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Resumen
Introduccion: el dolor lumbar (pr) es una condicion frecuente en los estudiantes de medicina y a partir
de ahi se identifican diversos factores de riesgo. El objetivo del estudio fue evaluar la asociacién entre
la presencia de oL en los ultimos 12 meses y la conducta sedentaria en estudiantes de medicina de una
universidad privada. Materiales y métodos: estudio transversal analitico, prospectivo observacional, en
el que participaron 167 encuestados. La conducta sedentaria se evalud junto con la actividad fisica, a
través del Cuestionario Mundial sobre Actividad Fisica; mientras que el o1 se midid con el Cuestionario
Nérdico de Kuorinka de Trastornos Musculoesqueléticos. Ademas, se valoraron variables demogréaficas
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Dolor lumbar crénico y la conducta sedentaria en estudiantes universitarios de medicina

y académicas como sexo, edad y ciclo universitario de los participantes. Resultados: se encontré una
frecuencia de o1 del 67.7% y una media de conducta sedentaria de 9.5 horas (ot = 3.04). En el andlisis mul-
tivariado se hallé que para cada hora sentado se aumenta significativamente la probabilidad de padecer
pL (or = 1.17; p = 0.013). Los estudiantes que permanecen de 10 a mas horas sentados/recostados presentan
un aumento de riesgo de padecer b (ora = 4.13; p = 0.001) frente a los que permanecen menos de 10 horas
en estas posiciones. Conclusion: por cada hora en posicion sedente/recostado, aumenta en 15% el odds
ratio de sufrir o1 en los estudiantes, asi como que acumular de 10 a mas horas al dia en posicién sedente/
recostado aumenta significativamente el padecer oL en los ultimos 12 meses.

Palabras clave: dolor lumbar; comportamiento sedentario; estudiantes de medicina; actividad fisica.

Abstract

Introduction: Low back pain is a common condition among medical students, with various risk factors
identified. The aim of the study was to evaluate the association between the presence of low back pain in
the last 12 months (ter) and sedentary behavior in medical students at a private university. Materials and
Methods: A cross-sectional analytical, prospective observational study was conducted with 167 respon-
dents (101 women and 66 men). The main measurements in this study included sedentary behavior and
low back pain in the last 12 months. Sedentary behavior was assessed along with physical activity through
the Global Physical Activity Questionnaire (craQ), while low back pain was measured using the Kuorinka
Nordic Musculoskeletal Questionnaire. In addition, demographic and academic variables such as gender,
age, and academic cycle of the participants were assessed. Results: A frequency of low back pain of 67.7%
and an average sedentary behavior of 9.5 hours (sp = 3.04) were found, 70.1% maintain a healthy level
of physical activity. Greater sedentary behavior was found to be associated with a greater presence of
Lep. In the multivariate analysis, it was found that for each hour seated, the likelihood of suffering rsp
significantly increased (or = 1.17; p = 0.013). Students who remain seated/reclined for 10 or more hours
have an increased risk of suffering low back pain (aor = 4.13; p = 0.001) compared to those who spend
less than 10 hours in these positions. Conclusion: It is observed that for each hour in a seated/reclined
position, the odds ratio of suffering low back pain in students increases by 15%, and accumulating 10 or
more hours a day in a seated/reclined position significantly increases the suffering of low back pain in
the last 12 months.

Keywords: Low back pain; sedentary behavior; medical students; physical activity.

Resumo
Introdugdo: a dor lombar é uma condicdo comum entre os estudantes de medicina, com diversos fatores
de risco identificados. O objetivo do estudo foi avaliar a associagdo entre a presenca de dor lombar nos
ultimos 12 meses (pL) e 0 comportamento sedentdrio em estudantes de medicina de uma universidade
privada. Materiais e métodos: foi realizado um estudo transversal analitico, observacional prospectivo
com 167 respondentes (101 mulheres e 66 homens). As principais medidas neste estudo incluiram o
comportamento sedentdrio e a dor lombar nos ultimos 12 meses. O comportamento sedentdrio foi ava-
liado juntamente com a atividade fisica através do Questionario Mundial sobre Atividade Fisica (crag),
enquanto a dor lombar foi medida usando o questiondrio nérdico de Kuorinka de transtornos muscu-
loesqueléticos. Além disso, foram avaliadas varidveis demograficas e académicas como o sexo, a idade e
o ciclo académico dos participantes. Resultados: foi encontrada uma frequéncia de dor lombar de 67,7%
e uma média de comportamento sedentario de 9,5 horas (or = 3,04), 70,1% mantém um nivel saudavel de
atividade fisica. Um maior comportamento sedentério foi encontrado associado a uma maior presenca
de pr. Na andlise multivariada, verificou-se que para cada hora sentada, a probabilidade de sofrer pL
aumenta significativamente (or = 1,17; p = 0,013). Estudantes que permanecem sentados/reclinados por
10 ou mais horas tém um risco aumentado de sofrer dor lombar (ora = 4,13; p = 0,001) em comparacdo
com aqueles que passam menos de 10 horas nessas posi¢oes. Conclusdo: observa-se que para cada hora
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em posicdo sentada/reclinada, a razdo de chances de sofrer dor lombar nos estudantes aumenta em 15%,
e acumular 10 ou mais horas por dia em posicédo sentada/reclinada aumenta significativamente o sofri-
mento de dor lombar nos ultimos 12 meses.

Palavras-chave: dor lombar; comportamento sedentario; estudantes de medicina; atividade fisica.

Introduccion

1 dolor lumbar, caracterizado por tension muscular o rigidez en la region inferior de la

Eespalda, es un problema creciente, especialmente en los estudiantes de medicina (1-5). Su

prevalencia ha sido vinculada con factores generales como la obesidad, el sobrepeso y los
habitos sedentarios (6-8).

Enlos estudiantes de medicina, estas preocupaciones se amplifican por factores adiciona-
les como el estrés, el sobrepeso-obesidad, las largas horas de estudio en posicion sedente y la
falta de actividad fisica (1,3,4,9), que se suman a las conductas sedentarias ya conocidas. Estas
conductas, definidas como periodos prolongados en posicion sedente o actividades con poco
movimiento, pueden llevar a enfermedades cardiovasculares, lesiones musculoesqueléticas
y aumento de peso (10-12). Previo al ingreso a la universidad, el tiempo extendido en posicion
sedente ya ha demostrado predisponer al desarrollo de dolor lumbar (13). La universidad
agrega desafios adicionales, como el proceso de adaptacion ala vida académica y el incremento
de horas sentado, que agrava aun mas el problema (14). Las consecuencias del dolor lumbar
pueden considerarse tanto a corto plazo, porque afectan la vida académica del estudiante (15),
como a largo plazo en su profesion médica (16).

Dado que en todo el mundo las facultades y estudiantes de medicina estan en aumento
tanto en cantidad como en calidad (17,18), la problematica del dolor lumbar y la conducta
sedentaria adquiere relevancia adicional en este contexto, y noslleva a plantear la investiga-
cion con el objetivo de evaluar esta asociacion en estudiantes de medicina de una universidad
privada de Lima (Peru).

Materiales y métodos

Diserno y ubicacién
Se realiz6 un estudio transversal analitico, prospectivo y observacional en la Universidad
Peruana de Ciencias Aplicadas (urc), sede Villa Chorrillos, Lima (Peru).
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Poblaciéon y muestra

Participaron estudiantes de medicina de la urc, desde el tercer al decimocuarto ciclo de estudios
universitarios que cumplieron con los criterios de seleccion. Se incluyeron estudiantes de
medicina de la urc, incluyendo ambos sexos, matriculados en el semestre 2019-2 y, a su vez,
estudiando dentro de ese ciclo, con una edad igual o mayor a 18 afios. Se excluyeron estudiantes
que autorreportaron antecedentes patoldgicos en la columna vertebral, indicacion de reposo
0 necesidad de ayuda biomecanica, estudiantes que no aceptaron firmar el consentimiento
informado o no culminaron la encuesta y estudiantes de intercambio internacional.

El calculo del tamafio de muestra se determino con el software Epidat 4.2, con una dife-
rencia de medias detectable en horas de posicion sedente entre estudiantes con dolor lumbar
y sin este. Se realiz6 un estudio piloto con 30 estudiantes, empleando un nivel de confianza
del 95 %, una potencia del 80 % y desviaciones esperadas especificas para cada poblacion, lo
que resulté en una muestra estimada de 128 sujetos.

Procedimientos y mediciéon

Seinvito alos estudiantes en dreas comunes y se recolectd informacion mediante tabletas. Se
midio la presencia de dolor lumbar en los ultimos 12 meses con el Cuestionario Nordico de
Kuorinka, validado en estudios anteriores (19-21). La conducta sedentaria se evaluo con el
Cuestionario Mundial sobre Actividad Fisica (cprag), también validado (19,22,23), tomando
medidas de horas al dia sentado en un dia tipico y categorizando en dos grupos: menos de
10y 10 o mas horas al dia, segun hallazgos que indican una asociacion con riesgos de salud
en estos umbrales (19,24).

Las variables potencialmente confusoras incluyeron al sexo, la edad, el ciclo de estudios
universitarios (del tercer al decimocuarto ciclo) y la actividad fisica, medida con el craq. Se
estimaron los equivalentes metabdlicos (METs) por semana y la categorizacion entre personas
activas y no activas segun el cumplimiento de 150 minutos de actividad fisica de intensidad
moderada, 75 minutos de actividad fisica intensa vigorosa y el desarrollo de la actividad fisica
de intensidad moderada y vigorosa que alcance los 600 mETs minutos (25,26).

Analisis estadistico

Se uso el software Stata 16 (StataCorp® Texas, Estados Unidos). En el andalisis descriptivo,
se utilizaron frecuencias absolutas y porcentajes para variables cualitativas, y mediana,
rango intercuartilico, media y desviacion tipica para variables cuantitativas. Para el analisis
bivariado, se emplearon las pruebas de 2, suma de rangos de Wilcoxon y la prueba T de
Student. En el analisis multivariado, se calculd el odd ratio (or) de manera cruda y ajustada
empleando la regresion logistica e integrando solo las variables significativas (p < 0.05) en
el andlisis bivariado.
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Consideraciones éticas

El estudio se adhirié a normas éticas nacionales e internacionales, aplicando consentimientos
informados, y se obtuvo la aprobacién del Subcomité de Etica en Investigacién de la Facultad
de Ciencias de la Salud de la uvrc (Carta 245-10-19-P1162-19).

Resultados

e contactaron a 312 estudiantes de medicina, y de acuerdo con el cumplimiento de los
Scriterios de seleccion, se encuesto a 167 estudiantes de medicina (figura 1), de los cuales
el 60.5% (n = 101) eran mujeres y el 39.9% (n = 66) eran hombres. La mediana de edad fue
de 21 afios, con un rango intercuartilico de 18 a 27 afios. En cuanto al ciclo universitario, la
mediana fue de 6, con un rango intercuartilico de 4 a 10.

Numero de estudiantes
contactados (n = 312)

/ \ No cumplen con criterios

de inclusién (n = 112)

Cumplen con criterios

., 0 No son estudiantes de
de exclusién (n = 29)

medicina (n = 104)
O Presenta antecedentes 0O No son mayores
de patoldgicos (n = 3) de edad (n = 8)
ONo aceptaron
participar (n = 26)

- /

A

Numero de encuestas
realizadas (n = 171)

Encuestas excluidas
(n=4)

0 Excluidos por valores
extremos (n = 4)

Muestra analizada
(n = 167 estudiantes)

Figura 1. Flujograma de participantes

El 67.7% (n = 113) de los estudiantes informé haber experimentado dolor lumbar en
los ultimos 12 meses; mientras que el 32.3% (n = 54) no lo hizo. La conducta sedentaria,
medida con el graQ, mostrd una media de 9.5 horas por dia, con una desviacion tipica de 3.04.
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Se dividio a los estudiantes en dos categorias segun el punto de corte de 10 horas sentados
al dia, con el 13.8% (n = 23) en la categoria de menos de 10 horas y el 86.2% (n = 144) en la
categoria de 10 o mas horas.

En términos de actividad fisica, el 70.1% (n =117) de los estudiantes se clasificaron como
activos, con un consumo metabolico mayor a 600 MeTs por semana, mientras que el 29.9 %
(n=50) fueron clasificados como no activos, con un consumo de 600 MeTs 0 menos. La mediana
del consumo metabolico por semana fue de 980 MeTs, con un rango intercuartilico de 420 a
2400 METs por semana (tabla 1).

Tabla 1. Descripcion de la muestra de estudiantes de medicina seguin variables sociodemograficas y de salud (n = 167)

Variable n (%)
Sexo
Femenino 101 (60.5)
Masculino 66 (40.1)
Edad (aiios)

Mediana-rr 21(18a27)
Ciclo de estudios universitarios

Mediana-rr 6(4al0)

Actividad fisica
Activo (>600 METS) 117 (70.1)
No Activo (<600 METS) 50 (29.9)
Consumo metabélico (MeTs/semana)
(Mediana-ri) 980 (420 a 2 400)
Conducta sedentaria (horas/dia)?
Media-pT 9.5 (3.04)
Conducta sedentaria agrupada
<10 h/dia 23 (13.8)
10 h/dia a mas 144 (86.2)
Dolor lumbar®

Si 113 (67.7)
No 54 (32.3)

n: frecuencia total de personas por categoria; ri: rango intercuartilico; %: frecuencia absoluta; pr: desviacién tipica.

aMedido con el gpaq; Pen los ultimos 12 meses.

En el andlisis de asociacion entre la presencia del dolor lumbar con factores sociodemo-
graficos yla conducta sedentaria se encontraron algunas diferencias significativas en algunas
areas en la comparacion de estudiantes de medicina segun la presencia de dolor lumbar en
los ultimos 12 meses. El sexo mostro una diferencia notable, con el 75.2% de las mujeres
(n=76)y el 56.1% de los hombres (n = 37) que notificaron tener dolor (p = 0.01). La conducta
sedentaria también presento diferencias significativas, con una media de 9.93 horas (desvia-
cion tipica = 3.18) en aquellos con dolor, comparado con 8.68 horas (desviacion tipica = 2.55)
en aquellos sin dolor (p = 0.01). Ademas, hubo una diferencia significativa en la conducta
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sedentaria segun el punto de corte, con un 86.96 % (n = 20) con menos de 10 horas y un 64.6 %
(n =93) con 10 0 mas horas, en relacion con la presencia de dolor lumbar (p = 0.033), segun
se resume en la tabla 2.

Tabla 2. Comparacién de estudiantes de medicina segun presencia de dolor lumbar en los ultimos 12 meses

Caracteristicas Con dolor Sin dolor -
(n [%]) (n [%])
Sexo Femenino 76 (75.2) 25 (24.8) 0.01
Masculino 37 (56.1) 29 (43.9)
Edad (afnos) Mediana-r1 21(19a22) 20(19a22) 0.18»
Ciclo de estudios universitarios Mediana-ri 6(4al10) 6(4al0) 0.50°
Activo 74 (63.2) 43 (36.8) 0.06°
Actividad fisica No activo 39 (78) 11 (22) )
METs (mediana-rr) 840 (400a2160) 1380 (720 a 3200) 0.07°
Conducta sedentaria (h/dia) Media-pr 9.93 (3.18) 8.68 (2.55) 0.01¢
. <10 h/dia 20 (87) 3(@13)
Conducta sedentaria agrupada = o142 4 mas 93 (64.6) 51(354)  0.03°

n: numero total de personas por categoria; p: valor de p ajustado al dolor lumbar y la conducta sedentaria; pr: desviacién tipica; ri: rango
intercuartilico.

2Calculado con con la prueba de y*; ® calculado con la suma de rangos de Wilcoxon; ¢ calculado con la T de Student.

Por otro lado, algunas caracteristicas no mostraron diferencias significativas entre los estu-
diantes con dolor lumbar y sin este. La edad tuvo una mediana similar en ambos grupos, con 21
afios (rango intercuartilico de 19 a 22) y 20 afios (rango intercuartilico de 19 a 22), respectiva-
mente (p = 0.18). El ciclo universitario también fue similar en ambos grupos, con una mediana
de 6 (rango intercuartilico de 4 a 10; p = 0.50). En términos de actividad fisica, aunque no hubo
una diferencia significativa en términos de actividad (p = 0.06), la mediana de mets fue de 840
(rango intercuartilico de 400 a 2160) para aquellos con dolor y 1380 (rango intercuartilico de
720 a 3200) para aquellos sin dolor (p = 0.07), segun se resume en la tabla 2.

El analisis de regresion multivariado mostrd que la conducta sedentaria, medida en horas
ala semana, se asocid significativamente con la presencia de dolor lumbar en los ultimos 12
meses. Por cada hora adicional de conducta sedentaria, se encontré un odds ratio crudo (orc)
de 1.15 (1c95 % = 1.03-1.29; p = 0.014) y un odds ratio ajustado (ora) de 1.17 (1c95 % = 1.03-1.33;
p =0.013), ajustado a sexo, edad y actividad fisica (tabla 3).
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Tabla 3. Analisis de regresion multivariado de dolor lumbar en los tltimos 12 meses y conducta sedentaria

Caracteristicas ORC 1c95 % P ORA 1c 95 % 7

Conducta sedentaria horas/dia  1.15 1.03-1.29 0.014 1.17 1.03-1.33 0.013
<10 h/dia Referencia, 1 Referencia, 1

Conducta sedentaria agrupada Il;)é};/dla A 400 176.9.47 0.001 413 1.73-9.91 0.001

oRrc: odds ratio crudo; ora: odds ratio ajustado al sexo, actividad fisica; 1c?5: intervalo de confianza al 95%; p: valor de p obtenido mediante
regresion logistica.

Ademas, cuando se comparo la conducta sedentaria segun el punto de corte de 10 horas,
aquellos que informaron 10 o mas horas presentaron un orc de 4.09 (1c95 % = 1.76-9.47) y un
orade 4.13 (1c95% = 1.73 - 9.91), en comparacion con la categoria de referencia de menos de
10 horas (p = 0.001), segun se resume en la tabla 3.

Discusion
uestros resultados encuentran una asociacion significativa entre la presencia de dolor lum-
Nbar y la conducta sedentaria en estudiantes de medicina. Los que reportaron dolor lumbar
tuvieron en promedio 1.25 horas mas en posicidn sedente que aquellos sin dolor (p = 0.01).
Ademads, encontramos que cada hora adicional en posicion sedente aumenta la probabilidad
de desarrollar dolor lumbar en un 17% (or = 1.17; 1c95 % = 1.03-1.33; p = 0.013), ajustando por
sexo, edad y actividad fisica. Aquellos con mas de 10 horas en posicion sedente incrementa-
ron significativamente la probabilidad de dolor lumbar (or =4.13; 195 % = 1.73-9.91; p = 0.001).

Estos hallazgos estdn en linea con algunos estudios previos que han explorado la relacion
entre la conducta sedentaria y el dolor lumbar en el personal de salud (or = 3.58; 1c95 % =
2.55-5.03) (7). Sin embargo, también existen investigaciones que no han encontrado esta aso-
ciacion (or = 1.29;1c95 % = 0.87-1.91) (27), y otros que mencionan una asociacion con mas de
2 horas sentado (or = 1.86; 1¢95 % = 1.29-2.69) (28), 1o cual podria deberse a diferencias meto-
doldgicas o poblacionales que merecen una investigacion futura.

Adicionalmente, identificamos una asociacion significativa entre el sexo femenino y el
dolor lumbar (p = 0.01). Esto respalda estudios previos como el realizado por Schwertner en
Brasil (29), y podria estar relacionado con diferencias en los sistemas enddgenos de inhibicion
del dolor y la influencia de las hormonas sexuales en las mujeres (30,31).

En nuestro estudio, las personas categorizadas como activas, basadas en la cantidad de
METS, mostraron una tendencia a menor presencia de dolor lumbar comparadas con las no
activas. Y aunque esta observacion no resulto estadisticamente significativa, es coherente
con un estudio previo realizado en estudiantes de nutricion de la misma institucion (32).
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Por otro lado, es importante destacar que otros estudios han encontrado una relacion
inversa entre la intensidad de la actividad fisica y la presencia de dolor lumbar (33,34). Estos
hallazgos sugieren que una mayor intensidad de actividad fisica podria correlacionarse con una
menor incidencia de dolor lumbar. Esto podria implicar que la actividad fisica desempefia un
papel protector contra el dolor lumbar en los pacientes evaluados en distintos niveles de
atencion (35,36).

Nuestro estudio tiene varias fortalezas, como el uso de cuestionarios validados y el ajuste
a potenciales variables confusoras mediante un analisis multivariado. Sin embargo, las limita-
ciones incluyen el disefio transversal, que impide establecer causalidad, y1a poblacion limitada
a una universidad, lo cual puede afectar la generalizacion de los resultados.

En conclusion, nuestros hallazgos subrayan la importancia de la conducta sedentaria como
factor asociado al dolor lumbar en los ultimos 12 meses en estudiantes de medicina. Esto tiene
implicancias para la prevencion y podria informar intervenciones dirigidas a reducir la expo-
sicion a la conducta sedentaria en este grupo. La investigacion futura podria explorar estos
resultados en una muestra mas amplia y a través de un disefio longitudinal para comprender
mejor la causalidad.
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