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Resumen

Objetivo. Esta investigacion se propuso establecer la relacion entre los desérdenes
musculoesqueléticos, el estrés y la calidad de vida de los docentes de un centro del
Servicio Nacional de Aprendizaje.

Materiales y Método. Ll estudio fue cuantitativo, no experimental, descriptivo.
La muestra estuvo constituida por 55 docentes, seleccionados de forma probabilistica
aleatoria simple. Los instrumentos utilizados fueron el cuestionario nérdico de des-
6rdenes musculoesqueléticos, el cuestionario de estrés del Ministerio de la Salud y de
la Proteccion Social y el test de calidad de vida WhoQol Bref — version en espanol,
autorizado por la Organizacién Mundial de la Salud. El analisis de datos se realizo
en el software SPSS version 23, a partir de estadisticos descriptivos (mediana y rango
intercuartilico) y correlativos (r Pearson y Rho Spearman), teniendo en cuenta la
distribucion normal, la cual se calcul6 a partir de la prueba Kolmogorov Smirnov.

Resultados. Se encontrd relacién positiva y asociacion estadisticamente signifi-
cativa entre los desoérdenes musculoesqueléticos y los sintomas de estrés y el estrés
general (p<0,5 y p<0,01). También se encontré correlaciéon negativa y asociacién
estadistica entre los desérdenes musculoesqueléticos y la mayoria de dominios de la
calidad de vida y resultados similares al relacionar el estrés con la calidad de vida
(p<0,5y p<0,01).

Conclusion. Se encontrd que, a mayor presencia de desoérdenes musculoesquelé-

ticos y estrés, menor es la calidad de vida en los docentes participantes del estudio.

Palabras clave
Estrés; calidad de vida; desérdenes musculoesqueléticos; docente; educacion; salud;
dolor; dificultad; factores de riesgo; sintomas.
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Abstract

Objective. This research aimed to stablish the relationship between musculoskeletal
disorders, stress, and quality of life of professors at a Servicio Nacional de Apren-
dizaje campus.

Materials and methods. The study was quantitative, non-experimental, de-
scriptive. The sample was constituted by 55 professors, selected by a simple random
sample. The instruments used were the Nordic Musculoskeletal Questionnaire, the
stress questionnaire of Golombia’s Ministry of Health and Social Protection, and
the Quality of Life Test, WhoQol Bref - Spanish version, authorized by the Word
Health Organization. The data analysis was in SPSS-23, based on descriptive sta-
tistics (median and interquartile range) and correlative statistics (r Pearson and Rho
Spearman), considering the normal distribution, which is calculated according to the
Kolmogorov-Smirnov test.

Results. Positive relationship and a statistically significant association were found
between musculoskeletal disorders and stress symptoms and general stress (p<0,5
and p<0,01). Negative correlation and statistical association were also found between
musculoskeletal disorders and most domains of quality of life, as well as similar re-
sults when stress was related to quality of life (p <0.5 and p <0.01).

Conclusion. It was found that the greater the presence of musculoskeletal disorders
and stress, the lower the quality of life in the teachers participating in the study.

Keywords
Stress; quality of life; musculoskeletal disorders; professors; education; health; pain;
distress; risk factors; symptoms.

Introduccién

Trabajo y salud son una relacion indiscutible en la realidad humana; existe suficiente
documentacion a nivel cientifico que establece que algunas condiciones de indole in-
terno y externo terminan afectando la calidad de vida de los empleados [1-3]. Estas
condiciones, conocidas tradicionalmente como factores de riesgo, no son solo impor-
tantes desde el punto de vista laboral o académico, sino que ademas constituyen un
elemento fundamental en pro de lograr mejores condiciones en la vida diaria de los
empleados y empleadas de una institucion.

En el caso particular del Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), esto no es la ex-
cepcion. De acuerdo con su politica de Salud y Seguridad en el Trabajo, la institucion
implementa el Subsistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST)
para la gestion de los riesgos laborales [4], con el fin de promover ambientes saludables
acordes a su mision institucional. Son ademas, directrices de este subsistema las siguien-
tes: “la promocion de la seguridad y la salud en el trabajo como una responsabilidad de
todos los empleados; el fomento de la prevencion de accidentes y enfermedades labora-
les en los ambientes de trabajo; la identificacion de los peligros, evaluacion y valoracion
de los riesgos de manera permanente con la participacion de todos los interesados con
el fin de establecer los respectivos controles” [4 p1]. Este estudio se enmarca entonces
en la tematica especifica de la seguridad social que, para el caso colombiano, se refiere
a clerto tipo de enfermedades ocupacionales, las cuales tienen efectos importantes en la
salud de las personas y la dinamica de las organizaciones |[1].
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El informe de Idrovo sefala [3] que entre las principales enfermedades ocupacionales en el
pais estan los desérdenes musculoesqueléticos, los cuales implican una serie de enfermedades
y desérdenes que causan dolor y deterioro funcional del sistema locomotor. Esto tltimo, a su
vez, crea un impacto poco positivo en la productividad de las personas y las empresas. En
ese sentido, los desordenes musculoesqueléticos son [1] un conjunto de problemas, dolencias,
dificultades y alteraciones de indole 6seo, muscular, articular, tendinoso, ligamentario o ner-
vioso que se presentan generalmente por posiciones inadecuadas [5], movimientos repetiti-
vos, condiciones del puesto del trabajo o actividad que se realiza o por el estrés. Por otro lado,
Sahlabati et al. manifiestan [6] que este tipo de desordenes también son una causa comun de
ausentismo laboral y accidentes en el trabajo.

Otra de las enfermedades comunes en el 4mbito laboral, tal como lo sefiala Botero Alvarez,
es el estrés, el cual puede ser definido como un desequilibrio entre las demandas propias del
ambiente y los recursos con los que cuenta el sujeto para responder a estas demandas [7]. Este
desequilibrio es asumido por la Organizaciéon Internacional del Trabajo (OIT) como un dafo
frente al cual se presenta una respuesta fisica o emocional, el cual puede tener repercusiones
en la salud, el rendimiento o la satisfaccion laboral del trabajador [8], lo cual también es un
asunto regular en la labor docente, en la que el estrés se ha reportado como un factor que
influye negativamente en la salud de estos [9]. De hecho, Salgado Roa y Leria Dulci¢ [10]
consideran que la docencia es una labor de “alto riesgo” para desarrollar estrés cronico, y
entre los aspectos estresantes mas comunes se destacan los siguientes: “bajos salarios, escasos
recursos materiales y didacticos, clases masificadas, tension en la relaciéon con los alumnos,
excesiva carga de trabajo y participacion inexpresiva en las politicas educativas” [11 p26].

Se aprecia entonces que estos desequilibrios, ya sean de indole fisico o psicologico, termi-
nan generando trastornos en la cotidianidad laboral y personal de los trabajadores. Frente a
esto, el Ministerio del Trabajo [12] indica que en el abordaje de diagnosticos para desordenes
musculoesqueléticos, ademas de incluir un examen fisico completo, se identifiquen factores de
riesgo psicosociales, biomecanicos e individuales.

Muchos de estos elementos que hacen parte de la vida laboral y cotidiana de los trabaja-
dores son abordados cominmente en el campo de la salud y la seguridad en el trabajo desde
el concepto de calidad de vida, y atendiendo tradicionalmente a la percepcion de los sujetos.
De este modo, la calidad de vida se asume “como la combinacion de las condiciones de vida
y la satisfaccion en funcion de una escala ordinal” [13].

El abordaje de los aspectos antes mencionados se ha hecho analizandolos individual-
mente, 0 en otros casos aparecen relacionados con otros aspectos, como en el caso de Ro-
driguez et al. [14], quienes asociaron el grado de estrés con los factores de riesgo psicosocial
en docentes universitarios. Por su parte, Rodriguez y Dimate [15] asociaron los desérdenes
musculoesqueléticos con los riesgos biomecanicos en funcionarios de una universidad co-
lombiana. Igualmente, Arango et al. [16] establecieron, también en empleados universi-
tarios, la relacion entre los desordenes musculoesqueléticos con la postura frente a una
pantalla de visualizacion de datos. Un trabajo mas cercano a la tematica de este reporte
es el de Montoya [17], quien encontr6 correlaciones negativas moderadas entre el estrés
y la calidad de vida en una poblacién de empleados de una universidad. Por otro lado, la
evidencia de estudios que correlacionen desérdenes musculoesqueléticos, estrés y calidad
de vida en comun en docentes en educacion para el trabajo o la educacion superior es atn
incipiente. Por lo tanto, este estudio se propuso como objetivo general establecer la relacion
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entre los desérdenes musculoesqueléticos, el estrés y la calidad de vida en docentes de un
centro del Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

Con base a lo anterior, la importancia de esta investigacion radicé en dos consideraciones
primordialmente. En primera instancia, atender las disposiciones legales e institucionales, al
identificar y evaluar diferentes factores de riesgo asociados a la salud de los docentes, que son
ademas aspectos de gran interés desde el punto de vista académico, pues aportan mas eviden-
cia sobre la salud de estos. Por otro lado, el abordaje de estos elementos se hace de manera
integral, al evaluar diferentes componentes y establecer sus relaciones, mostrando de esta
manera lo complejo que es el estudio de los factores asociados a la salud de los trabajadores,
lo que ademas puede generar otras preguntas que podrian abordarse en estudios ulteriores.

Método
Tipo de estudio

Se trat6 de una investigaciéon cuantitativa, sin manipulaciéon de variable independiente (no
experimental) de tipo transversal y analisis descriptivo y correlativo.

Participantes

Con respecto a la poblacion indagada, se conformé por docentes de un centro del SENA, que
en su totalidad correspondian a 105 personas. Dado el tamafio de esta poblacion, se intentd
realizar un censo, pero esto no fue posible porque algunos docentes manifestaron no querer
participar en el estudio. Se decidi6 entonces tomar una muestra probabilistica de tipo aleato-
ria simple. Los criterios de calculo de la muestra fueron los siguientes:

Poblacion (N): 105.
Confiabilidad: 95% (Z2=1,96).

Error (e): 5%.

p: 50%.
q:50°/0.
Zg*pq
n=— i =—5
ZOC*pq 1+ﬁ
24 2
E2+—2_

Ecuacién. Ecuaciones para el calculo de la muestra [18].

El calculo de muestra inicial fue de 84.3. Debido a que este valor es superior al 10% de la
poblacion (N), se realiz6 un calculo de ajuste de la muestra (i), lo que determina una muestra
minima de 47 sujetos. En el trabajo de campo se logré una muestra final de 55 docentes, los
cuales accedieron a participar voluntariamente en el estudio, luego de firmar el consenti-
miento informado, acorde a las disposiciones de la resolucion 008430 del Ministerio de Salud
Nacional (MSN) de 1993 [19].
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Como criterios de inclusion se establecieron las siguientes: a) ser instructor (docente) y b)
Tener como minimo doce meses trabajando en la institucién. Los criterios de exclusion fue-
ron a) Presentar una enfermedad psicologica o algiin trauma osteomuscular y b) no diligen-
ciar parcial o completamente alguno de los cuestionarios.

Instrumentos

Uno de los instrumentos utilizados fue el Cuestionario Nordico de desérdenes musculoes-
queléticos [20], el cual evalta y cuantifica, en una de sus versiones, la presencia o no de des-
ordenes musculoesqueléticos en diferentes grupos musculares y articulares (cuello, hombro,
codo, muneca-mano, espalda superior e inferior, caderas-muslos, rodillas y tobillos) en cuatro
componentes: presencia de dolor o problemas (DME) en los tltimos doce meses, dificultades
en las actividades del trabajo por DME en los tltimos doce meses, consultas al médico por
DME y presencia de dolor o problemas (DME) en los tltimos siete dias. Este instrumento ha
sido validado [21] y aplicado [22] en poblacién colombiana. Por otro lado, el cuestionario
presenta valores de validez entre el 80 y 100% al comparar sus resultados con historias clini-
cas de empleados, su confiabilidad test-retest es superior al 77%. El cuestionario determina
la presencia de dolor, dificultades y consultas al médico por DME en cada zona del cuerpo,
ademas de la sumatoria de estos en cada uno de los cuatro componentes que evalda.

El cuestionario de estrés del Ministerio de la Salud y de la Proteccion Social “es un instru-
mento disenado para evaluar sintomas reveladores de la presencia de reacciones de estrés,
distribuidos en cuatro categorias principales segin el tipo de sintomas de estrés: a) fisiologi-
cos, b) comportamiento social, ¢) intelectuales y laborales y, d) psicoemocionales” [23 p371].
Aunque la validez y baremos que presenta es para el nivel de sintomas en general, los valores
totales del cuestionario de estrés al transformarse oscilan entre 0y 100 y su calificacién (nivel
de sintomas de estrés) es la siguiente: muy bajo (0-7,8), bajo (7,9-12,6), medio (12,7-17,7), alto
(17,8 — 25,0) y muy alto (25-100). La validez (concurrente) del cuestionario se realizé con su
segunda version [24], y calculando su correlacion con las escalas de salud general, vitalidad

y salud mental del cuestionario SI-36v2 se presentaron correlaciones significativas (p<0,01).
Frente a su fiabilidad, el valor de Alfa de Cronbach fue de 0,889.

Finalmente, también se utiliz6 el Test de Calidad de Vida, WhoQol Bref —versién en es-
panol [25], autorizado por la Organizacion Mundial de la Salud en 2018. Este es un instru-
mento que evalta la calidad de vida a partir de 26 preguntas, dos de las cuales son preguntas
sobre la calidad de vida en global y la salud general. Las opciones de respuesta se refieren a
una escala Likert de cinco opciones, a partir de las cuales se generan cuatro dimensiones: sa-
lud fisica (siete items), salud psicoldgica (seis items), relaciones sociales (tres items) y ambiente
(ocho items). Cada dimension se puede calificar entre 0 a 100, o de 4 a 20 (la que se tomd en
este estudio), significando que a mayor puntuacion mejor calidad de vida. En un estudio rea-
lizado en Rionegro, Antioquia [26], se analiz6 la validez (convergente/divergente) y fiabilidad
del cuestionario, encontrandose porcentajes de éxito en la validez discriminante del 100%
en todas las dimensiones. En la validez convergente los valores de las correlaciones fueron
significativas y mayores a 0,4. Frente a la fiabilidad, el alfa de Cronbach fue superior a 0,8.

Respecto a la aplicacion de los instrumentos, para prever posibles errores en su aplicacion
y analisis, se realiz6 una prueba piloto con docentes de la institucién. En el trabajo de campo
los cuestionarios fueron autoadministrados bajo la supervision y asesoramiento de uno de los
investigadores. En el caso del cuestionario de estrés, se contd con el apoyo de la psicologa del
centro educativo.
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Tratamiento estadistico

El analisis de la informacion se hizo en el software SPSS version 23, a partir de estadisticos
descriptivos paramétricos (media y desviacion estandar) y no paramétricos (mediana y rango
intercuartilico), correlativos (r Pearson y Rho Spearman). En las comparaciones no pareadas
se uso la prueba T de student, atendiendo a la distribucion normal o no de las variables, la
cual se calcul6 a partir de la prueba Kolmogorov — Smirnov (KS) (n>50) o Shapiro — Wilk
(SW) (n<50). Para las asociaciones entre las variables categoricas se us6 la prueba de coefi-
ciente de contingencia de Pearson (p<0,05).

Aspectos éticos

En todo momento se tuvieron en cuenta las consideraciones éticas presentes en la Declara-
cion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial, al igual que las establecidas en la resolu-
c16n 08430 de 1993 del Ministerio de Salud Nacional [19]. Asi, esta fue una investigacion “sin
riesgo”, en la que se respetod la intimidad, la dignidad y los derechos de los docentes partici-
pantes, pues accedieron a participar en el estudio a partir de la firma de un consentimiento
informado. El estudio conté con la aprobacion del Comité de Bioética de la Universidad de
San Buenaventura, Medellin.

Resultados

El estudio se realizé con 55 docentes de un centro del SENA. La muestra estuvo constituida
por un 52,7% de hombres. Con respecto a la edad, la mediana fue de 38 anos (RI= 33 - 44),
lo que revela un grupo clasificado como adulto joven. En cuanto al nivel de estudio, la ma-
yoria de los docentes tienen pregrado (36,4%), seguido de especializacion (30,9%), mientras
que en el nivel de maestria solo se encontr6 un 12,7%, dejando como restante el 20% de los
docentes con formacion técnica o tecnologica. En cuanto al tipo de vinculacion, solo un 5,5%
de ellos se encuentran ocupando puestos en propiedad. El resto de la muestra (94,5%) tiene
contrato a término definido. En lo referido a sus habitos, un 66,6% de ellos manifest6 realizar
ejercicio, un 90,9% no fuma y un 72,7% no ingiere licor.

Frente al tiempo total laborado en el SENA, la mediana fue de 6,17 afios (RI= 3,0 - 8,3).
El ttempo laborado en el Centro de Disefio y Manufactura del Cuero arroj6 una mediana de
3,58 anos (RI= 1,3 — 8,0). Un 94,5% de ellos manifesté dedicar horas por fuera de la insti-
tucion a asuntos laborales (md=10,0; RI= 5,0 — 15,0). Un dato relevante fue que la mediana
de tiempo laborado frente al computador (PVD) fue de cuatro horas por dia (RI= 3,0 — 8,0),
habito que se convierte en un factor de riesgo para sufrir algtin desorden musculoesquelético.

En la identificacion de presencia de desordenes musculoesqueléticos, se encontré que un
90,1% de los docentes manifesté haber tenido algin dolor o problema en una o mas zonas
del cuerpo en los tltimos doce meses, destacando como los segmentos mas reportados el cue-
llo, la espalda inferior y superior. Estas mismas zonas corporales fueron las que presentaron
dolor o problemas en los Gltimos siete dias, aunque en el caso de este componente del test de
Kuorinka [20] solo un 69,1% de los docentes declaré haber presentado uno o mas segmentos
corporales con dolor. A pesar de la presencia de desérdenes musculoesqueléticos, inicamente
un 47,3% de los sujetos indagados manifestd que esto le generaba algin tipo de dificultad
para realizar sus labores en el trabajo, y solo un 41,8% habia consultado al médico o a un
especialista en salud debido a este tipo de dolencias.

Al relacionar la presencia de DME (Si/No) en general en los tltimos doce meses, con las
variables del perfil social y laboral, se encontraron diferencias estadisticamente significativas
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(p<0,05) con respecto a la variable Tiempo laborado en la institucién, presentando mayor
prevalencia (60%) los docentes que llevan menos de siete afios trabajando en la institucion.
Frente a la presencia de DME en los Gltimos siete dias, no se presentaron asociaciones con
las viables sociodemograficas. Lo mismo ocurri6 con la asociacion de estas variables con las
dificultades y las consultas al médico por DME.

Respecto al estrés, se encontré que su medicion total presenté una mediana de 18,56 (RI=
11,72 — 24, 18), que indicaria una puntuacion alta de estrés. De hecho, en la calificacién cua-
litativa, un 32,7% de los docentes present6 un nivel alto de estrés, y un 21,8% de ellos poseia
un nivel muy alto. En un 18,2% el nivel de estrés fue medio, y el porcentaje restante (27,3%)
correspondia a sujetos con calificaciéon baja o muy baja de estrés. Al asociar las calificaciones
de estrés (Alto, Medio, Bajo), no se presentd asociacion estadistica con las variables del perfil
social o laboral (p>0,05).

En lo referido a la calidad de vida, los resultados evidencian una buena percepcion de esta.
La salud psicologica se destaca como la mejor valorada (md=16,7; RI= 15,3 — 18,0), seguida
de la salud fisica y las relaciones sociales. Iinalmente, la dimension que present6 la valoracion
mas baja (md= 14,5; RI= 13,5 — 17,0) fue la dimensién de ambiente. Al comparar las valora-
ciones de las dimensiones de la calidad de vida con las variables del perfil social, se encontrd
que, en el caso de la variable (agrupada) de tiempo laborado en la institucion, se hallaron
diferencias estadisticamente significativas (p<0,05) en la salud fisica. Asi, los docentes que lle-
van siete anos o mas (m=16,43; s=1,89) presentan una mejor calidad de vida en la salud fisica
con respecto a los que llevan menos tiempo laborando en la institucion (m=1,24; s=2,29). En
la salud psicoldgica, la percepcion también fue a favor de aquellos docentes que llevan mas
tiempo laborado (m=17,04; s=1,93), frente a los que llevan menos tiempo (m=15,69; s=2,60).

Al comparar las dimensiones de la calidad de vida entre los docentes que practican o
no actividad fisica, se encontraron diferencias estadisticamente significativas (p<<0,03) en las
relaciones sociales, siendo mejor esta percepcion en aquellos que si realizan actividad fisica
(m=15,77, s=3,00), frente a aquellos que no lo hacen (m=13,87; s=2,54). En la dimension
ambiente, la percepcion también resultdé mas favorable en los que son fisicamente activos
(m=15,53, s=2,19), en relaciéon a los que manifestaron no realizar ningtn tipo de actividad
fisica regular (m=14,23; s=2,48).

Al relacionar los desordenes musculoesqueléticos y los diferentes sintomas de estrés y estrés
general (ver Tabla 1), se encontraron asociaciones estadisticas en muchas de estas variables.
Para el caso de la asociacion entre la presencia de desordenes musculoesqueléticos de los
ultimos doce meses y los sintomas de comportamiento social (r=0,277) y los intelectuales y
laborales (r= 0,310), la asociacion fue estadisticamente significativamente (95%). Respecto a
los sintomas fisiologicos (r= 0,398), el valor de p fue menor al 0,01, lo que indica asociacion
entre los desordenes musculoesqueléticos y los sintomas de estrés mencionados, es decir, entre
mayor es la presencia de desérdenes musculoesqueléticos presentados en los Gltimos doce
meses, mayores son los sintomas de estrés fisiologico, de comportamiento social y los intelec-
tuales y laborales. Al relacionar el estrés general con los desérdenes musculoesqueléticos en
los dltimos doce meses, la correlacién que se presentd es positiva moderada (r=0,407) y la
asociacion estadistica fue también muy significativa (p<0,01). No se encontrd asociacion esta-
disticamente significativa entre los desérdenes musculoesqueléticos en los tltimos doce meses
y los sintomas de estrés psicoemocionales, aunque la correlacion fue positiva baja (r=0,253).
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Tabla 1. Relacién entre los desérdenes musculoesqueléticos (DME) y los
sintomas de estrés

Sintomas estrés
Desérdenes . (EETRE Intelectuales P
musculoesqueléticos Fisiolégicos ' tamiento emociona-  General
. y laborales
social les
ultimos 12 meses Sig. | 0,003 0,041 0,021 0,062 0,002
Dificultades por DME | T 0,341* 0,245 0,269* 0,234 0,354**
ultimos 12 meses Sig. | 0,011 0,071 0,047 0,085 0,008
Consultas al médico r 0,169 0,127 0,045 0,179 0,165
por DME ultimos 12 ;
meses Sig. | 0,216 0,354 0,742 0,191 0,228
Presencia de DME r 0,409** 0,292* 0,319* 0,222 0,419**
ultimos 7 dias Sig. | 0,002 0,03 0,018 0,104 0,001

Nota. n=55. Correlacion significativa **0,01 y *0,05 (bilateral).

Fuente: Cuadro de elaboracion propia con datos del estudio. Realizado con las variables de
desérdenes musculoesqueléticos (DME) y sintomas de estrés del estudio en el mes de sep-
tiembre del 2018.

Para el caso de las relaciones entre las dificultades en el trabajo por desérdenes muscu-
loesqueléticos en los Gltimos doce meses y el estrés, se hallaron correlaciones positivas bajas
en los sintomas fisiologicos (r=0,341) e intelectuales y laborales (r=0,269) y el estrés general
(r=0,3549). La asociacion estadistica entre estas variables fue significativa (p<0,05), siendo la
mas relevante la presentada con el estrés general (p<0,01), es decir, entre mayores las dificul-
tades en el trabajo por desérdenes musculoesqueléticos en los dltimos doce meses, mayores
son los sintomas de estrés fisiologicos, intelectuales y laborales y el estrés general. No se pre-
sentd asociacion estadistica significativa con los sintomas de estrés de comportamiento social
y los psicoemocionales, aunque la correlacion fue positiva baja.

En la relacion entre la presencia de desérdenes musculoesqueléticos en los ultimos siete
dias y el estrés, se presentd correlacion positiva baja y asociacion estadistica (p<<0,05) con los
sintomas de estrés de comportamiento social (r=0,292) y los intelectuales y labores (r=0,319).
Ademas, se presentaron correlaciones positivas moderadas y asociacion muy significativa
(p<<0,01) con los sintomas fisiologicos (r=0,409) y el estrés general (r=0,419). Finalmente, no
hubo asociacion estadistica con los sintomas de estrés psicoemocionales (ver Tabla 1).

Al relacionar las consultas al médico por desérdenes musculoesqueléticos en los tltimos
doce meses con los sintomas de estrés y estrés general, no se present6 ni correlacion ni asocia-
ci6n estadistica entre estas variables, es decir, consultar al médico por desérdenes musculoes-
queléticos es independiente del nivel de estrés de los docentes.

Al relacionar la presencia de desérdenes musculoesqueléticos o dolores en los ultimos doce
meses con los dominios de la calidad de vida (ver Tabla 2), se encontraron correlaciones ne-
gativas bajas con la salud fisica (r= -0,375), psicologica (r= -0,380) y el dominio de ambiente
(r=-0,356). En las relaciones sociales, la correlacion fue negativa moderada (rho, = -0,438).
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La asociacion estadistica entre las dimensiones de estos dos constructos fue muy significativa
(p<0,01). Por lo tanto, a mayor presencia de desordenes musculoesqueléticos (Gltimos doce

meses), se presenta una menor percepcion de la calidad de vida.

Tabla 2. Relacion entre la calidad de vida y los desdrdenes

musculoesqueléticos

Desérdenes musculoesqueléticos (DME)
BT St e Prese’ncia de Dificu’ltades por fnoéndsi::::i:l Prese’ncia de
DME ultimos DME ultimos L DME ultimos
DME ultimos . p
doce meses doce meses siete dias
doce meses
] r -0,375** -0,385** -0,182 -0,425**
Salud fisica
Sig. 0,005 0,004 0,183 0,001
) ) r -0,380** -0,434** -0,091 -0,410**
Psicoldgica -
Sig. 0,004 0,001 0,507 0,002
Relaciones Rho S —0.438** —0.516** -0,121 —0,497**
sociales Sig. 0,001 0,000 0,379 0,000
Ambiente r -0,356* -0,304* -0,102 -0,397**
Sig. 0,008 0,024 0,457 0,003

Nota. n=55. Correlacion significativa **0,01 y *0,05 (bilateral).

Fuente: Cuadro de elaboracion propia con datos del estudio. Realizado con las variables de calidad
de vida y desérdenes musculoesqueléticos (DME) del estudio en el mes de septiembre del 2018.

Irente a las dificultades por desérdenes musculoesqueléticos en los tltimos doce meses
en relacion la calidad de vida, se hallaron relaciones negativas bajas con la salud fisica (r=
-0,385) y el ambiente (r= -0,304), ademas de asociaciones estadisticas significativas al 99 y
95%, respectivamente. Respecto a la salud psicologica (r= -0,434) y las relaciones sociales (r=
-0,516), la correlacion fue negativa moderada y la asociacion estadistica fue muy significativa
(p<0,01). Por lo tanto, a mayores dificultades por desérdenes musculoesqueléticos, menor
calidad de vida (Tabla 2).

En la relacion de presencia de desérdenes musculoesqueléticos en los tltimos siete dias se
presentaron correlaciones negativas moderadas con la salud fisica, la psicologica y las relacio-
nes sociales (r y rho,=-0,6 a -0,4). Con el dominio ambiente la relacion fue negativa baja (r=
0,397) y las asociaciones estadisticas fueron muy significativas (p<0,01). Asi, a mayor presen-
cia de desordenes musculoesqueléticos en los tGltimos siete dias, menor calidad de vida. Para
el caso de las consultas por desérdenes musculoesqueléticos, no se presentaron correlaciones
ni asociaciones estadisticas con la calidad de vida (Tabla 2).

Al relacionar la calidad de vida con los sintomas de estrés (ver Tabla 3), la salud fisica pre-
sentd correlaciones negativas bajas (r= -0,4 a -0,2) con los sintomas de estrés fisiologicos, los
intelectuales y laborales y el estrés general, con asociaciones estadisticamente significativas.
Por lo tanto, a mayor estrés en este tipo de sintomas, menor calidad de vida en la salud fisi-
ca. No se presento correlacién con los sintomas de estrés psicoemocionales. Se encontrd un
comportamiento muy similar en la dimensién psicologica de la calidad de vida, aunque en
la relacion con los sintomas intelectuales, la correlacion fue negativa moderada (r= -0,417).
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Tabla 3. Relacion entre la calidad de vida y los sintomas de estrés

Sintomas de estrés
Calidad de vida . Comporta- Intelectuales | Psicoemo-
Fisiologicos . . . General
miento social |y laborales cionales
_ r -0,280* -0,187 -0,269* -0,060 -0,285*
Salud fisica
Sig. 0,038 0,171 0,047 0,665 0,035
. . r -0,276* -0,368** -0,417* -0,234 -0,394*
Psicoldgica -
Sig. 0,041 0,006 0,002 0,085 0,003
Relaciones Rho S | -0,346** -0,426* -0,441** -0,341* -0,509**
sociales Sig. 0,010 0,001 0,001 0,011 0,000
_ r -0,350* -0,480* -0,475* -0,296* -0,493*
Ambiente -
Sig. 0,009 0,000 0,000 0,028 0,000

Nota. n=55. Correlacion significativa **0,01 y *0,05 (bilateral).

Fuente: Cuadro de elaboracién propia con datos del estudio. Realizado con las variables de
calidad de vida y sintomas de estrés del estudio en el mes de septiembre del 2018.

En las relaciones sociales, se encontraron correlaciones negativas bajas (rho, = -0,4 a -0,2)
con los sintomas de estrés fisiologicos y psicoemocionales y negativas moderadas (rho, = -0,6
a-0,4) con los sintomas de comportamiento social, intelectuales y laborales y el estrés general.
Se presentaron ademds asociaciones estadisticamente significativas (p<0,01), lo que indica
que a mayor estrés, menor calidad de vida en las relaciones sociales.

Frente al dominio ambiente, se hallaron relaciones negativas bajas (r= -0,4 a -0,2) con los
sintomas de estrés fisiologicos y psicoemocionales y negativas moderadas (r= -0,6 a -0,4) con
los sintomas de comportamiento social, intelectuales y laborales y el estrés general, con aso-
clacion estadisticamente significativas (p<0,05) con los sintomas psicoemocionales. Con los
demas sintomas, la significancia estadistica fue muy alta (p<0,01), lo que indica en general
una menor calidad de vida en el dominio ambiente a causa del estrés laboral.

Discusion

En general, los docentes del Centro de Diseno y Manufactura del Cuero presentan una serie
de elementos no favorecedores de su salud. Entre ellos, se destaca que los docentes tienden a
pasar mas de cuatro horas frente a una PVD (Computador), factor de riesgo que también fue
reportado en el estudio de Arango et al. [16], quienes encontraron este mismo factor negativo
en empleados administrativos de una universidad colombiana.

Se encontr6 una alta prevalencia de desérdenes musculoesqueléticos en la poblacion do-
cente, tanto en los ltimos doce meses como en los ultimos siete dias, al igual que en otros
estudios [6], siendo el cuello el segmento mas reportado, lo que coincide parcialmente con
un estudio realizado en Chile con profesores rurales [27]. Alli, este segmento corporal fue el
que presentd mayor presencia, lo que igualmente fue reportado por Catano [5]. No obstante,
en el estudio chileno también se reportd dolor o problemas en el codo, lo que difiere de lo
encontrado en este estudio, en el que la espalda, tanto superior como inferior, present6 alta
prevalencia. A diferencia de este estudio, en otros también se encontraron reportes de dolor
o molestias musculoesqueléticas en los hombros [6] y en las extremidades inferiores [28]. Los
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DME son uno de los mayores trastornos que se padecen en el entorno laboral [29], y esto no
es ajeno a la profesion docente. Asi, es fundamental emprender estrategias pedagdgicas que
ayuden a mitigar este flagelo en las instituciones universitarias.

Con respecto al estrés, este estudio, al igual que la investigacion de Lemos et al [2], reali-
zada en profesores universitarios colombianos, reportd niveles altos de estrés, situacion que
también ocurre en docentes universitarios de diferentes paises [7,30] y en profesores de es-
cuelas publicas [31]. En lo referente a la calidad de vida, los profesores [32] y empleados
universitarios [17] tienden a estar satisfechos. En el caso de los docentes participantes de este
estudio, los resultados fueron similares. De acuerdo a lo anterior, es posible inferir, tal como
lo manifiesta varias investigaciones [9,33], que la profesion docente, aunque satisfactoria,
también es un trabajo estresante, que implica autocuidarse para poder estar al tanto del
bienestar de otros. Entre los aspectos que se asocian al estrés [34] estan la falta de control, el
agotamiento emocional, la sobrecarga de trabajo, la multiciplicidad de roles, la inestabilidad
laboral y la falta de reconocimiento.

En este estudio se encontré relacion y asociacion estadisticamente significativa entre los dolo-
res y dificultades en los tiltimos doce meses y los Gltimos siete dias con el estrés, especialmente en
los sintomas fisiologicos, de comportamiento social, intelectuales y laborales y el estrés general,
relacion que se indica en diversos estudios, tal como lo manifiestan Le6n y Fornés [35] en su
revision documental. Alli reportan que en mas del 80% de los estudios analizados (41 reportes)
existe una estrecha relacion entre las variables del estrés y los problemas musculoesqueléticos.

Se reporto relacion y asociacion entre los desordenes musculoesqueléticos y la calidad de
vida en la salud fisica, psicologica, las relaciones sociales y el ambiente, resultado similar al
realizado por Agreda et al. [36], quienes encontraron relacion entre la presencia de sintomas
musculoesqueléticos y la percepcion de la calidad de vida en salud, utilizando el cuestionario
SF-36, aunque las dimensiones mas relevantes fueron salud fisica y mental (riesgo alto y mo-
derado respectivamente).

En el estudio realizado por Soto y Mufioz [37] se reportd que un 92,3% de los trabajadores
consideran importante la realizacion de ejercicio en el puesto de trabajo, y lo asocian como
una accion saludable. Esto cobra mucho sentido en la medida en que, segin se reporta en
este estudio, los docentes que practican algtn tipo de deporte o actividad fisica presentan una
mejor percepcidn en su calidad de vida social y con el ambiente, por lo que el establecimiento
de politicas y acciones referidas a la realizacion de ejercicio fisico en las universidades puede
considerarse como una misiva que ayuda a mejorar la percepcion de la calidad de vida en
relacion a la salud, y la mitigacion de los DME, tal como fue reportado por Arango et al. [16]
en una universidad de la ciudad de Medellin, a partir de un programa de pausas activas.

Finalmente, todos los sintomas de estrés presentan asociacion estadisticamente significa-
tiva y correlacién negativa con los dominios de relaciones sociales y ambiente de la calidad
de vida. La salud psicologica de la calidad de vida presento relacion con el estrés fisiologico,
de comportamiento social, intelectual y laboral y estrés general. Ademas, la salud fisica de la
calidad de vida present6 correlaciones negativas con estrés fisiologico, intelectual y laboral y
estrés general. Estos resultados también se encontraron en otros estudios [38,39], en los que
se ha informado que el estrés puede influenciar negativamente la calidad de vida en profe-
sores de ensenanza superior. De igual forma, Montoya [17] encontr6 relaciones negativas y
asociaciones entre todos los sintomas de estrés y los dominios de la calidad de vida, pero en
empleados de nivel directivo y asistencial de una universidad colombiana.
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Limitaciones y recomendaciones

En primera instancia, se aclara que en los resultados presentados en esta investigacion, al
derivarse de un estudio no experimental descriptivo, se identifican asociaciones entre varia-
bles, mas no se establecen relaciones causa-efecto entre ellas. No obstante, de este analisis se
pueden derivar otras preguntas de investigacion e hipotesis que ameriten procesos de inter-
vencion al interior de la institucion, o de organizaciones donde la funcién docente termine
menguando la salud de los maestros, todo ello con el fin de establecer programas o planes de
promocion de la salud y la calidad de vida, ademas de la implementacion de acciones referi-
das a la prevencion de desordenes musculoesqueléticos y el estrés [40].

Conclusiones

En general, se encontré que a mayor presencia de desérdenes musculoesqueléticos y de di-
ficultades relacionadas a estos, mayores son los sintomas de estrés en la muestra indagada.
Con respecto a la calidad de vida, esta tiende a disminuir a mayor presencia de desoérdenes
musculoesqueléticos. Esta relacion es similar con los diferentes sintomas de estrés, los cuales
tienden a disminuir la percepcion frente a la calidad de vida en los docentes.

En definitiva, los docentes tienden a presentar diferentes problemas y dificultades osteo-
musculares; sus niveles de estrés son en su mayoria altos y muy altos. Aun asi, sus percepciones
frente a la calidad de vida, sin ser perfecta, es buena. No obstante, como pudo apreciarse en
los resultados, tanto los DME como el estrés tienen una influencia negativa en las aprecia-
ciones frente a su salud fisica, psicologica, relaciones sociales y ambiente, lo que muestra lo
complejo que es el estudio de la salud de los trabajadores, en este caso de los docentes. Por
lo tanto, los resultados positivos derivados de un estudio sobre la calidad de vida no necesa-
riamente implican que no existan circunstancias anéomalas que la estén menoscabando, lo
que hace un llamado a seguir indagando en la poblacion docente, los diferentes factores y las
condicionantes que deterioran o intervienen en su calidad de vida.
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