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RESUMEN

Introduccidn: La antepulsion cefélica se define como una alteracion biomecanica en el
plano frontal donde se anterioriza la cabeza con respecto al tronco y existe una hipotonia
en la cadena muscular cervical posterior y una hiperextension de la columna cervical su-
perior. Se desarrolla a través de la mala postura al realizar diferentes actividades como en
el caso de estar sentado al estudiar.

Materiales y métodos: Estudio observacional, transversal, analitico. El tamafio de la mues-
tra fue de 118 estudiantes de medicina UNA, seleccionados de manera no probabilistica, a
conveniencia. El estudio se baso en una encuesta para recabar datos sobre las variables
estudiadas con una evaluacion kinesiologica, la técnica evaluativa postural de Kendall,
para el diagnoéstico de la antepulsion cefdlica. Para el andlisis estadistico descriptivo se
utilizaron medias, desviacion estandar, las frecuencias y porcentajes. Para el estudio de
asociacion entre la presencia de antepulsion cefdlica y los factores asociados, se utilizé el
test de X?y el OR con su IC respectivo. Se consideré como una p estadisticamente signifi-
cativa a valores menores a 0,05.

Resultados: El 55,1% de los encuestados fue de género masculino. El valor de la me-
dia de la edad fue de 21,25 (+1,40 afios). El 30,5% de los estudiantes afirmaron adoptar
una mala postura al estudiar por mas de 3 horas al dia. Al efectuar la técnica evaluativa
postural de Kendall se constaté que el 78% presentan antepulsion cefélica de los cuales
57% corresponden al sexo masculino. El 77,1% afirma tener dolor de espalda, el 57,6% y
55,7% presenta dolor de cabeza y hombro respectivamente. En el analisis de asociacion
se constaté que la antepulsion esta asociada a las horas de estudio, con una (P=0,001) y
un OR 1,6 (1,1-2,6). La relacién aumenta con las horas de estudio. Pero, en el anélisis de
asociacion con los sintomas presentes no se ha constatado una relacion significativa entre
la presencia de antepulsién y los diferentes sintomas como dolor, parestesias referidos por
los estudiantes.

Conclusioén: En este estudio se encontrd una alta frecuencia de antepulsion cefélica en
jovenes universitarios estudiantes de medicina, se comprobd que existe una marcada re-
lacion entre las horas de estudio adoptando una mala postura y la antepulsion cefélica.

Frequency of Cephalic Antepulsion in Medicine Students, associated factors and
symptoms
ABSTRACT

Introduction: Cephalic antepulsion is defined as a biomechanic alteration of the frontal pla-
ne where the head is anteriorized in respect to the trunk and there is hypotonia of the poste-
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rior cervical muscles and hyperextension of the upper cervical spine. It is the result of poor
posture while doing activities such as sitting down for long periods of time during studying.
Materials and methods: Observational, transversal and analytic study. Sample size was
118 medical students from Universidad Nacional de Asuncion, selected using non-proba-
bility sampling. The study was based on a survey and kinesiologic evaluation: Kendall's
posture evaluation technique for the diagnosis of cephalic antepulsion. Means, standard
deviation, frequencies and percentages were used for the descriptive statistical analysis.
For the association study between the presence of cephalic antepulsion and associated
factors, X? test and OR with its respective Cl were used. A statistically significant p was
considered at values lower than 0.05.

Results: 55.1% were men, mean age was 21.25 (+1.40 years). 30.5% of students have
assured that they adopt this position while studying for more than 3 hours a day. When
applying Kendall's evaluation technique, it was found that 78% presents cephalic antepul-
sion, 57% being male students. Regarding most frequent symptoms, 77.1% had back pain;
followed by headache (57.6%) and shoulder pain (55.7%). Association analysis showed
that antepulsion is associated to study hours (p=0.001), with an OR 1.6 (1.1-2.6). The asso-
ciation increases with study time. However, when conducting an association analysis with
symptoms, a relationship between antepulsion and symptoms referred by students could
not be proven.

Discussion: We found a high frequency of cephalic antepulsion in medical students and a
strong correlation between the amount of time spent studying in poor posture and cephalic
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(E. Benegas) antepulsion.

INTRODUCCION

Desde el punto de vista filogenético, la postura corpo-
ral humana sufrié una transicion de la cuadripeda a
la bipeda, lo que conllevo a la adquisicion de nuevas
demandas mecanicas y de interaccion con el entorno.
La postura corporal equilibrada es la alineacion del
cuerpo, resultado de una eficiencia tanto fisioldgica
como biomecénica, reduciendo el estrés y las sobre-
cargas, ejercidas sobre el sistema por el efecto de la
gravedad'. Desde la estética, la postura es vista como
la posicion relativa del cuerpo o parte de este en el
espacio que va ocupando en relacion con la gravedad,
utilizando el centro de gravedad y su eje para definir
la postura, su linea coincide, en el plano frontal, con la
linea media del cuerpo; y en el plano sagital, pasa por
delante de la articulacion tibioastragalina, la articulaci-
on del hombro y por ultimo a través del I6bulo de la ore-
ja. Desde la dinamica, la postura se corresponde a un
control minucioso de la actividad neuromuscular que
debe mantener la coordinacion de varios elementos?.

La columna vertebral es el eje de la postura, esta
que adopta una posicion de flexion en la vida uterina,
se va modificando paulatinamente a medida que el ser
humano se desarrolla y va adentrando a su entorno’. El
desarrollo de nuevas tecnologias, el uso diario de com-
putadoras y teléfonos moviles normalmente propician
que la persona adopte una mala postura®.

La cabeza contribuye a mantener la postura cor-
poral por medio de una serie de mecanismos neuro-
musculares. Para Capurso et. al.* en sus pacientes de
estudio que la postura de la cabeza y el cuello hacia
adelante fue la alteraciéon postural mas comun.

La posicion adelantada de la cabeza y el cuello,
también llamada antepulsion cefélica, es considerada
una parafunciéon que produce una serie de alteraciones
biomecanicas, los cuales son lesivas para los tejidos
de la cabeza. Kendall et. al. (2005) propone una evalu-
acion postural estatica siguiendo una linea de plomada
para detectar patrones desproporcionados® (Fig. 1).

Las articulaciones, musculos, ligamentos y nervios
del cuello mediante la inflamacién, generan dolor exce-
sivo, pérdida de movilidad, dolor de cabeza, mareos,
vértigo, dolor posturas incorrectas, las tensiones tanto
musculares como nerviosas pueden causar dafios en
los brazos y hormigueos en las manos; todos estos es-
tan relacionados a las personas con dolor cervical®.

La posicion adelantada de la cabeza puede ser vis-
ta de forma constante en estudiantes, manteniendo la
posicion por un tiempo bastante prolongado’. La adop-
cion de esta postura se observé al momento de la lec-
tura tanto de libros como de aparatos electrénicos, los
cuales son utilizados de apoyo pedagdgico.
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Los estudiantes generalmente adoptan una posicion
sedente para sus diferentes ocupaciones como es al
escribir, estudiar, estar frente a un computador, o a la
hora del uso de los teléfonos moviles. Todos ellos estan
predispuestos a padecer una alteracion postural debi-
do a que en un 60% al 80% del dia acarrea un incorrec-
to habito de la postura’.

MATERIALES Y METODOS

Estudio observacional, transversal, analitico. El ta-
mafio de la muestra fue de 118 estudiantes del primer
al quinto semestre que accedieron a participar del
estudio. El periodo de estudio comprendié desde 22
de abril al 10 de mayo del 2019y fue llevado a cabo en
las instalaciones de la Facultad de Ciencias Médicas
de la Universidad Nacional de Asuncion. El estudio se
basd en una encuesta para recabar datos sobre las
variables estudiadas con una evaluacion kinesiolégica,
la técnica evaluativa postural de Kendall para dar el
diagnostico de antepulsion cefalica. Dicha técnica se
realizé analizando una foto de perfil del estudiante por
medio de puntos en referencias anatémicas (conducto
auditivo externo y acromion) fijadas por Kendall®, de
las cuales luego se obtiene un angulo que nos indi-
ca el grado de antepulsiéon. Se tomé como referencia
un angulo mayor a 8° para dar el diagnéstico de an-
tepulsion cefélica, los angulos se obtuvieron mediante
un procesamiento de las imagenes en programas de

Figura 1 Técnica evaluativa de Kendalls donde se sigue una linea de
plomada (linea roja): A. Persona con antepulsion cefélica. B. Persona
sin alteracion postural.

edicion fotogréfica digital. Para el andlisis estadistico
descriptivo se utilizaron medias, desviacion estandar,
las frecuencias y porcentajes. Para el estudio de aso-
ciacion entre la presencia de antepulsion cefalica y los
factores asociados se utilizé el test de X? y el OR con
su IC respectivo. Se considerd como una p estadistica-
mente significativa a valores menores a 0,05.

RESULTADOS

Se incluyeron 118 estudiantes del primer al quinto
semestre de la carrera de Medicina y Cirugia de la Uni-
versidad Nacional de Asuncion, Paraguay que quisieron
participar. El valor de la media de la edad fue de 21,25
(£1,40 afios). El 55% de los individuos encuestados
fue de género masculino y el 45% de género femeni-
no. Al realizar la técnica evaluativa postural de Kendall,
se constatd que el 78% (92/118) de los estudian-
tes presenta antepulsion cefalica (Grafico 1). De los
cuales 44,9% (53/118) correspondian al género mas-
culino (Grafico 2).

Grafico 1 Frecuencia de estudiantes de medicina que presentan
antepulsion cefélica.
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Grafico 2 Frecuencia de antepulsion cefalica con respecto al sexo.
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Con respecto a las horas de estudio, los encuesta-
dos se dividieron en 5 grupos segun las horas que
estudiaban: menos de 2hs, entre 2y 3hs, entre 3y 4hs,
entre 4 y 5hs, y mas de 5hs. Del total de estudiantes,
el 30,5% (36/118) refiri6 dedicar 3 a 4hs de estudio

(Grafico 3).
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20,00% 1854%
15,00%
10,00% 9.32%

5,00% .
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. Horas de Estudio

Grafico 3 Distribucion de los estudiantes segun las horas de estudio
referida.

En el andlisis de los factores asociados a la antepul-
sion cefdlica se observé una asociacion estadistica-
mente significativa entre la presencia de antepulsion
cefélica y el tiempo aproximado de estudio (p=0,001),
(Tabla 1). No se encontré relaciéon estadisticamen-
te significativa entre la antepulsion cefalica y el sexo
(p=0,3).

Tabla 1 Frecuencia de antepulsion cefélica segun la cantidad de
horas de estudio.

Cantidad Frecuencia de | Frecuencia de OR (IC) P
de horas de | personas con | personas sin 0,237
estudio antepulsion antepulsion (0,09-0,59)
cefalica cefalica
<3hs 20 14 0,404
(IC 0,239-0,683)
0,001
>de3hs 72 12 1,696
(IC 1,104-2,604)

En el andlisis de los sintomas asociados a la an-
tepulsion cefdlica no se encontré una relacion estadi-
sticamente significativa entre la antepulsion cefalica y
dolor en las manos (valor de P=0,486), dolor de cuello
(p=0,797), dolor en los codos (p=0,834), dolor de
hombros (p=0,762), dolor de cabeza (p=0,648), dolor
de espalda (p=0,677). Tampoco se observd una aso-
ciacion estadisticamente significativa entre la antepul-
sion cefdlica y las parestesias en brazos, antebrazos
y en las manos (p=0,478), (p=0,428) y (p=0,176) res-
pectivamente.

DISCUSION

Teniendo en cuenta los datos obtenidos en esta
investigacion, este estudio demuestra que existe una
alta frecuencia de antepulsion cefélica en estudiantes

universitarios, un fenémeno al que debemos prestar
especial atencion, puesto que la postura adoptada por
las personas al estudiar o trabajar, y el tiempo que em-
plean en dicha posicion pueden acarrear sintomas que
afecten el estilo de vida de los estudiantes.

Las horas de estudio constituyen un factor que pre-
dispone la aparicion de este fenémeno'. La técnica de
evaluacion postural de Kendalls® permite evaluar las al-
teraciones en el plano frontal que puede utilizarse para
poder medir las variaciones por medio del trazado de
angulos con respecto a referencias anatémicas del pa-
ciente, método que es utilizado en numerosos articulos
de la bibliografia consultada.

La antepulsion cefdlica y la inclinacion del cuello
tienen relacion con la postura prolongada en un solo
lugar sin mucho movimiento®. El sexo no constituye un
factor determinante en el nivel de antepulsion cefélica,
si bien el sexo masculino es el que mas lo manifiestas,
la literatura revisada no presenta una relacion signifi-
cativa entre los sexos y la prevalencia de antepulsion
cefélica, en el presente trabajo no se constata una rela-
cion significativa entre ellos.

La antepulsion cefalica registrada en este trabajo
esta relacionada con estudiar por mas de 3 horas que
invierten los estudiantes, la postura que adoptan al rea-
lizar tal actividad potencia la inclinacion del cuello, lo
descrito se condice con los resultados obtenidos por
Ariens et. al®. El mencionado estudio, prospectivo, con
una muestra de 1334 empleados observé que existia
una relacion entre el tiempo que la persona invierte
sentada en una misma posicion y la aparicion del dolor
de cuello, de acuerdo con los resultados de nuestro
estudio no se encontré una relacion significativa entre
el grado de antepulsion cefélica y la aparicion de dolo-
res de cuello asociados.

A través de este estudio se pretendia hallar sintomas
que pudiesen estar asociados con la antepulsion ce-
félica, un estudio hecho por Ruivo et. al. refleja que el
dolor mas comun asociado a la antepulsion cefalica es
el dolor de cuello™. La literatura no muestra asociacion
entre la antepulsion cefélica y la manifestacion de otros
dolores, mientras que en nuestro trabajo ninguno de
los sintomas analizados muestra significancia dentro
del estudio.

El método de evaluacion postural que fue utilizado
se condice con otros trabajos en donde es necesaria
una medicion de angulos corporales por medio de re-
ferencias anatémicas''. Entre las limitaciones de este
estudio podemos citar el bajo nimero de la muestra,
ademas de otros factores que no fueron considerados
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en el estudio que pueden haber influido en los resulta-
dos obtenidos; entre estos se encuentran la utilizacion
delcelularparajuegosyocio'?, peso e indice de masade
los participantes', uso de computadoras', entre otras
actividades que también implican adoptar una mala
postura.

En conclusion, resulta importante investigar mas a
fondo sobre la relacion de la postura en estudiantes
con la antepulsion cefélica, sobre todo por el impacto
que puede representar para la calidad de vida de los
estudiantes universitarios™, un estudio con una mues-
tra mayor y con mas factores relacionados a la mala
postura resultaria adecuado para una mejor compren-
sion de los fenédmenos encontrados en este trabajo.
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