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Resumen

En la practica diaria de los estudiantes de la Carrera de Kinesiologia y Fisiatria,
se adquieren conocimientos y habilidades orientadas a la promocién de la salud,
prevencion de la discapacidad y restablecimiento de la funcionalidad de los pacientes.
Sin embargo, durante el cursado, pueden encontrarse expuestos a factores que
favorecen a la aparicion de alteraciones posturales, entre ellos los habitos sedentarios
y los bajos niveles de actividad fisica. En este contexto, el presente estudio tuvo como
objetivo establecer la relacién entre el tipo de postura, el nivel de actividad fisica y los
habitos sedentarios en estudiantes de la Licenciatura en Kinesiologia y Fisiatria de la
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional de Entre Rios, sede

Villaguay.

Se realizd un estudio descriptivo de caracter transversal, de tipo cuantitativo y
prospectivo, con una muestra de 20 estudiantes que se encontraban cursando el
tercer y cuarto afio de la carrera. Para la evaluacién del tipo de postura se utilizo el test
de la plomada, evaluando los planos sagital y frontal, mientras que el nivel de actividad
fisica se determiné mediante el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) y
los habitos sedentarios fueron evaluados aplicando el Sedentary Behaviour
Questionnaire—Short Version (SBQ-s). Los datos obtenidos fueron analizados
mediante estadistica descriptiva utilizando el software Jamovi, considerando un nivel

de significancia de p < 0,05.

Los resultados no evidenciaron asociaciones estadisticamente significativas
entre el tipo de postura y los habitos sedentarios, como asi también entre el tipo de
postura y el nivel de actividad fisica. Asimismo, no se observo una relacion significativa
entre el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios, del mismo modo entre el
sexo y el tipo de postura. En relacién con las variables sociodemograficas, la edad fue
la Unica variable que mostré una asociacién significativa con el tipo de postura; sin
embargo, las comparaciones por pares no evidenciaron diferencias significativas entre

grupos especificos.

En conclusién, en la poblacion estudiada no fue posible demostrar una relacion
entre el tipo de postura, el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios. Los
resultados sugieren que la interaccion entre estas variables constituye un fendmeno

complejo, probablemente influenciado por multiples factores. En este sentido, el



presente estudio aporta informacién sobre una poblacién especifica y constituye un

antecedente para futuras investigaciones.



Introduccién

Una "postura eficiente" que surge de una correcta alineacién articular de cada
una de las cadenas biocinematicas, requiere de un minimo gasto energético dejando
ausente la fatiga muscular, el dolor y la sensacion de incomodidad corporal; por tanto,
la postura es mala cuando es ineficaz, es decir, cuando no consigue cumplir la
finalidad para la cual esta destinada, produciendo un gasto energético innecesario

para mantener el equilibrio (Bricot B,1998).

Las alteraciones posturales son aquellos desequilibrios del sistema
musco-esquelético, cuando éste se encuentra en actividad o en reposo, provocando
cansancio y/o dolor, a causa de problemas congénitos, genéticos, infecciosos, como
también puede ser producida por malos habitos posturales (Andrea
Alvarado-Katherine Idrovo, 2010).

Es entonces a partir de la adopcidén continua y sostenida de esquemas
corporales inadecuados es cuando aparecen los problemas de alineacion segmentaria
que derivan en desajustes posturales que, al no ser corregidos a tiempo, pueden
desencadenar deficiencias en los diferentes sistemas corporales, haciendo al cuerpo

humano mas propenso a presentar molestias osteomusculares (Clay y Pounds, 2004).

Se considera que a lo largo de la etapa universitaria los estudiantes se
encuentran expuestos constantemente a estos factores de riesgo que pueden en
muchas ocasiones, convertirse en lesiones musculoesqueléticas debido a una mala

higiene postural.

Estudios recientes llevados a cabo en poblacién estudiantil reportan prevalencia
por arriba del 90% del total con una o mas alteraciones posturales, siendo los
desbalances en hombro y pelvis de las mas frecuentes, asi como hiperlordosis lumbar
en conjunto con la protrusion abdominal, unicamente en uno de los estudios se asocia

el dolor a la postura con un 43% (Andrea Alvarado-Katherine Idrovo, 2010).

Otros estudios realizados que tienen como poblacion universitarios, sostienen
que las alteraciones posturales afectan a un gran porcentaje de esta poblacion,
con prevalencias entre el 30% y el 70%, dependiendo del periodo de tiempo
analizado, la localizacion corporal y el tiempo de evolucion del dolor (Cakmak y col.,
2004).

No se evidencian investigaciones realizadas a los estudiantes que concurren a la

Facultad de Ciencias de la Salud en la ciudad de Villaguay relacionadas al



conocimiento que tienen de conceptos importantes como: postura eficiente e higiene
postural, factores de riesgo y consecuencia de las alteraciones posturales. Si bien la
inactividad fisica y los habitos sedentarios son reconocidos como factores
predisponentes a alteraciones posturales no se tiene conocimiento del nivel de
actividad fisica que presentan los estudiantes de dicha facultad ni sus habitos

sedentarios.

Existen investigaciones que afirman que la actividad fisica resulta muy
beneficiosa para reducir riesgos de enfermedades no transmisibles como lo son la
hipertension arterial, la enfermedad coronaria, la diabetes y los accidentes
cerebrovasculares, pero ninguna hace mencion de los beneficios de la misma en

relacion a la postura (Organizacion Panamericana de la Salud, 2019).

De lo expuesto anteriormente surge la necesidad de analizar la relacion existente
entre el tipo de postura y el nivel de actividad fisica en funcion de los habitos
sedentarios de los estudiantes que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud en

la ciudad de Villaguay, provincia de Entre Rios durante el afio 2026.



Planteamiento del problema

Pregunta general

¢, Qué relacién existe entre el tipo de postura y el nivel de actividad fisica en
funcién de los habitos sedentarios de los estudiantes que concurren a la Facultad de
Ciencias de la Salud en la ciudad de Villaguay, provincia de Entre Rios durante el afio
20267

Preguntas especificas

¢Como influyen los habitos sedentarios sobre el tipo de postura de los

estudiantes que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud?

¢, Como influye el nivel de actividad fisica en el tipo de postura de los estudiantes

que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud?

¢ Qué relacion existe entre el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios de

los estudiantes que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud?

¢,Como influye la edad y el sexo en el tipo de postura de los estudiantes que

concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud?
Objetivo general

Establecer la relacién que existe entre el tipo de postura y el nivel de actividad
fisica en funcion de los habitos sedentarios de los estudiantes que concurren a la
Facultad de Ciencias de la Salud en la ciudad de Villaguay, provincia de Entre Rios

durante el afio 2026.
Objetivos especificos

Identificar cémo influyen los habitos sedentarios sobre el tipo de postura de los

estudiantes que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud.

Establecer cédmo influye el nivel de actividad fisica en el tipo de postura de los

estudiantes que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud.

Determinar qué relacion existe entre el nivel de actividad fisica y los habitos

sedentarios de los estudiantes que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud.

Analizar la influencia de la edad y el sexo en el tipo de postura de los estudiantes

que concurren a la Facultad de Ciencias de la Salud.



Justificacion

Dicha investigacion surge de una preocupaciéon creciente en el ambito de la
kinesiologia en la Facultad de Ciencias de la Salud en la ciudad de Villaguay: los
desajustes posturales debido a la adopcion continua y sostenida de esquemas
corporales inadecuados que pueden presentar los futuros Licenciados en Kinesiologia
y Fisiatria antes de comenzar su practica profesional. Estos desequilibrios pueden
predisponer a lesiones musculoesqueléticas, afectar su calidad de vida durante su
paso por la Facultad y reducir la longevidad de sus carreras profesionales. Por lo
tanto, es crucial implementar un programa de control postural para esta poblacion
relativamente sana durante el periodo universitario. El objetivo de este estudio es
analizar el tipo de postura de cada estudiante y su relacion con el nivel de actividad

fisica, considerando los habitos sedentarios (Clay y Pounds, 2004).

Varios autores sefalan que es frecuente dentro del ambito de la kinesiologia un
alto riesgo de desarrollar afecciones musculo-esqueléticas ya que se ha encontrado
una asociacion con la exigencia fisica, tareas intensas y repetitivas en la practica

clinica (Sharan y Ajeesh, 2012).

Al retroalimentar a los estudiantes con los datos obtenidos, se buscara que
comprendan la importancia de una evaluacion postural y los beneficios que conlleva
una adecuada alineacion postural no solo para mejorar su desempefio en las
actividades de la vida diaria sino también como prevencién en su futura practica

profesional.



Marco teorico
Postura:

Kendall define la postura como “la composicién de las posiciones de todas las

articulaciones del cuerpo humano en todo momento” (Kendall’s,2005).

La postura correcta se define como aquella que no sobrecarga la columna ni a
ningun otro elemento del aparato locomotor. Por el contrario se denomina postura
viciosa a aquella que implica una sobrecarga de las estructuras dseas, tendinosas,
musculares, vasculares, entre otras, generando un desgaste en el organismo de
manera permanente, en uno o varios de sus elementos, afectando sobre todo la
columna vertebral. En este sentido la postura arménica se entiende como la posicion
mas cercana a la correcta que cada persona puede conseguir, segun sus posibilidades

individuales en cada momento y etapa de su vida” (Agudelo, 2013).

En consecuencia, al referirnos a una postura correcta hacemos alusién a la
alineacion del cuerpo con una maxima eficacia fisiolégica y biomecanica que minimice
los esfuerzos y las tensiones realizadas por el sistema de soporte a causa de la
gravedad. En esta condicién, la linea gravitatoria pasa a través de los ejes de todas
las articulaciones alineando verticalmente los segmentos corporales. Asimismo, dicha
linea pasa a través del centro de gravedad localizado sobre la segunda vértebra sacra.
Por otra parte, para una adecuada valoracion postural resulta fundamental considerar
el equilibrio de los tejidos blandos, asi como su fuerza y longitud ya que un
desequilibrio de las fuerzas entre las estructuras puede ser el origen de los defectos
posturales (Palmer y Epler, 2002). Desde el punto de vista biomecanico, una adecuada
alineacion postural permite una distribucion equilibrada de las cargas sobre las
distintas estructuras del cuerpo, disminuyendo el gasto energético y evitando la
sobrecarga de musculos y articulaciones. Por el contrario, las alteraciones en la
alineacion generan compensaciones que incrementan el estrés mecanico sobre los
tejidos, favoreciendo la aparicion de fatiga y disfunciones musculoesqueléticas
(Kendall, 2005; Neumann, 2010).

En este sentido, la postura no depende unicamente de la alineacién pasiva de
los segmentos corporales, sino que es el resultado de la interaccion entre el sistema
musculoesquelético y el sistema nervioso central. Este ultimo regula el tono muscular
u orientacion del cuerpo en el espacio a través de mecanismos de control postural y
propiocepcion, permitiendo mantener el equilibrio y la estabilidad en las distintas

posiciones (Shumway-Cook y Woollacott, 2017).



La postura se encuentra determinada por el equilibrio entre diferentes grupos
musculares que actian de manera coordinada. Cuando existe un desequilibrio entre
musculos agonistas y antagonistas, ya sea por acortamiento o debilidad, se producen
alteraciones en la alineacién corporal que pueden mantenerse en el tiempo y generar

patrones posturales disfuncionales (Kendall,2005).

En la actualidad, la postura es entendida no sélo como una posicion estatica
ideal, sino como un proceso dinamico que se adapta continuamente a las demandas
funcionales del individuo (Claus y col.,2009). En este sentido, la capacidad de variar
las posiciones corporales y evitar posturas mantenidas en el tiempo resulta
fundamental para el adecuado funcionamiento del sistema musculoesquelético
(O’Sullivan y col.,2012).

Las posturas sostenidas, especialmente en sedestacion prolongada, pueden
generar un aumento de las tensiones mecanicas sobre la columna vertebral y
estructuras asociadas, favoreciendo la aparicion de molestias y alteraciones posturales
(American Physical Therapy Association, 2019). En este sentido, diferentes
investigaciones biomecanicas sefialan que la postura sedente prolongada favorece
una disminucién de la lordosis lumbar y un aumento de la cifosis toracolumbar,
especialmente durante tareas académicas o actividades realizadas frente a la
computadora por periodos prolongados (Cho y col., 2023). Asimismo, la permanencia
prolongada en sedestacion se asocia con un incremento de la actividad muscular
lumbar y cervical, lo que podria favorecer la aparicién de fatiga muscular y trastornos
musculoesqueléticos, particularmente dolor lumbar y cervicalgia (Makhsous y col.,
2009).

Por ello, en poblaciones como los estudiantes universitarios, caracterizadas por
largas jornadas en posiciones estaticas, la postura adquiere un rol relevante en

relacion con la salud y la funcionalidad.
Evaluacion postural:

Si bien la evaluacion postural se basa tradicionalmente en modelos estaticos, es
fundamental considerar que el ser humano es esencialmente dinamico, por lo que la
postura debe entenderse como un proceso en constante adaptacion de las demandas

funcionales y del entorno (Kendall’s,2005).

Una adecuada evaluacion postural tiene como objetivo principal detectar los
desalineamientos posturales de manera precoz, ya que dicha desarmonia afectara

directamente a nuestro aparato locomotor causando aumento de tensién y estrés.



Para llevar a cabo dicha evaluacién, es necesario que el paciente adopte una
posicion anatémica estandarizada. En esta posicion la columna vertebral presenta sus
curvaturas fisioldgicas normales, los miembros inferiores se encuentran alineados y la
cabeza se mantiene erguida lo que hace que el peso del cuerpo sea distribuido

equilibradamente (Kendall’s,2005).

Asimismo se recomienda que la persona evaluada presente el minimo de ropa
posible, con el fin de facilitar la identificacion de los reparos anatomicos. Debe
colocarse con los brazos relajados al costado del cuerpo, los talones juntos, con una

apertura entre pies de 30 grados y mirando al frente.

Existen diversas metodologias para la evaluacion de la postura estética, una de
ellas es el test de la plomada, que emplea una linea vertical de referencia para
comparar la alineacion de distintos puntos anatdomicos del sujeto con respecto a un
modelo ideal, permitiendo identificar desviaciones en los planos sagital y frontal
(Kendall’s, 2005).

Otra herramienta util en la evaluacion postural es el goniometro, un instrumento
de medicién con forma de semicirculo o circulo graduado en 180° o 360°, utilizado
para medir o construir angulos, en este caso se mide de manera objetiva los rangos
articulares. Para esto es necesario tener conocimiento de las posibilidades normales

de movimiento en los tres planos de cada articulacién (Mercado y col., 2008).

Segun Kendall, la alineacion postural puede clasificarse en cuatro tipos
principales: alineacion ideal, postura cifolordédtica, postura de espalda recta (flat back)
y postura de espalda arqueada (sway back). Esta clasificacion se basa en la
observacion de las curvaturas fisioldgicas de la columna vertebral, la posicidon de la
pelvis y la relaciéon de los distintos segmentos corporales con la linea de gravedad
(Kendall’s, 2000).

La alineacion ideal se caracteriza por el mantenimiento de las curvaturas
fisiologicas normales de la columna vertebral, la pelvis se encuentra en una posicion
neutra y los segmentos corporales conservan una adecuada relacion con la linea de
plomada, permitiendo un equilibrio entre las estructuras musculares y 6seas, por lo

tanto una distribucion eficiente de las cargas corporales.

La postura cifolordética es representada con aumento de la cifosis toracica y de
la lordosis lumbar, asociado a una inclinacion anterior de la pelvis. Ademas, suele
observarse una protraccion de la cabeza, hombros adelantados y una mayor

prominencia abdominal. Segun Kendall, esta postura implica modificaciones en la
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longitud y la tensidon de distintos grupos musculares, lo que repercute en el

alineamiento general del cuerpo.

La postura de espalda recta (Flat Back) presenta una disminucion de la lordosis
lumbar y una inclinacién de la pelvis hacia atrds. Asimismo, puede observarse un
aplanamiento del tronco. En consecuencia, se modifica la capacidad de la columna

para absorber las cargas mecanicas y mantener el equilibrio postural.

Por ultimo, la postura de espalda arqueada (Sway Back) se distingue por la
inclinacion anterior de la pelvis y las caderas con respecto al tronco, acompanado de
una retroversion pélvica, una disminucién de la lordosis lumbar y un aumento de la
cifosis toracica. En este patron, la cabeza suele proyectarse hacia adelante y las
rodillas tienden a la hiperextension, generando alteraciones en la distribucion del peso

corporal y en la accion de los musculos estabilizadores.

Estos cuatro patrones descritos por Kendall constituyen una herramienta
fundamental para la evaluacién de la alineacion corporal, ya que permiten identificar
alteraciones posturales y comprender las adaptaciones musculoesqueléticas

asociadas a cada una de ellas.

Actividad fisica:

Se reconoce como actividad fisica a cualquier movimiento corporal producido por
la contraccion de los musculos esqueléticos con el consiguiente consumo de energia
(Organizacion Mundial de la Salud, 2020).

En este sentido, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el ejercicio
es una subcategoria de la actividad fisica que se caracteriza por ser planificada,
estructurada y repetitiva, con el objetivo de mejorar o mantener uno o mas
componentes de la condicién fisica. Hace referencia, principalmente, a la actividad
realizada durante el tiempo de ocio con el fin de optimizar la forma fisica, el
rendimiento fisico o la salud. Dentro de este marco, se distinguen distintos tipos de
ejercicio. Por un lado, el ejercicio orientado al fortalecimiento muscular el cual genera
tracciones en puntos especificos de insercion en los huesos del aparato locomotor.
Estas fuerzas de tensidn estimulan el crecimiento 6seo y contribuyen a aumentar la
fortaleza de dicho tejido. Ejemplos de este tipo de ejercicio incluyen correr, saltar la
cuerda o levantar pesas. Por otro lado, el ejercicio funcional constituye otro tipo de
ejercicio, enfocado en mejorar la capacidad de realizar movimientos cotidianos de

manera eficiente. Este tipo de entrenamiento favorece el desarrollo de la fuerza del
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tren inferior, el equilibrio, la movilidad articular y el control motor. Ambos tipos de
ejercicio contribuyen de manera significativa a la mejora de la salud (Organizacion
Mundial de la Salud, 2020).

La actividad fisica regular se define como el ejercicio dinamico que hace
intervenir a grandes grupos musculares durante al menos 20 minutos, tres veces por
semana, con intensidad del 60% del consumo maximo de oxigeno. Esta es una de las
formas mas sencillas de mejorar la salud y mantenerse sano. Tiene la facultad de
prevenir y controlar ciertas enfermedades, como: padecimientos cardiovasculares,
diabetes, obesidad y osteoporosis. La actividad fisica aumenta la energia y ayuda a
reducir el estrés, las concentraciones altas de colesterol y la tension arterial. También,
disminuye el riesgo de padecer ciertos tipos de cancer, especialmente el de colon
(Zieske y col.,2002).

Lo recomendado para adultos entre 18 y 64 anos es acumular entre 150 a 300
minutos de actividad fisica aerdbica a intensidad moderada o bien, entre 75 a 150

minutos a intensidad vigorosa (Organizacion Mundial de la Salud, 2020).

Segun datos epidemiologicos a nivel mundial 1 de cada 4 adultos no realiza los
150 minutos de actividad fisica de moderada intensidad recomendados por la OMS. A
nivel mundial el sexo femenino es menos activo (32%) en comparacién con el sexo

masculino (23%). (Organizacién Panamericana de la Salud, 2019).

La inactividad representa entre un 1% y un 3% de los costos nacionales en
atencion meédica sin contar costos asociados a trastornos musculoesqueléticos

(Organizacion Panamericana de la Salud,2019).

Por otro lado, segun diversos estudios realizados en estudiantes universitarios,
entre el 30% y el 60% de ellos son insuficientemente activos, encontrandose incluso
tasas de prevalencia de inactividad fisica que oscilan entre el 35% y el 89% en paises
europeos (Haase y col., 2004; Irwin, 2004). En concordancia con estos hallazgos,
revisiones sistematicas mas recientes senalan que aproximadamente entre el 40% vy el
50% de los universitarios no alcanzan los niveles recomendados de actividad fisica,
atribuyendo esta situacion principalmente a las exigencias académicas, la falta de
tiempo y el aumento de conductas sedentarias asociadas a la vida universitaria (Brown
y col., 2024; Kljajevi¢ y col., 2022).

La incorporacion de actividad fisica regular constituye una estrategia eficaz para
disminuir el comportamiento sedentario asociado a las actividades académicas en

poblacion universitaria. Las revisiones sistematicas indican que las actividades mas
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recomendadas en esta poblacion incluyen ejercicio aerébico moderado, entrenamiento
de fuerza y la interrupcion frecuente de periodos prolongados en posicion sedente

(Moreno-Arrebola y col., 2018; Mella-Norambuena y col., 2019).

Asimismo, investigaciones recientes evidencian que interrumpir el tiempo
prolongado sentado mediante breves periodos de movimiento contribuye a reducir la
conducta sedentaria y favorecer la salud fisica de los estudiantes universitarios
(Kellner & Faas, 2023).

En concordancia con ello, los estudios destacan la importancia de promover
habitos de actividad fisica regular dentro de esta poblacién, debido a los elevados
niveles de sedentarismo presentes durante la vida académica (Moreno-Arrebola y col.,
2018; Mella-Norambuena y col., 2019).

Flexibilidad:

La flexibilidad puede ser definida como la capacidad intrinseca de los tejidos
corporales que determinan el maximo rango de movimiento sin restricciones ni dolor,
influenciada por musculos, tendones, ligamentos, estructuras éseas, tejido graso, piel,
y tejido conectivo, influenciada también, por otros factores como el nivel o tipo de
actividad, la temperatura, sexo, edad, y la articulacién involucrada, siendo una de las
mayores cualidades fisicas para el rendimiento deportivo, es considerada un

componente fundamental en la condicion fisica del deportista (Platonov, 2001).

Se distingue la flexibilidad activa y la flexibilidad pasiva. La flexibilidad activa es
la capacidad para ejecutar movimientos de gran amplitud mediante la accion de los
musculos que rodean la articulacion correspondiente. La flexibilidad pasiva es la
capacidad para lograr la mayor movilidad articular bajo la accion de fuerzas externas.
Los indices de flexibilidad pasiva siempre son mas altos que los de flexibilidad activa,
pero si bien existe esta diferencia no son muy grandes entre una y otra (Platonov,
2001).

Es importante tener en cuenta la flexibilidad muscular ya que la misma, como ya
se ha dicho puede prevenir lesiones, ademas mantener un buen trabajo de la
flexibilidad puede ayudar a aumentar la circulacion sanguinea, eliminando mas
facilmente los desechos producidos en el ejercicio y aliviar, por ejemplo, el dolor
muscular tardio. Ademas de prevenir la fatiga mediante eliminacion de la presiéon de
los musculos que trabajan, a través de una buena flexibilidad en los musculos

antagonistas, por ultimo, se puede agregar que la buena flexibilidad ayuda a aumentar
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el ROM, disminucién de la rigidez, previene acortamiento muscular, entre otros
beneficios (Walker, 2010).

En relacion con la evidencia cientifica actual, el entrenamiento de la flexibilidad,
principalmente a través de ejercicios de estiramiento, ha demostrado ser efectivo para
mejorar el rango de movimiento articular y movilidad funcional en diferentes

poblaciones (Behm y col.,2016).

No obstante, la literatura destaca que sus beneficios son mayores cuando se
integra junto con el entrenamiento de la fuerza y la resistencia, formando parte de una

abordaje integral del ejercicio fisico (ACSM, 2021).

Diversos estudios sefialan que los periodos prolongados en posicidn sedente
pueden generar alteraciones musculoesqueléticas asociadas con disminucién de la
flexibilidad y movilidad funcional. En poblacion joven y universitaria, el aumento del
tiempo sedentario se ha relacionado con menor extensibilidad de isquiotibiales,
reduccion de la movilidad lumbopélvica y aumento de la rigidez musculoesquelética
(Muyor y col., 2014; Yildinm., 2019). Asimismo, permanecer sentado durante largos
periodos favorece adaptaciones posturales y acortamientos musculares que podrian

afectar la movilidad lumbar y de cadera (O’Sullivan y col., 2012).
Sedentarismo:

Se define al “sedentario” como la persona que no realiza al menos 30 min
de ejercicio en la mayoria de los dias de la semana o aquel que no gasta
mas de 600 equivalentes metabdlicos METs/min semanales. De igual forma, se
considera sedentarismo, cualquier actividad fisica que consuma menos de 1,5
equivalentes metabdlicos (METs), tales como permanecer sentado, ver television,

utilizar el computador, leer o dormir (Crespo-Salgado y Col.,2015).

Por otro lado, resulta importante diferenciar el concepto de sedentarismo del de
inactividad fisica. Mientras que la inactividad fisica hace referencia al incumplimiento
de las recomendaciones minimas de actividad fisica establecidas para la salud, el
sedentarismo se relaciona especificamente con el tiempo destinado a actividades de
bajo gasto energético realizadas en posicion sentada o reclinada. De esta manera, una
persona puede cumplir con los niveles recomendados de actividad fisica y, aun asi,
presentar conductas sedentarias prolongadas a lo largo del dia (Tremblay y col.,
2017).
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De acuerdo a cifras de la OMS, el sedentarismo constituye el cuarto factor de
riesgo de mortalidad mas importante a nivel mundial, siendo superado por la
hipertension, el consumo de tabaco y niveles elevados de glucosa en sangre. El
sedentarismo es un problema a nivel mundial, ya que las sociedades actuales se
caracterizan por sustituir el tiempo libre el cual deberian dedicar a la practica de
actividad fisica, por el uso de tecnologias (television, computadora, tablet, celular,
Internet, redes sociales, entre otros), lo que recientemente se ha denominado como
“sedentarismo tecnolégico”, y que tiene presencia importante, tanto en los hogares

como en los recintos educativos de nivel universitario (Bauer y col.,2011).

Los efectos de la conducta sedentaria sobre la salud han sido ampliamente
documentados. En poblacion universitaria, un mayor tiempo en posicion sedente se ha
asociado con niveles elevados de malestar fisico y somnolencia, asi como con
alteraciones fisiolégicas, entre ellas el aumento de marcadores proinflamatorios.
Asimismo, se ha vinculado con un mayor riesgo de desarrollar enfermedades como la

diabetes mellitus y la enfermedad cardiovascular (Janampa-Apaza y col.,2021).

En relacion con la salud mental, el sedentarismo, se ha asociado con diversas
consecuencias negativas, tales como niveles elevados de estrés, ansiedad y sintomas
depresivos. En estudiantes universitarios, estas implicancias pueden verse acentuadas
debido a las exigencias académicas, la limitacion de tiempo y la adopcién de habitos
poco saludables caracteristicos de esta etapa. Asimismo, la ausencia prolongada de
movimiento no solo impacta en el bienestar emocional, sino que también puede afectar
funciones cognitivas relevantes, como la atencién, la memoria y la capacidad de

regulacion emocional (Santillan-Murillo y col.,2025).

En este contexto, la practica regular de actividad fisica surge como una
estrategia fundamental para contrarrestar los efectos negativos del sedentarismo.
Diversas investigaciones han demostrado la existencia de una relacién positiva entre
la actividad fisica sostenida y la mejora de la salud general, evidenciando beneficios
tanto a nivel fisico como psicolégico (Valencia-Peris y Rodriguez, 2013). No obstante,
multiples estudios indican que las conductas sedentarias se instauran desde edades
tempranas y, en ausencia de intervenciones oportunas, tienden a mantenerse o incluso
incrementarse a lo largo del ciclo vital, consolidandose como un factor de riesgo
significativo para el desarrollo de enfermedades crénicas no transmisibles (Gomez y

Damasceno, 2005).

Habitos sedentarios:
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Los habitos sedentarios hacen referencia al conjunto de conductas cotidianas
caracterizadas por un bajo gasto energético, realizadas principalmente en posicion
sentada o reclinada durante periodos prolongados. Estas conductas incluyen
actividades como el tiempo frente a pantallas, el uso de dispositivos electronicos, la
lectura, el estudio y otras actividades de ocio pasivo (Tremblay y col., 2017;

Crespo-Salgado y col., 2015).

En la poblacion universitaria, gran parte de las actividades académicas se
desarrollan en posicidon sedente, incluyendo la asistencia a clases tedricas, la lectura,
la elaboracion de trabajos practicos, el estudio independiente y la utilizacion de
dispositivos electronicos con fines educativos. En este contexto, los habitos
sedentarios no se relacionan unicamente con el tiempo de permanencia dentro del
ambito institucional, sino también con el tiempo destinado fuera de éste a actividades
académicas y recreativas realizadas en posicion sentada. Diversas investigaciones
han sefalado que las exigencias propias de la vida universitaria favorecen el
incremento de conductas sedentarias mantenidas durante periodos prolongados y
continuos (H. Q. Chim y col., 2020).

Los habitos sedentarios en estudiantes universitarios también se han relacionado
con modificaciones en la organizacion de las rutinas diarias y en los patrones de
movimiento durante la jornada académica. Los estudiantes suelen alternar periodos
extensos de sedestacion con escasas pausas activas, especialmente durante épocas
de examenes o0 alta demanda académica. Esta disminucion de interrupciones del
tiempo sedentario favorece la permanencia prolongada en posturas mantenidas y una

menor variabilidad motora a lo largo del dia (Chim y col., 2020; Castro y col., 2018).

Ademas, resulta importante considerar que, durante las actividades académicas,
suelen presentarse condiciones ergondmicas deficientes, tales como la utilizacion de
mobiliario no adaptado, la incorrecta disposicién de pantallas y superficies de trabajo,
asi como el uso prolongado de computadoras y otros dispositivos electronicos. Estas
situaciones pueden limitar la variabilidad postural y favorecer patrones de sedestacion
sostenida, incrementando la demanda estatica sobre musculos estabilizadores y
estructuras articulares. Dichas condiciones adquieren especial relevancia en
estudiantes universitarios debido a la cantidad de tiempo que dedican diariamente al
estudio y a la realizacién de tareas frente a dispositivos electronicos (Kwon y col.,
2018; Cho y col., 2023).

En relacion con esta exigencia académica, diversos estudios han sefialado su

impacto sobre los habitos de los estudiantes. A medida que aumentan las demandas y
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responsabilidades universitarias, disminuye la practica y el nivel de actividad fisica,
situacién que podria explicarse por la reduccion del tiempo disponible para actividades
recreativas y de ocio activo. De esta manera, la combinacion entre elevados habitos
sedentarios y bajos niveles de actividad fisica podria constituir un factor predisponente
para la aparicion de alteraciones posturales y molestias musculoesqueléticas en la

poblacion estudiantil (Rangel Caballero y col.,2015).

En definitiva, los habitos sedentarios pueden consolidarse como conductas
aprendidas y repetidas de manera cotidiana, persistiendo a lo largo del tiempo si no se
implementan estrategias de prevencion o promocion de habitos saludables. Esto
adquiere especial importancia en poblacion universitaria, debido a que los
comportamientos adoptados durante esta etapa pueden mantenerse posteriormente
en la vida adulta (Hallal y col., 2012; Gomez y col., 2005).
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Estado del arte

En una investigacion realizada por alumnos de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Auténoma de Querétaro, Ciudad de México en el afio 2019 se estudio la
prevalencia de las alteraciones posturales en universitarios inscriptos al programa
SUSalud-UAQ. De la base de datos del programa SUSalud-UAQ del area de
fisioterapia del periodo Enero 2017- Diciembre 2018 se obtuvieron 2806 expedientes
los cuales fueron analizados, se clasificd la informacion a través de la evaluacion
postural con el instrumento Daniels y Worthingham. Segun los resultados obtenidos el
51% del total menciond presentar dolor asociado a la postura. Las alteraciones
posturales mas frecuentes fueron: elevacion de alguno de los hombros 86.0%, cabeza
hacia delante 67.9%, hiperextension de rodillas 56.7%, mala alineacién de los
miembros inferiores 51.5% y aumento de la curvatura lumbar 46.5%, siendo parrilla

costal anémala la menos frecuente con 3% (Arteaga y col.,2023).

En esta misma linea, en el ano 2016 ltzayana Li Cardenas Bejarano, Modnica
Alexandra Ortiz Lozano y Gina Marcela Pacheco Ramos caracterizaron las variables
que influyen en la actitud postural en los estudiantes del colegio Siervas de San José.
Se analizaron variables de gran interés como: actitud postural, nimero de horas en
posicion sedente, numero de horas de actividad fisica y peso de la maleta; ademas se
tuvieron en cuenta las caracteristicas antropométricas. Obtuvieron como resultado que
la poblacion objeto de estudio mantenia una inadecuada actitud postural,
predominando inclinacién de tronco, flexion de cuello, columna y de rodillas a mas de
90 grados;ademas los estudiantes no realizan actividad fisica en los descansos, por el
contrario, prefieren continuar en posicion sedente o en decubito supino

(Cardenas-Bejarano y col.,2016).

Sumado a ello, en la ciudad de Tacna, Peru, se realizd una investigacion sobre el
nivel de conocimiento y la aplicacion de la ergonomia preventiva en universitarios del
area de salud. Para ello, se utilizé un cuestionario de 24 items cuyos resultados fueron
posteriormente analizados mediante Excel. El estudio evidencidé que el 92,5% de los
estudiantes presentaba un nivel medio de conocimiento sobre ergonomia; sin
embargo, solo el 55% aplicaba dichos conceptos en sus actividades cotidianas
(Quispe Moncada, 2021).
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En este sentido, las alteraciones posturales en poblacion joven pueden estar
influenciadas por multiples factores, entre ellos los habitos de vida, el nivel de actividad
fisica y las exigencias académicas. En relacion con lo mencionado anteriormente, un
articulo publicado en la revista médica La Paz analizé la prevalencia de alteraciones
posturales de la columna vertebral asociada al carente habito deportivo, en jévenes de
17 a 22 afnos desde abril a junio en el ano 2017. Se evaluaron 102 jovenes de
consulta externa del Hospital Petrolero Obrajes y de una Universidad Privada de la
ciudad de La Paz, todos sin ningun diagnéstico de alteracion postural previo mediante
el uso del test de la plomada, encuestas, fotografia digital y excel concluyendo que el
79,49% de los jovenes lleva una vida totalmente sedentaria y solo el 20,51% practica

algun deporte frecuentemente (Castro Chacén y col.,2018).

Coincidiendo con lo anterior, diversos estudios han evidenciado bajos niveles de
actividad fisica en la poblacién universitaria. En particular, un estudio realizado en la
Ciudad de Cuenca que incluyé a 296 estudiantes universitarios espafoles sanos de
entre 18 y 25 anos, en quienes se evalud la actividad fisica mediante el uso de
aceleréometros ActiGraph GT1M durante siete dias consecutivos. Se analizaron
variables como la actividad fisica total, el nUmero de pasos, el tiempo sedentario y los
distintos niveles de intensidad, reportando niveles muy bajos de actividad fisica tanto
en hombres como en mujeres, ademas del incumplimiento de las recomendaciones

internacionales vigentes (Arias y col.,2015).

En relacién con las diferencias segun el sexo, en dos investigaciones realizadas
sobre el nivel de actividad fisica y las alteraciones posturales de la columna vertebral,
una en administrativos universitarios y otra en estudiantes de fisioterapia, se observé
que el sexo femenino presenta un nivel mas bajo de actividad fisica en comparacion

con el sexo masculino (Rosero-Martinez y Meneses-Rojas, 2010).

En concordancia con lo expuesto, en una revision sistematica realizada por
Acosta Chavez (2024), se analizaron investigaciones sobre niveles de actividad fisica
y conductas sedentarias en estudiantes universitarios, evidenciandose una alta
prevalencia de comportamientos sedentarios y bajos niveles de actividad fisica en esta
poblacion. Los estudios revisados sefialaron que las principales conductas sedentarias
se relacionaban con actividades académicas, el uso prolongado de dispositivos
electrénicos y el tiempo sentado frente a pantallas. Asimismo, se destaco la utilizacién
de instrumentos estandarizados como IPAQ, GPAQ, SIMPAQ y SBQ para la
evaluacion de estas variables (Acosta Chavez, 2024). En relacion con estos hallazgos,

Rubio y Varela (2016), en un estudio transversal realizado en estudiantes universitarios
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de Cali, Colombia, identificaron que una de las principales barreras para la practica de
actividad fisica era la falta de tiempo asociada a las responsabilidades académicas,
favoreciendo que los periodos libres fueran destinados mayormente a actividades
sedentarias. Mediante la aplicacion del cuestionario IPAQ version corta en espanol y el
instrumento Barriers to Being Active Quiz, los autores evidenciaron una asociacion
significativa entre las barreras percibidas, particularmente la limitacién de tiempo, y

menores niveles de actividad fisica (Rubio y Varela, 2016).

Sumado a ello, un estudio realizado por Rouse y Biddle (2010) en estudiantes
universitarios del Reino Unido mediante registros conductuales cada 15 minutos,
encontraron que la actividad predominante durante el dia correspondia al estudio
académico, con un promedio cercano a 280 minutos diarios. Dicha actividad se
acompafaba de otras conductas sedentarias, como permanecer sentado y participar
en actividades recreativas pasivas. Ademas, los autores observaron una asociacion
negativa entre el tiempo sedentario y la actividad fisica. Asimismo, (Calestine y col.,
2017) en una investigacion llevada a cabo en estudiantes universitarios de Estados
Unidos, sefalaron que durante la etapa universitaria se produce una disminucion de la
actividad fisica junto con un incremento del comportamiento sedentario, asociado a
demandas académicas y habitos de estudio. En relacion con lo anterior, permanecer
sentado durante largas jornadas de clases o frente a un ordenador para cumplir con
las exigencias académicas no favorece la actividad fisica; por el contrario, promueve el
sedentarismo y pone en riesgo la adopcion de habitos saludables (Rouse y Biddle,
2010; Calestine y col., 2017).

En la misma linea, distintas investigaciones han evidenciado una elevada
prevalencia de conducta sedentaria en estudiantes universitarios, caracterizada por
prolongados periodos en posicion sedente y bajos niveles de gasto energético. Se ha
observado que esta poblacién permanece sentada durante lapsos superiores a dos
horas continuas (Garn y Simonton, 2023), alcanzando incluso aproximadamente ocho
horas diarias en actividades sedentarias (Deliens et al., 2015). Asimismo, revisiones
sistematicas sefialan que esta conducta se relaciona con bajos niveles de actividad

fisica y con habitos asociados al uso prolongado de pantallas (Castro et al., 2018).

En concordancia con estos hallazgos, estudios recientes evidencian que los
estudiantes universitarios consideran la postura sentada como parte inherente de las
actividades académicas, favoreciendo la permanencia prolongada en conductas
sedentarias. En este contexto, se ha observado que la disminucion del tiempo en

sedestacion mediante diferentes estrategias de intervencion puede contribuir a mejorar
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los patrones de movimiento y el estado general de salud de esta poblacion
(Visier-Alfonso y col., 2025).

Considerando lo anteriormente expuesto, si bien existen numerosas
investigaciones sobre alteraciones posturales, niveles de actividad fisica y habitos
sedentarios en estudiantes universitarios, son limitados los estudios que analizan
estas variables de manera integrada. En este contexto, resulta relevante profundizar
en el estudio de su relacion, a fin de generar evidencia que contribuya a la prevencién
de alteraciones musculoesqueléticas y a la promocién de habitos saludables en la

poblacion universitaria.

21



Disefio Metodolégico
Tipo de estudio:

Se realizé un estudio descriptivo de caracter transversal, de tipo cuantitativo,
prospectivo, con el fin de establecer la relacién entre el tipo de postura y el nivel de
actividad fisica en funcion de los habitos sedentarios de los estudiantes que concurren
a la Facultad de Ciencias de la Salud en la ciudad de Villaguay, provincia de Entre

Rios durante el ano 2026.
Area de estudio:

Dicho estudio se llevd a cabo en la Facultad de Ciencias de la Salud, en la

Ciudad de Villaguay, Provincia de Entre Rios, la cual cuenta con 50.000 habitantes.

La misma se localiza entre la calle Blvd. M. Savio y Belgrano, dentro del edificio
encontramos un aula magna, aulas donde se dictan clases teédricas, un gimnasio,
biblioteca, gabinete de fisioterapia, aula de camillas, aula de anatomia, salas de

simulacion clinica y laboratorio de analisis de movimiento.
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En dicho edificio, se dicta la carrera de Licenciatura en Kinesiologia y Fisiatria de
5 afios de duracién, la cual cuenta con una carga horaria total de 3598,
distribuyéndose de lunes a viernes en los horarios de 8hs a 18hs, en la misma se

encuentran cursando un total de 1200 alumnos.
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Poblacién y muestra:

Para recolectar los datos se tomé como universo a los estudiantes de la Facultad
de Ciencias de la Salud y como muestra a aquellos pertenecientes a la carrera de
Licenciatura en Kinesiologia y Fisiatria en la sede Villaguay de los cuales se evaluaron

20 alumnos que se encontraban entre el 3er y 4to afio de la carrera.
Criterios de inclusién y exclusion:

Se estudiaron alumnos de la carrera de Kinesiologia y Fisiatria de los cuales se

determinaron de acuerdo a criterios de inclusién y exclusion.
Criterios de inclusion:

- Alumnos regulares de la carrera de Kinesiologia y Fisiatria que se encontraban
cursando 3er o 4to afo en la Facultad de Ciencias de la Salud en Villaguay durante el
ano 2026.

- Alumnos que completaron la totalidad de los instrumentos de evaluacion

utilizados en la investigacion.
- Alumnos que aceptaron participar del estudio.
- Alumnos que asistieron el dia de toma de la muestra.
Criterios de exclusion:
- Alumnos de la Facultad de Ciencias de la Salud que cursen otra carrera.
- Alumnos con diagndstico previo de Escoliosis, Cifosis o alguna otra patologia.
- Alumnos que presenten alguna cirugia correctora de columna.
- Alumnos que se encuentren en tratamiento postural.
Definicion de variables:

Tipo de postura: manera en la que se posiciona el cuerpo o la actitud adoptada

frente a diferentes situaciones.

Nivel de actividad fisica: se determina segun las dimensiones de intensidad, tipo,

frecuencia y tiempo.
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Habito sedentario: corresponde a cualquier comportamiento realizado durante el

estado de vigilia, caracterizado por un gasto energético <1,5 METs (equivalentes

metabdlicos), mientras la persona permanece sentada, reclinada o acostada.

Edad: tiempo que ha vivido una persona, expresado en anos.

Sexo: condicion organica masculina o femenina, determinado por los 6rganos

genitales.

Matriz de datos:

Variable Dimension | Indicador/Procedimiento Valor
Tipo de postura Alineacién Test de la plomada Alineacion ideal / Postura

Sagital cifolordética / Postura de
espalda recta (Flat back) /
Postura de espalda
arqueada (Sway back)

Alineacion Test de la plomada Neutro/desviacion
Frontal derecha/desviacion

izquierda.

Nivel de actividad
fisica

IPAQ (Cuestionario
internacional de actividad
fisica)

Nivel de actividad fisica
alto: Reporte de 7 dias en
la semana de cualquier
combinacion de caminata,
y/o actividades de
moderada y/o alta
intensidad logrando un
minimo de 3.000
MET-min/semana; O
cuando se reporta
actividad vigorosa al
menos 3 dias a la semana
alcanzando al menos
1.500 MET-min/semana.

Nivel de actividad fisica
moderado: Reporte de 3 o
mas dias de actividad
vigorosa por al menos 20
minutos diarios; o cuando
se reporta 5 0 mas dias de
actividad moderada y/o
caminata al menos 30
minutos diarios; o cuando
se describe 5 0 mas dias
de cualquier combinacion
de caminata y actividades
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moderadas o vigorosas
logrando al menos 600
MET-min/semana.

Nivel de actividad fisica
bajo: Se define cuando el
nivel de actividad fisica del
sujeto no esté incluido en
las categorias alta o
moderada.

Tiempo SBQ-s (Cuestionario de - <7 hs/dia = Riesgo
Habitos empleado comportamiento no presente
sedentarios en sedentario) '
conductas - 27 hs/dia = Riesgo
sedentarias
presente
Edad Encuesta - 20 a21afos
- 22 a23afos
- 24 ahos 0 mas
Sexo Encuesta -Femenino
-Masculino

Técnicas e instrumentos de recoleccion:

De recoleccion de la informacion:

Para la presente investigacién se realizaron busquedas bibliograficas a través

de internet por medio de la utilizacion de “Google Académico”, “Scielo”,
“Booksmedicos" entre otras. De las cuales se extrajeron investigaciones cientificas,
tesis y articulos de revistas periodisticas relevantes al tema para ampliar

conocimientos. También se utilizaron libros usados a lo largo de la carrera.
De recoleccion de datos:

La evaluacion del tipo de postura se realizd mediante el test de la plomada, el
cual permitio identificar la presencia de alteraciones posturales en los planos sagital y

frontal, a partir de la observacion de la ubicacién de los distintos reparos anatémicos

25



respecto de la linea vertical de referencia determinada por la plomada. Previamente se
les solicitd a los estudiantes que permanecieran descalzos, con la menor cantidad de
ropa posible con el fin de facilitar la visualizacion de los reparos anatéomicos, y que

adoptaran una postura natural y relajada, evitando correcciones posturales voluntarias.

En el plano sagital se evaluaron los siguientes segmentos: I6bulo de la oreja,
columna cervical, hombro, tronco, pelvis, cadera (trocanter mayor), rodilla y tobillo
(maléolo lateral). Se consideré un valor neutro cuando el reparo anatémico se
encontraba alineado con la linea de la plomada; anteriorizado cuando se ubicaba por

delante de dicha linea; y posteriorizado cuando se encontraba por detras de la misma.

En el plano frontal se evaluaron los segmentos cabeza, columna cervical,
hombros, escapulas, columna dorsal y lumbar, pelvis, cadera, rodillas y pies/tobillos.
Cada segmento fue registrado como simétrico o asimétrico, de acuerdo con su
alineacion respecto de la linea de referencia de la plomada. En los casos de asimetria,
la alteracion observada fue consignada en el apartado de observaciones del

instrumento de recoleccion de datos.

Los datos obtenidos mediante la evaluacién de cada uno de los segmentos
corporales fueron registrados en una ficha de evaluacién disehada especificamente
para el presente estudio. Posteriormente, la clasificacion del tipo de postura en el
plano sagital fue realizada por los investigadores mediante la interpretacién clinica de
los hallazgos obtenidos durante la evaluacion postural, considerando la valoracion
conjunta de los segmentos analizados y tomando como referencia las caracteristicas
descritas por Kendall para cada uno de los tipos posturales: alineacion ideal, postura
cifolordotica, postura de espalda recta (Flat Back) y postura de espalda arqueada

(Sway Back). (Ver anexo 1).

En cuanto a la medicién del nivel de actividad fisica se utilizé el IPAQ
(Cuestionario Internacional de Actividad Fisica) el cual sumando los valores de
caminata, actividad fisica moderada y actividad fisica vigorosa se determind si el

alumno tenia un nivel: alto, moderado o bajo/inactivo de actividad fisica (ver anexo 2).

Para la obtencion de datos sobre edad, sexo y afo de cursado de la carrera se
utilizé una encuesta que se colocd previo a la realizacién del cuestionario IPAQ
(Cuestionario Internacional de Actividad Fisica), la misma se presenta en forma

detallada en el anexo 3.
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Para la medicion de la variable habitos sedentarios, se utilizdé el Cuestionario de
Comportamiento Sedentario (Sedentary Behavior Questionnaire, SBQ), instrumento
disefiado para cuantificar el tiempo que una persona permanece realizando
actividades de bajo gasto energético en posicidén sentada o reclinada durante el estado
de vigilia. Este cuestionario permite identificar y estimar la cantidad de horas
destinadas a conductas sedentarias en diferentes contextos de la vida diaria

(Gonzalez y col.,2022) (Ver anexo 4).

La clasificacion del riesgo asociado al tiempo en sedestacion se realizé tomando
como referencia los parametros propuestos por Chau et al. (2013) basados en

evidencia previa sobre conducta sedentaria y riesgo para la salud.

- <7 hs diarias. Riesgo no presente.
- >7 hs diarias. Riesgo presente.
De analisis de la informacién

Los datos recolectados fueron organizados a través de planillas y graficos de
barra realizados en Excel, facilitando asi la visualizacion, analisis y comparacion de los

resultados obtenidos.

Posteriormente, los datos fueron procesados y analizados mediante técnicas de
estadistica descriptiva e inferencial utilizando el software Jamovi. Se establecié para

todos los analisis un nivel de significancia estadistica de p < 0,05.

En primer lugar se realizé un analisis descriptivo de las variables de estudio.
Para las cualitativas se obtuvieron frecuencias absolutas y relativas, mientras que para
la variable cuantitativa edad se calcularon medidas de tendencia central y de
dispersion. Asimismo, se evalud la distribucion de la edad mediante la prueba de

normalidad de Shapiro-Wilk.

Luego, para analizar la asociacion entre el tipo de postura, los habitos
sedentarios, el nivel de actividad fisica y el sexo, se empleé la prueba de chi-cuadrado
de Pearson. Debido al reducido tamano de la muestra y a la presencia de frecuencias
esperadas bajas en algunas tablas de contingencia, los resultados fueron

complementados mediante la prueba exacta de Fisher.

Por ultimo, con el objetivo de comparar la edad segun el tipo de postura, se

aplicé la prueba de Kruskal-Wallis. Al obtener un resultado estadisticamente
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significativo, se realizaron comparaciones multiples por pares con ajuste de Bonferroni

para identificar entre qué grupos podrian existir diferencias.

Recursos humanos y materiales:

- Internet
- Computadora
- Tutor

- Estudiantes

- Documento de Excel

- Documentos de Google

- Celular

- Tripode

- Hilo encerado
- Plomada

- Cinta de papel
- Birome

- Papel

Cronograma de actividades:

Fases

Marzo 2026

Mayo 2026

Julio 2026

Fase de
planificacion

X

Fase de
ejecucion

X

Presentacion de
informe final
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Resultados

La investigacion se realizd en la Facultad de Ciencias de la Salud de la
Universidad Nacional de Entre Rios, en la ciudad de Villaguay durante los meses de
junio y julio de 2026. La muestra estuvo conformada por 20 estudiantes de la
Licenciatura en Kinesiologia y Fisiatria, de los cuales el 70% correspondio al sexo
femenino y el 30% al sexo masculino. La edad de los participantes oscild entre 20 y 30
anos. Con respecto al afio de cursado, el 60% de los participantes pertenecia a cuarto
ano de la carrera y 40% a tercer afio. Respecto al tipo de postura hubo un predominio
de la postura cifolordética (50%), seguida de la alineacion ideal (40%) y espalda plana
(10%). No se registraron casos correspondientes a la postura de espalda arqueada
(Sway back), por lo que esta categoria no fue considerada en los analisis estadisticos.
En cuanto al nivel de actividad fisica, el 50% presentd un nivel alto, 35% moderado y
un 15% presentoé un nivel bajo. Finalmente, el 95% de los estudiantes presentd habitos

sedentarios con riesgo presente.
Los resultados obtenidos fueron los siguientes:
Influencia de los habitos sedentarios sobre el tipo de postura

Tabla 1. Distribucion de los estudiantes segun los habitos sedentarios y el tipo

de postura.
Habitos sedentarios Ideal Cifolordotica Espalda plana
Riesgo no presente 1(100,0 %) 0(0,0 %) 0(0,0 %)
Riesgo presente 7(36,8 %) 10(52,6 %) 2(10,5 %)

Grafico 1. Distribucion de los estudiantes segun los habitos sedentarios y el

tipo de postura.
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Como muestran la tabla 1 y el grafico 1, la distribucién de los estudiantes segun

los habitos sedentarios y el tipo de postura la mayoria de los participantes presentd

habitos sedentarios con riesgo presente (95,0 %; n=19). Dentro de este grupo, el tipo

de postura predominante fue la cifolordética (52,6%; n=10), seguida de la postura ideal

con 36,8% (n=7) estudiantes y la espalda plana (10,5%; n=2). Por el contrario, solo un

estudiante presenté habitos sedentarios sin riesgo (5,0%; n=1) con una postura ideal.

Relacion entre el nivel de actividad fisica y el tipo de postura

Tabla 2. Distribucién de los estudiantes segun el nivel de actividad fisica y el tipo

de postura
Nivel IPAQ Ideal Cifolordotica | Espalda plana Total
Bajo 2(66,7%) 1(33,3%) 0(0,0%) 3
Moderado 1(14,3%) 5(71,4%) 1(14,3%) 7
Alto 5(50,0%) 4(40,0%) 1(10,0%) 10
Total 8 10 2 20
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Grafico 2. Distribucion de los estudiantes segun el nivel de actividad fisica y el

tipo de postura.
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La tabla 2 y el grafico 2 muestran la distribucion de los estudiantes segun el nivel

de actividad fisica y el tipo de postura. Entre los estudiantes con nivel de actividad

fisica bajo el tipo de postura predominante fue el ideal (66,7%; n=2), seguida de la

postura cifolordética (33,3%;n=1). En aquellos con nivel de actividad fisica moderado

predominé la postura cifolordética (71,4%; n=5), mientras que la postura ideal y la

espalda plana representaron el 14,3% (n=1) cada una. En los estudiantes con nivel de

actividad fisica alto, la postura mas frecuente fue la ideal (50,0%; n=5), seguida de la

postura cifolordética (40,0% n=4) y la espalda plana (10,0%; n=1).

Relacion entre el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios

Tabla 3. Distribucidn de los estudiantes segun los habitos sedentarios y el nivel

de actividad fisica

Habitos sedentarios

Bajo

Moderado

Alto

Total

Riesgo no presente

0(0,0 %)

0(0,0 %)

1(100,0 %)
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Riesgo presente 3(15,8 %) 7(36,8 %) 9(47,4 %) 19

Total 3 7 10 20

Grafico 3. Distribucién de los estudiantes segun los habitos sedentarios y el

nivel de actividad fisica.
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La tabla 3 y grafico 3 muestran la distribucion de los estudiantes segun sus
habitos sedentarios y el nivel de actividad fisica. Entre los estudiantes con habitos
sedentarios que presentan riesgo predominé un nivel de actividad fisica alto (47,4 %; n
= 9), seguido del nivel moderado (36,8 %; n =7) y por ultimo del nivel bajo (15,8 %; n
= 3). Solo un estudiante con habitos sedentarios no presentd riesgo con un nivel de
actividad fisica alto (100,0 %; n = 1).

Relacion entre el sexo y el tipo de postura.

Tabla 4. Distribucion de los estudiantes segun el sexo y el tipo de postura.

Sexo Ideal Cifolordética | Espalda plana Total
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Masculino 2(33,3 %) 4(66,7 %) 0(0,0 %) 6

Femenino | 6(42,9 %) 6(42,9 %) 2(14,3 %) 14

Total 8 10 2 20

Grafico 4. Distribucion de los estudiantes segun el sexo y el tipo de postura
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La tabla y el grafico 4 muestran la distribucion de los estudiantes segun el sexo y
el tipo de postura. En el sexo masculino el tipo de postura predominante fue la
cifolorddtica (66,7%; n=4), seguida de la postura ideal (33,3%; n=2), sin registrarse
casos de espalda plana. En cuanto al sexo femenino la postura cifolordética y la ideal
se presentaron con la misma frecuencia (42,9%; n=6 cada una), mientras que la

espalda plana representé el 14,3% (n=2).
Relacion entre la edad y el tipo de postura

Tabla 5. Distribucion de la edad media de los estudiantes segun el tipo de

postura

Tipo de postura | Edad media (afios)

Ideal 23,3
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Cifolordética 24.8

Espalda plana 20,5

Grafico 5. Distribucion de la edad media de los estudiantes segun el tipo de

postura
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La tabla y el grafico 5 muestran la distribucion de la edad media de los

estudiantes segun el tipo de postura. Los estudiantes con postura cifolordética

presentaron una media de 24,8 afos, la postura ideal una media de 23,3 afios y la

menor edad media se observé en los estudiantes con espalda plana 20,5 afos.
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Analisis estadistico

Relacion entre los habitos sedentarios y el tipo de postura.

Para el analisis de dicha relacion se aplico la prueba de chi-cuadrado de
Pearson. Los resultados no evidenciaron una asociacion estadisticamente significativa
entre ambas variables (x* = 1,58; gl = 2; p = 0,454). Debido al reducido tamafio de la
muestra y a la presencia de frecuencias bajas en algunas categorias se realizo
ademas la prueba exacta de Fisher, la cual confirmd la ausencia de una asociacion

estadisticamente significativa (p = 0,500).
Relacion entre el nivel de actividad fisica y el tipo de postura.

Con el propésito de analizar la relacion entre el nivel de actividad fisica y el tipo
de postura, se aplico la prueba de chi-cuadrado de Pearson. Los resultados no
evidenciaron una asociacion estadisticamente significativa entre ambas variables (x* =
3,38; gl = 4; p = 0,497). También, se realizé la prueba exacta de Fisher, la cual
confirmd la ausencia de una asociacion estadisticamente significativa dando como
resultado: (p = 0,544).

Relacion entre los habitos sedentarios y el nivel de actividad fisica.

Al evaluar dicha relacién mediante la prueba de chi-cuadrado de Pearson, no se
evidencid una asociacion estadisticamente significativa entre ambas variables (x* =
1,05; gl = 2; p = 0,591). Considerando el tamano de la muestra y la distribucién de las
frecuencias, se aplicé la prueba exacta de Fisher, cuyos resultados confirmaron la

ausencia de una asociacion estadisticamente significativa (p = 1,000).
Relacion entre el sexo y el tipo de postura.

En relacion con el sexo y el tipo de postura de los estudiantes, se aplicé la
prueba de chi-cuadrado de Pearson con el fin de determinar la existencia de una
asociacion entre ambas variables. Los resultados indicaron que no existid una
asociacion estadisticamente significativa (x* = 1,43; gl = 2; p = 0,490). Para reafirmar
esto, debido a la muestra reducida y la presencia de frecuencias esperadas bajas, se

realizé la prueba exacta de Fisher (p = 0,653).

Relacién entre la edad y el tipo de postura.
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Con el fin de analizar la relaciéon entre la edad y el tipo de postura de los
estudiantes, se evalud previamente la distribucién de la variable edad mediante la
prueba de Shapiro-Wilk, la cual no evidencié un apartamiento significativo de la
normalidad (p = 0,063). Posteriormente, se aplicd la prueba de Kruskal-Wallis para
comparar la edad entre los distintos tipos de postura. Los resultados mostraron
diferencias estadisticamente significativas entre los grupos (x> = 6,03; gl = 2; p =
0,049), lo que nos indica que la distribucion de la edad difirié segun el tipo de postura.
Por ultimo, para identificar entre qué grupos se encontraban dichas diferencias, se
realizaron comparaciones por pares con ajuste de Bonferroni. Sin embargo, estas
comparaciones no evidenciaron diferencias estadisticamente significativas entre pares
especificos de grupo (p > 0,05), aunque la comparacion entre la postura cifolordética y

la espalda plana presento6 un valor cercano al nivel de significacion (p = 0,058).
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Discusion

En lo que respecta a la relacion entre los habitos sedentarios, el nivel de
actividad fisica y el tipo de postura, en el presente estudio no se encontré una
asociacion estadisticamente significativa entre ambas variables. Estos resultados
difieren de lo expuesto por Cardenas-Bejarano y col. (2016) y Castro Chacén y col.
(2018), quienes observaron una mayor frecuencia de alteraciones posturales en
estudiantes con elevados tiempos de sedestacidon y bajos niveles de actividad fisica.
Del mismo modo, Arteaga y col. (2023) describieron una alta prevalencia de

alteraciones posturales en poblacién universitaria.

En concordancia con lo descrito por Arteaga y col. (2023), en el presente estudio
también se observdé que la mayoria de los estudiantes presenté algun tipo de
alteracion postural, predominando la postura cifolordética. No obstante, a pesar de
esta elevada frecuencia, no fue posible demostrar una asociacién estadisticamente

significativa con el nivel de actividad fisica y con los habitos sedentarios.

Estos resultados podrian explicarse debido a las caracteristicas de la muestra
estudiada. Si bien los estudiantes permanecen varias horas sentados debido a las
exigencias académicas, la mayoria presentd niveles moderados y altos de actividad
fisica con escasos estudiantes clasificados en un nivel bajo. Esta distribucién pudo
haber dificultado la identificacion de una asociacion entre las variables analizadas.
Asimismo, debe considerarse que la postura constituye un fenémeno multifactorial, por
lo que no depende exclusivamente de los habitos sedentarios o del nivel de actividad

fisica.

A diferencia de lo esperado, en el presente estudio no se encontré una
asociacion estadisticamente significativa entre el nivel de actividad fisica y los habitos
sedentarios. Estos resultados contrastan con los de Rouse y Biddle (2010) y Calestine
y col. (2017), quienes describieron que el aumento de las conductas sedentarias
durante la etapa universitaria se acompana de una disminucion de la actividad fisica.
No obstante, en concordancia con dichos autores, la gran mayoria de los estudiantes
evaluados presentd habitos sedentarios calificados con riesgo presente, lo que
evidencia una elevada frecuencia de conductas sedentarias en esta poblacion
universitaria, principalmente asociada al tiempo prolongado destinado a actividades
académicas. Sin embargo, esta diferencia podria interpretarse a partir de lo planteado
por Tremblay y col. (2017), quienes sefalan que el sedentarismo y la inactividad fisica

representan conceptos diferentes, ya que una persona puede cumplir con las
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recomendaciones de actividad fisica y, al mismo tiempo, permanecer varias horas al
dia en posicién sedente. Es posible que los estudiantes evaluados combinen periodos
prolongados de sedestacion asociados a las actividades académicas con una practica

regular de actividad fisica.

Como observacion, cabe mencionar que el unico estudiante clasificado sin riesgo
por habitos sedentarios presenté simultdneamente un nivel alto de actividad fisica y
una postura ideal. Si bien este hallazgo corresponde a un uUnico caso y no permite
establecer conclusiones para la poblacién estudiada, constituye una observacion de
interés que podria ser investigada en estudios futuros con muestras mas amplias y

heterogéneas.

En relacion con el sexo, algunos antecedentes describen diferencias entre
hombres y mujeres en variables relacionadas con la actividad fisica y las alteraciones
posturales (Rosero-Martinez y Meneses-Rojas, 2010). Esto difiere con los resultados
obtenidos en el estudio donde no se encontré una asociacién estadisticamente
significativa. No obstante, es posible que el reducido tamano de la muestra y la
distribucion de los participantes segun sexo hayan limitado la deteccion de diferencias

entre grupos.

La edad fue la unica que mostré una diferencia estadisticamente significativa con
el tipo de postura. Sin embargo, las comparaciones por pares no evidenciaron
diferencias significativas entre distintos grupos, aunque se observd una tendencia
entre la postura cifolordética y la espalda plana. Por este motivo, estos resultados

deben interpretarse con cautela.

En la bibliografia revisada no se identificaron estudios que analizaran
especificamente la relaciéon entre la edad y el tipo de postura en estudiantes
universitarios, lo que dificulta la comparacién de los resultados obtenidos. Asimismo, la
escasa variabilidad etaria de la muestra y el reducido niumero de participantes podrian

haber influido en los hallazgos observados.

En conjunto, los resultados obtenidos reflejan la complejidad de la relacién entre
la postura, el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios en estudiantes
universitarios. En este sentido, resulta necesario continuar desarrollando
investigaciones con muestras mas amplias que permitan profundizar el conocimiento

sobre estas variables y su interaccion.
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Conclusion

El presente estudio tuvo como objetivo establecer la relacién entre el tipo de
postura, el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios en estudiantes de la
Licenciatura en Kinesiologia y Fisiatria de la Facultad de Ciencias de la Salud. A partir
de los resultados obtenidos fue posible analizar el comportamiento de estas variables

y su interaccién en los sujetos de estudio.

Los resultados obtenidos permiten evidenciar que, en la poblacion estudiada, no
fue posible demostrar una relacién entre el tipo de postura, el nivel de actividad fisica y
los habitos sedentarios. Del mismo modo, tampoco se observd una relacion entre el

nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios.

En cuanto a las variables sociodemograficas, el sexo no mostré diferencias en
relacidon con el tipo de postura. Por el contrario, la edad fue la Unica variable en la que
se observaron diferencias estadisticamente significativas con el tipo de postura. Sin
embargo, este resultado debe interpretarse con cautela, ya que las comparaciones por

pares no evidenciaron diferencias significativas entre grupos especificos.

En sintesis, los resultados obtenidos muestran que la relacion entre el tipo de
postura, el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios es un fenédmeno complejo
en el que probablemente intervienen multiples factores. En este sentido, el presente
estudio aporta informacion sobre una poblacion especifica y constituye un antecedente

para futuras investigaciones.

Finalmente, se sugiere desarrollar investigaciones con muestras mas amplias y
heterogéneas que permitan profundizar el andlisis de la relacién entre el tipo de
postura, el nivel de actividad fisica y los habitos sedentarios. Asimismo, seria
pertinente incorporar la evaluacion de otros factores que podrian influir en dicha
relacion, con el fin de favorecer una comprension mas amplia e integral de estas

variables en la poblacién universitaria.
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Cuestionario internacional de Actividad Fisica (IPAQ).modificado

Nos interesa conocer el tipo de actividad fisica que usted realiza en su vida contidiana. Las
Preguntas se referiran al tiempo que destino a estar activo/a en los ultimos 7 dias. Dicho
cuestionario es anonimo.

Muchas gracias por su Colaboracidn

1- Durante los Ultimos 7 dias, ;, en cuantos dias realizo actividades Fisicas

intensas tales como levantar pesos pesados, cavar, hacer ejercicios aerobicos o 2-Habitualmente. Cuanto tiempo en total dedico a una actividad fisica intensa en
andar en bicicleta rapido? uno de esos dias?
() 20minutos
O 1dia
() 45minutos
O 2dias
O adias O Thora
O 4dies () 1:30horas
O sdias
() 2horas
O 6 dias
0 74 () 230hores
O No sabe/ no esta sequro O No sabe/ no esta sequro

3- Durante los (ltimos 7 dias. En cuantos dias hizo actividades moderadas como ~ 4-Habitualmente. ;Cuanto tiempo en total dedico a una actividad moderada en
transportar pesos livianos, andar en bicicleta a velocidad regular o jugar a dobles uno de estos dias?
en tenis? NO incluye caminar.

_ (O 20 minutos
QO 1dia
O 2dias (O 45 minutos
O sdias (O 1hora
O ddas (O 1:30hora
8 :::: (O 2horas
O 7dies O 230hs
(O Nosabe/ no esta seguro (O No sabe/ no esta seguro
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5- Durante los Ultimos 7 dias. En Cuantos camino por lo menos 10 minutos
seguidos?

O 1di
O 2dis
O 3dias
O adias
O sdias
O 6dias
O 7dias

O Ninguna actividad intensa (Vaya a la pregunta 7)

7- Habitualmente, ;Cuanto tiempo pasa sentado durante un dia habil?

(O Menos de 1 hora

(O 1hora
(O 2horas
O 3horas
(O 4horas
(O 5horas
(O 6horas
(O 7horas

(O Masde7 horas

.‘—. i 'o.. ?.
~ P .5’. m
ri-| 9 5 3

Alteraciones posturales y nivel de actividad fisica segiin los habitos
sedentarios de los estudiantes de la Facultad de Ciencias de la
Salud en la Ciudad de Villaguay, Provincia de Entre Rios, 2026

Hola ! Completando este cuestionario estas formando parte de nuestra tesis...

Te va a llevar solo unos minutos y tus seran anonil y utilizadas Uni

con fines académicos.

Muchas gracias!

DATOS PERSONALES

Edad

6- Habitualmente. Cuanto tiempo en total dedico a caminar en uno de esos dias?

O 10 minutos
(O 20minutos
(O 30minutos
(O 40minutos
() 50 minutos
(O 1hora

() 1:30 hora
O 2 horas

O 2:30 horas

(O No sabef no esta sequro

Edad

Tu respuesta

Sexo

(O Femenino

O Masculino

En que afio de la carrera te encuentras?

O Tercer afio

O cuartoafio
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Cuestionario de Comportamiento
Sedentario (SBQ-s).

Mos gustaria cbtener informacion sobre el promedic de tiempe en el que realizas actividad de
tipo sedentaria. A continuacicn, encontraras diversas preguntas sobre habitos sedentarios a
realizar entre semana y en el fin de semana.

Debes tener en cuenta que algunos comportamientos pueden realizarse simultdneamente,
Como por ejemplo viajar e ir escuchando midsica, o bien, comer sentadoy a la vez ver
television. Por ese motivo, debes indicar dnicamente el tiempo que dedicas a la actividad
principal, sin incluir ese mismo tiempo a la actividad secundaria. Selecciona el tiempo
premedic que crees que dedicas a tales comportamientos,

DE LUNES AVIERNES
2 iCudntotiempo empleas comiendo sentado® *

En un diatipico entre semana, desde quete levantas hasta gue te acuestas en la cama

{por la noche): O Mada

O 15 min. o menos

O 20 min.

1- ¢ Cuanto tiempo empleas viendo la televisin? *

() Nada

() 15 min.a menos O 1 hora

O 20min. () 2horas
1 hora

o () 3horas

() 2horas

() 3noras O 4 horas

O 4 haras O 5 haoras

() Shoras

() 6 horas o mas
() &horas o més
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8- iCuantotiempo empleas descansando acostado? #
() Mada

(1 15 min. o menos

() 30min.
() 1hora
() 2horas
() 2haoras
() 4horas
(") Shoras

() 6horasomas

5 iCuanto tiempo empleas escuchande misica sentado® *
(7)) Nada

(3 1amin. o menas

30 min.

() 1hara

() Zhoras

() 3horas

() 4horas

() ahoras

(" & horas o mas

4 ;Cudnto tiempo empleas jugando en la computadora o con videojuegos
gentado?

() Nada

(7) 15 min.o menas
() 20min.

.;::) 1 hora

() 2haras

() 2haras

(1) 4haras

() Sharas

(") 6 horaso mas

& iCudnto tiempo empleas hablando con ctras persenas o por teléfono, tablet o
celular sentado?

() Nada

() 13min. omenos
() 30min.

() 1hora

() Zhoras

() 3horas

() 4horas

() ahoras

(") 6horas o més
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7- iCuanto tiempo empleas haciendo trabajo univarsitaric sentado? (clases, 8 iCudntotiempo empleas leyendo sentado?
estudio, lectura o uso de computadora con fines académicos).
() Nada

() Nada
O 15m (") 15 min. o menos
mif. 0 menos
() 30min.
() 20 min.
() 1hora

O 1 hora
2 haoras
() 2haras O

) 2horas () 2haoras
) 4norss () 4 haoras
O Shoras () 5 horas

() 6horas o més () 6 horas o mas

FIN DE SEMANA
8- ;Cudntotiempo empleas conduciendo o viajando en auto, colectivo o metro? *

En un dia tipico del fin de semana, desde que te levantas hasta quete acuestas en la
O Nada cama (por la nochel:

O 15 min. o menas

O 30 min.

1- ;Cudnto tismpo empleas viendo 1a televigion? *

() Nada
O 1hora () 18 min. o menos
O 2 horas () 20min.

(") 1 hora
() 2haras

() 2noras
O 4 hioras O 3 horas
O & horas () 4 haras

() Shoras
() frhoras o més

() 6horas
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