overview

84



Similarity Report

® 8% Overall Similarity

Top sources found in the following databases:

* 8% Internet database * 2% Publications database

» Crossref database » Crossref Posted Content database

* 3% Submitted Works database

TOP SOURCES

The sources with the highest number of matches within the submission. Overlapping sources will not be
displayed.

repositorio.uwiener.edu.pe

4%
Internet
repositorioacademico.upc.edu.pe 1%
Internet ?
hdl.handle.net
<1%
Internet
cybertesis.unmsm.edu.pe o
<1%
Internet
uwiener on 2023-01-22 o
<1%
Submitted works
dspace.ucuenca.edu.ec o
<1%
Internet
Monica Isabel Hanna Lavalle, Ménica Mabel Ocampo Rivero, Nadya M... <1%
Crossref ?
repositorio.ucv.edu.pe
p p <1%

Internet

Sources overview


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/8156/T061_41792316_T.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorioacademico.upc.edu.pe/bitstream/handle/10757/673234/Leyton_CJ.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://hdl.handle.net/20.500.12672/9995
http://cybertesis.unmsm.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12672/19041/Guevara_al.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://dspace.ucuenca.edu.ec/bitstream/123456789/38978/1/Trabajo%20de%20Titulacion.pdf
https://doi.org/10.15649/cuidarte.953
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/33444/Delgado_VJM.pdf?isAllowed=y&sequence=1

	5b9a7ea0f542000d6c5c2d6f0393cd4d60bb22f0b7916a830f1760321ca2b1ae.pdf
	53659c535ef3b5a4ff7008d9fa71a1387ddad7da9690435fcb033edad7bfa964.pdf
	ade5386851f960cc77e9328d89c569eb388f1df682a0b157480b485cdc5c0666.pdf
	4ebb3ac30cef21d77774351c650101f610f1c3546c607434c1a5b838b695938f.pdf

