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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de
secundaria de un colegio publico de Lima, 2024. Método: La indagacion tiene un enfoque
cuantitativo, disefio correlacional, no experimental y de corte transversal, la técnica empleada
fue la encuesta y los instrumentos fueron dos cuestionarios: Test de dependencia al movil
(TDM) y la encuesta de dolor cervical. La poblacion estuvo conformada por 138 adolescentes
del 2°, 3° y 5° grado de secundaria. La muestra incluy6 un total de 102 adolescentes y el
muestreo fue probabilistico aleatorio simple. Resultados: Existe una relacion positiva
moderada y altamente significativa entre el uso del celular y el dolor cervical (Rho=0,441,
p=0,000). La frecuencia de uso del celular en el 50% de los estudiantes de secundaria tuvo nivel
medio, y en las dimensiones de abstinencia (58%), abuso y dificultad para controlar el impulso
(55%) también presentaron un nivel medio. Sin embargo, las dimensiones dimension
problemas ocasionados por el uso excesivo (46%) y tolerancia (64%) tuvieron un nivel bajo.
El nivel de dolor cervical fue medio en el 48% de los estudiantes de secundaria, y en las
dimensiones dolor mecéanico (58%), dolor inflamatorio (48%) y dolor radicular (48%)
presentaron un nivel medio. Conclusion: Existe un nexo significativo entre el uso del celular

y el dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima.

Palabras clave: uso del celular, dolor, cervical, estudiantes, secundaria



ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between cell phone use and neck pain in high school
students of a public school in Lima, 2024. Method: The inquiry has a quantitative approach,
correlational, non-experimental and cross-sectional design, the technique used was the survey
and the instruments were two questionnaires: Test of cell phone dependence (TDM) and the
neck pain survey. The population consisted of 138 adolescents in the 2nd, 3rd and 5th grades
of high school. The sample included a total of 102 adolescents and the sampling was simple
random probability. Results: There is a moderate and highly significant positive relationship
between cell phone use and neck pain (Rho=0.441; p=0.000). The frequency of cell phone use
in 50% of high school students had a medium level, and in the dimensions of abstinence (58%),
abuse and difficulty to control impulse (55%) also presented a medium level. However, the
dimensions of problems caused by excessive use (46%) and tolerance (64%) had a low level.
The level of cervical pain was medium in 48% of high school students, and the dimensions
mechanical pain (58%), inflammatory pain (48%) and radicular pain (48%) were medium.
Conclusion: There is a significant link between cell phone use and neck pain in high school

students of a public school in Lima.

Key words: cell phone use, pain, neck pain, students, high school.



1. INTRODUCCION

El dolor en la zona cervical representa un desafio para la salud pablica con alta prevalencia a
nivel mundial, afectando significativamente la calidad de vida y funcionalidad de los
individuos. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2021) aproximadamente 222
millones de individuos experimentan esta afeccion, la cual puede generar limitaciones en la
movilidad, destreza y participacion en actividades sociales. Su origen esta relacionado con
multiples factores, incluyendo predisposicién genética, trastornos musculoesqueléticos,
problemas autoinmunes y estrés. No obstante, un factor de riesgo creciente es el uso excesivo

del mévil (Walankar et al., 2021).

Los dispositivos mdviles se han convertido en elementos esenciales en el dia a dia,
especialmente entre los adolescentes, quienes suelen utilizarlos de manera prolongada,
adoptando posturas inadecuadas que favorecen la aparicion de dolor cervical (Montero, 2021).
En este grupo etario, el uso excesivo del teléfono movil ha sido asociado con alteraciones
posturales, fatiga muscular y tension cervical. La inclinacion constante del cuello al mirar la
pantalla genera una carga excesiva en la columna cervical, lo que puede derivar en dolor y otras

complicaciones musculoesqueléticas.

A pesar de la creciente digitalizacion, en muchos contextos escolares no se ha evaluado
adecuadamente el impacto del uso prolongado del movil en el dolor cervical de los alumnos y
aun persisten limitaciones en la concienciacion sobre estos riesgos y en la promocion de habitos
ergondémicos adecuados. En un colegio publico de Lima, se ha identificado un uso frecuente
del celular entre adolescentes, lo que destaca la necesidad de abordar esta problematica desde
una perspectiva preventiva y educativa. Para abordar el problema, la presente investigacion
tuvo como objetivo determinar la relacion entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes

de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024.
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1.1.  Descripcion y formulacion del problema

1.1.1. Descripcion del problema

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2021), un promedio de 1 710
millones de individuos padecen trastornos del sistema muscular y 6seo, lo que constituye el
motivo principal de discapacidad en las personas. Entre los elementos que aumentan la
prevalencia de estas afecciones se encuentra el dolor cervical, que repercute en 222 millones
de individuos. Aunque la frecuencia de los trastornos musculares y 6seos cambia por el grupo
etario y el diagndstico, estos impactan a individuos de toda edad alrededor del globo,
ocasionando restricciones en la movilidad y la destreza, asi como una reduccion en la calidad

de vida y en la capacidad para participacion en actividades sociales.

Los problemas en el cuello se originan por determinantes psicoldgicas como el estres,
la ansiedad y problemas en el suefio. Asimismo, se pueden relacionar con el ambito laboral,
predisposiciones genéticas, patologias autoinmunes y otros problemas musculares y éseos
(Kazeminasab et al., 2022). Sin embargo, un importante factor de riesgo que no debe ignorarse

es el uso del teléfono movil (Walankar et al., 2021).

Estos dispositivos se han considerado una pieza central de la vida diaria de la poblacion,
siendo clave en la transformacion de la sociedad de este siglo. Ademas de los beneficios
comunicacionales que brindan y su accesibilidad, influyen en los habitos diarios de los
usuarios, fomentando su uso prolongado, especialmente entre adolescentes. El empleo excesivo
de estos dispositivos puede llevar a cambios posturales, debido a la constante inclinacion del

cuello, lo que podria generar repercusiones a nivel musculoesquelético (Montero, 2021).

En este contexto, diversos autores han desarrollado diversas investigaciones que
permiten abordar el uso del movil y el dolor de cuello en la poblacion adolescente, tal es el caso

de un estudio realizado en el 2021 en Portugal, evidenciando que el 55,3% de los adolescentes
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tuvo dolor de cuello y el 95,6% utilizaba incorrectamente el movil con flexion de la columna

cervical (Minghelli, 2021).

En China, en el 2021, se encontro que el 52,9% padecia dolor de cuello crénico tuvo
uso excesivo del uso del celular, incluso presentaron mayor desgaste del disco cervical en
relacion a aquellos que no usan el teléfono en exceso (Zhuang et al., 2021). Otro estudio en el

2024, el 95,6% reportd dolor de cuello debido al uso del telefono (Igbal et al., 2024).

En Brasil, una investigacion del 2022 encontrd que el 60,2% de los adolescentes que
fueron dependientes del uso del mdvil tuvieron dolores cervicales con frecuencia, lo cual
origino discapacidad leve/moderada en su vida diaria en el 60,2% (Benini et al., 2022). En
Ecuador, en el 2021, se encontr6 que, con respecto al uso del celular, el 48,3% tuvo dependencia
moderada (Echeverria y Herrera, 2022); y en el 2022, hallaron que el 86% presentd dolor

cervical (Mocha y Orellana, 2022).

En relacion al uso del mavil y dolor de cuello, entidades a nivel nacional indicaron datos
importantes al respecto. EI Ministerio de Salud (2021) mostr6é que, cuando los adolescentes
adoptan posturas incorrectas, una de las zonas mas comunes de dolor es la regidn posterior
cervical, lo que genera molestias y diversos grados de tension cervical. A su vez, el Instituto
Nacional de Estadistica e Informaética (2023) indicé que el 86,1% de las personas entre 6 a 17
afnos accede al celular. Tal es el caso de las malas posturas que adoptan los adolescentes al usar

el celular, lo que predispone a presentar problemas cervicales.

En Tacna se demostrd que, en el 2021 se evidencio que el 25,9% tuvo dolor moderado
y el 61% presentd uso excesivo del celular (Meza, 2021). Asimismo, en el 2022, la poblacion
adolescente empled de forma frecuente el teléfono en nivel medio con 53,2%. Con respecto a
la intensidad del dolor, el 33,3% tuvieron dolor leve (Carpio, 2022). Asimismo, un estudio de

Puno, en el 2023, evidencid que el uso de dispositivos méviles en adolescentes fue medio en el
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25,1% y presentaron dolor cervical moderado en el 50,8% (Figueroa y Manrique, 2023). Otra
investigacion de Lima en el 2024 encontro que el 85,5% empleaba el teléfono mavil en

frecuencia moderada y el 46,2% tuvo problemas cervicales de tipo leve (Mendivil, 2024).

Aunque se han documentado estudios que abordan la relacion entre el uso del teléfono
movil y el dolor de cuello, ain existe informacion insuficiente que incluye a la poblacién
adolescente, siendo el grupo etario de mayor riesgo, ya que el uso no adecuado del teléfono
movil puede generar limitaciones en su desempefio académico y en su vida diaria, ademas de
problemas crénicos en la salud del sistema musculoesquelético del adolescente que pueden

progresar hasta edad adulta.

De lo expuesto, se formula la interrogante de indagacion.

1.1.2. Formulacion del problema

A Problema general

¢Cudl es la relacion entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de secundaria

de un colegio publico de Lima, 2024?

B. Problemas especificos

¢Cual es la frecuencia de uso del celular en estudiantes de secundaria de un colegio

publico de Lima, 2024?

¢Cual es la frecuencia de uso del celular en las dimensiones abstinencia, abuso y
dificultad para controlar el impulso, problemas ocasionados por el uso excesivo y tolerancia en

estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024?
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¢Cual es el nivel de dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio pablico

de Lima, 2024?

¢Cual es el nivel de dolor cervical en las dimensiones dolor cervical mecanico,

inflamatorio y radicular en estudiantes de secundaria de un colegio pablico de Lima, 2024?

1.2.  Antecedentes

1.2.1. Antecedentes internacionales

Minghelli (2021), en Portugal, ejecutaron una indagacion para medir la incidencia del
dolor cervical en adolescentes y su asociacion con el uso del teléfono movil. Fue transversal y
evaluaron a 206 participantes mediante un cuestionario para evaluar la cervicalgia y una prueba
préactica sobre el uso del teléfono, estableciendo una postura estandar. Se encontrd que, 55,3%
tuvo dolor de cuello en alguna ocasién, 36,4% presentd dolor en un periodo de 6 meses y 7,8%
refirid dolor durante la evaluacién. Asimismo, 95,6% emple6 incorrectamente el teléfono mévil
con flexién de la columna cervical. Se encontr6 que los adolescentes que usan el teléfono mas
de 10 horas y empleaban el teléfono incorrectamente tuvieron mayor riesgo a padecer dolor de
cuello. Se concluye que, existe alta tasa de dolor de cuello en adolescentes, y aquellos que
utilizaban el teléfono muchas horas con una postura incorrecta tuvieron mayores probabilidades

de tener este tipo de dolor.

Aguirre (2020) en Argentina, ejecutaron una indagacion para medir los estilos de uso
del celular mé&s comunes en relacion al dolor de cuello en adolescentes. Fue observacional,
descriptivo y transeccional, se incluyeron 138 participantes que fueron evaluados mediante un
cuestionario y un test. Se encontrd que, el 100% prefiere la postura sedente para el uso del
teléfono, 20% de los hombres y 24% de las mujeres que son sedentarios presenta dolor cervical.

En cuanto al uso del teléfono, 62% indica que suele usarlo con mayor frecuencia en las noches
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lo cual limita su suefio, 90% lo usa en el ocio, 20% lo usa con frecuencia y 54% lo utiliza a
primera hora del dia. Concluyeron que, hubo mayor prevalencia de dolor cervical en
adolescentes sedentarios y la mayoria emplea el teléfono con frecuencia y de una manera poco

saludable.

Benini et al. (2022), en Brasil, desarrollaron un estudio para correlacionar el uso
constante del moévil con molestias en la region cervical y su relacion en las tareas cotidianas de
estudiantes universitarios. Fue transversal y evaluaron a 136 participantes mediante tres
cuestionarios, ademas se evaluo el estado nutricional y grado de anteriorizacion de la cabeza
respecto a la apofisis espinosa de la 7ma vértebra cervical. Se hallé que, el uso del movil fue
mayor en mujeres con 54% y el dolor cervical fue mas comun en el 60,2%. Incluso, 65,2% se
ausento de sus actividades académicas por presentar este dolor y el 60,6% tuvo discapacidad
leve/moderada. Se encontrd un nexo significativo entre el dolor de cuello con el uso excesivo
del teléfono (p=0,001) y la discapacidad en a la vida diaria (p=0,016). Concluyeron que los

constructos estudiados se asocian estadisticamente.

Igbal et al. (2024), en China, ejecutaron una indagacion para averiguar la asociacion
entre el uso del teléfono y la prevalencia de dolor de cuello en alumnos de una universidad. Fue
transversal e involucré a 353 participantes que fueron evaluados mediante dos cuestionarios.
Los hallazgos determinaron que el 22,1% tuvo dependencia en el uso del teléfono mavil, 30,6%
redujo sus actividades de lectura por el dolor de cuello y el 28% pasaba més tiempo en casa por
esta causa. A su vez, el 28% sentia que el dolor de cuello influia en sus relaciones afectivas. Se
encontro que, conforme aumente el uso del teléfono entonces incrementara la discapacidad
cervical por el dolor de cuello (p=0,000). Concluyeron que, hay un nexo entre el uso prolongado

de teléfonos y el aumento del dolor de cuello en esta poblacion.
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Leones et al. (2023), en Ecuador, ejecutaron una indagacion para vincular el uso del
celular con los trastornos del cuello en universitarios. Fue descriptivo y observacional, se
incluyeron 172 participantes y se aplico un test y diversas pruebas para medir las variables. Se
encontré que, aquellos que utilizaron el teléfono mas tiempo entonces mostraron mas
limitaciones cervicales representado por 87%, ademas, la movilidad fue limitada en el 84,3%
sobre todo en varones con 93,5%, sin embargo, la resistencia alterada en flexion fue mayor en
el 94,9% de las mujeres. No se encontrd una relacién importante entre los problemas cervicales
y el uso del teléfono (p>0,05). Concluyeron que, las variables del estudio no estuvieron
relacionadas, pero se observo mayores limitaciones cervicales en aquellos que usaban mas

tiempo el teléfono.

1.2.2. Antecedentes nacionales

Figueroa y Manrique (2023), en Puno, llevaron a cabo una investigacion para indicar
la influencia del uso del celular en el dolor de cuello de adolescentes. Fue hipotético-deductiva,
basica, correlacional, observacional y transversal, donde se incluyeron a 179 estudiantes que
fueron evaluados mediante dos cuestionarios. Se determind que el uso de teléfonos fue bajo en
el 74,3%, medio 25,1% Yy alto 0,6%; para las dimensiones abstinencia del uso de teléfonos
(79,3%), abuso y dificultad para controlar el impulso (52%), problemas asociados por el uso
excesivo (87,2%) y tolerancia (76,5%) también ocuparon un nivel bajo. A su vez, el dolor
cervical fue moderado en el 50,8%, leve en 46,4% y severo 2,8%. Se encontr0 que existe
influencia entre el uso del teléfono y el dolor de cuello en poblacién adolescente (p=0,012).

Concluyeron que hay una asociacion importante entre ambos constructos.

Silva y Vera (2023), en Arequipa, desarrollaron una indagacion para identificar la
asociacion que existe entre el uso del movil y el dolor de cuello en adolescentes. Fue

cuantitativa, relacional, observacional y transeccional, aplicaron dos cuestionarios a 87
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alumnos. Hallaron un nexo significativo entre el uso del teléfono y dolor cervical (p=0,000).
Ademas, se relaciond la frecuencia y tiempo de uso, clases de postura adoptada con la
cervicalgia (p=0,000). Por otro lado, se encontrd correlacion entre el uso del teléfono con la
discapacidad leve, moderada y grave (p=0,000). La conclusion sefiala que existe un nexo entre

los constructos estudiados.

Aguilar et al. (2023), en Tacna ejecutaron un estudio para establecer la asociacion entre
el uso del teléfono y el dolor de cuello en universitarios. Fue cuantitativo, correlacional, basico,
no experimental. Aplicaron dos cuestionarios a 123 estudiantes. Los hallazgos evidenciaron
que el uso del celular ocupd el nivel regular con 72,1%, bajo 14,9% y alto 12,9%. En su
dimensién principales utilidades, el uso fue recomendable en 69,4% y para la dimensiéon calidad
de formacion fue estandar en el 68%. Por otro lado, el dolor cervical fue probable en el 83%,
muy probable 15,6% y poco probable 1,4%. Para su dimensidn caracteristicas principales y en
factores de riesgo se encontré normal en 63,9% y 70,1%, respectivamente. Hallaron un nexo
significativo entre el uso del mdévil y dolor cervical (p=0,000). Concluyeron que, existe

asociacion entre los constructos estudiados.

Meza (2021), en Tacna, desarrollé una indagacién para identificar el nexo que existe
entre el uso del movil con el dolor de cuello en jévenes. Fue analitica, observacional,
prospectiva y de corte transversal, donde incluyeron a 270 universitarios que fueron evaluados
mediante dos cuestionarios. Los hallazgos evidenciaron que la dimension abstinencia del uso
del teléfono se obtuvo un nivel medio con 53%, la dimension abuso y dificultad en controlar el
impulso fue medio con 61%, en cuanto a problemas ocasionados al uso excesivo fue bajo en
un 75% y para la dimension tolerancia fue medio en el 69%. Para la variable dolor cervical fue

muy leve en 29,6%, moderado en el 25,9%, fuerte en 7% y muy fuerte 1,9%. Hall6 una
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asociacion entre el uso de celulares y el dolor de cuello (p<0,05). Concluyeron que, existe un

nexo significativo entre los constructos estudiados.

Véasquez (2023), en Lima, ejecutd una indagacion para hallar el nexo entre el dolor de
cuello y antepulsion de cabeza en universitarios. Fue cuantitativa, observacional, transeccional
y relacional. Incluyeron 100 estudiantes y se aplicaron dos cuestionarios. Los hallazgos
evidenciaron que el 86% manifestd dolor de cuello, 44% fue leve, 33% moderado 9% grave.
En cuanto a la antepulsion de cabeza, tuvo un valor minimo de 0,4 y maximo de 27,1. Se
encontrd asociacion entre la antepulsion de cabeza con la edad (p=0,022) y el dolor cervical
(p=0,029). Finalmente, concluyeron que hay una asociacion relevante entre ambas variables de

estudio.

1.3.  Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacién entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de

secundaria de un colegio publico de Lima, 2024.

1.3.2. Obijetivos especificos

Identificar la frecuencia de uso del celular en estudiantes de secundaria de un colegio

publico de Lima, 2024.

Identificar la frecuencia de uso del celular en las dimensiones abstinencia, abuso y
dificultad para controlar el impulso, problemas ocasionados por el uso excesivo y tolerancia en

estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024.

Identificar el nivel de dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio publico

de Lima, 2024.
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Identificar el nivel de dolor cervical en las dimensiones dolor cervical mecanico,

inflamatorio y radicular en estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024.

1.4. Justificacion

1.4.1. Justificacion teérica

La indagacién es tedricamente importante porque aporta conocimientos cientificos
actualizados acerca del uso del celular y el dolor cervical que presentan los adolescentes lo que
puede repercutir negativamente en su salud musculoesquelética y en su rendimiento escolar,
esto en consecuencia, dificulta su desenvolvimiento en las tareas cotidianas, reduce su calidad
de vida y lo predispone a otras patologias en la edad adulta. Ademas, esta investigacion cuenta
con un marco tedrico solido y esta alineada con la problematica actual, lo que puede servir para

que otros autores puedan estudiar la misma tematica bajo diferentes enfoques.
1.4.2. Justificacion metodoldgica

El marco metodoldgico es vital para el estudio porque estan basado en un enfoque
cuantitativo con un disefio relacional, lo que permitié cuantificar a las variables y encontrar si
el uso del celular podria ocasionar dolor de cuello de los adolescentes. Ademas, esta indagacion
alcanzo los objetivos planteados a través de la aplicacion de cuestionarios validos y confiables
para cada variable, como el Test de Dependencia al Movil (TDM) y la encuesta de dolor

cervical, lo que garantizé la veracidad de los datos recopilados.

1.4.3. Justificacion practica

La investigacion se justifica a nivel practico, ya que los datos recopilados seran
comunicados a los directivos de instituciones sanitarias y educativas, ademas se informaran los
resultados al director de la escuela en estudio. Esto permitird implementar una serie de

intervenciones dirigidas en el entorno escolar y familiar para prevenir complicaciones en los
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estudiantes a largo plazo, de manera que el uso de estos teléfonos moviles no afecte su calidad

de vida y rendimiento académico.

1.4.4. Justificacion social

La justificacion social del estudio radica en la repercusion del uso en exceso de teléfonos
celulares en la salud de la poblacion adolescente especialmente el dolor cervical, que afecta su
bienestar y rendimiento academico. Ademas, la adolescencia es un periodo decisivo en el
desarrollo fisico y emocional, y los malos habitos posturales adquiridos a esta edad pueden
tener consecuencias a largo plazo, contribuyendo al riesgo de desarrollar trastornos
musculoesqueléticos crénicos. Por ello, es esencial comprender como el uso indiscriminado de
la tecnologia influye en la salud de esta poblacion, para implementar medidas preventivas que

promuevan habitos saludables y reduzcan los riesgos asociados al uso excesivo del celular.
1.5.  Hipotesis

1.5.1. Hipdtesis alterna

Existe relacion significativa entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de

secundaria de un colegio publico de Lima, 2024.

1.5.2. Hipotesis nula

No existe relacion significativa entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes

de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024.
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1. MARCO TEORICO

2.1.  Bases tedricas sobre el tema de investigacion
2.1.1. Uso del celular

2.1.1.1. Definicion. El uso del celular se refiere a la utilidad del celular o smartphone
que tiene el adolescente en su vida cotidiana para interactuar, comunicarse, entretenerse e
incluso aprender. Sin embargo, cuando el uso del celular se convierte en excesivo, puede
generar una dependencia severa, e incluso adiccion, siendo los adolescentes quienes mas
padecen esta dependencia y sus consecuencias asociadas. La adolescencia es una etapa en la
que suelen comenzar muchas conductas de riesgo y problemas de salud, ya que la personalidad
aun esta en desarrollo, lo que hace a los adolescentes mas susceptibles e influenciables para
adquirir ciertos habitos (Ku y Aguilar, 2019).

2.1.1.2. Utilidades. Los telefonos moviles permiten comunicarse de forma rapida,
navegar por internet, ingresas a redes sociales, escuchar musica, jugar videojuegos, revisar
noticias y aspectos relacionados con la fotografia y video. En el dmbito laboral, estos
dispositivos pueden incluso mejorar la eficiencia en el trabajo. Su versatilidad los hace muy

atractivos, especialmente para los jovenes (Ceberio et al., 2019).

Ademas, el uso de esta tecnologia es fundamental para garantizar una educacion de
calidad, ya que garantiza el acceso a datos informativos y fomenta ambientes de aprendizaje
inclusivos, interactivos y adaptados a un mundo tecnificado. Los dispositivos moviles, por su
popularidad, son herramientas clave para aprovechar estos recursos y mantenerse a la
vanguardia en el desarrollo de nuevas areas de conocimiento en un contexto globalizado. Este
fendmeno se denomina M-learning (aprendizaje movil), una rama del E-learning o aprendizaje

electronico (Gémez et al., 2019).

Entre todas las funcionalidades, los adolescentes valoran especialmente el celular para la

interaccién social, como la amistad, el noviazgo y el crecimiento personal. Mas alla de su
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funcién comunicativa, el celular satisface necesidades sociales y personales, como el estatus y

la imagen (Ku y Aguilar, 2019).

2.1.1.3. Lesiones habituales por el uso. Entre las lesiones frecuentes se encuentran
el sindrome del tunel cubital, caracterizado por entumecimiento u hormigueo en los dedos
anular y mefiique debido a la flexién prolongada del codo; lesiones por esfuerzo repetitivo,
relacionadas con tareas repetitivas y posturas incomodas; y el sindrome del tanel carpiano, que

causa hormigueo y entumecimiento en el pulgar, el dedo medio y el indice (Powell, 2024).
Entre otras se encuentran:

A. Text neck o cuello de texto. Se produce cuando se sostiene el teléfono a la altura
de la cintura o el pecho durante periodos prolongados, generando presion elevada y tension
sobre el cuello. Puede provocar que los musculos del cuello se acorten y se tensen, que los
hombros se encorven y que haya dolor de cuello y hombros (Thaker, 2024).

B. Text claw o garra de texto. Es una lesion por esfuerzo repetitivo que afecta
principalmente a los tendones del pulgar y los dedos, especialmente en la articulacion del
pulgar. Surge del uso excesivo de estas articulaciones durante actividades como desplazarse,
escribir o jugar en un teléfono inteligente (Thaker, 2024).

C. Trigger finger o dedo en gatillo. Esta afeccion ocurre por movimientos repetitivos
como agarrar, pellizcar o sostener el teléfono con demasiada fuerza, lo que provoca la
inflamacion o engrosamiento del tenddn flexor de los dedos. Como resultado, el dedo afectado
puede guedar bloqueado en una posicion doblada, causando dolor y dificultad para extenderlo
(Thaker, 2024).

D. Tenosinovitis de Quervain. Se manifiesta cuando los dos tendones que conectan el
pulgar y la mufieca se inflaman, causando dolor y sensibilidad en la base del pulgar. Es comdn
en individuos que movilizan de forma repetitiva la mufieca y el pulgar, como ocurre con el uso

intensivo de teléfonos inteligentes (Thaker, 2024).
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E. Smartphone pinky o mefiique del celular. Esta condicion se desarrolla cuando el
teléfono se apoya repetidamente sobre el mefiique mientras se sostiene el dispositivo, lo que
provoca una hendidura en la piel del dedo. Aunque esta hendidura puede parecer inofensiva, el
uso prolongado en esta posicion puede causar molestias y alterar la alineacion natural de la

mano, afectando la postura y el confort al sostener el teléfono (Thaker, 2024).

Ademas, el uso excesivo del celular puede provocar dafios oculares debido a la emision
de luz azul, especialmente si se utiliza cerca de los ojos y en la oscuridad. También se ha
demostrado que el uso prolongado del teléfono puede causar cansancio ocular, dolor en los 0jos

y somnolencia (Lamberg, 2024).

2.1.1.4. Efectos nocivos del uso excesivo. La poblacidn adolescente que emplea de
manera excesiva los teléfonos moviles pueden experimentar sintomas fisicos como dolores
corporales, miopia, fatiga visual y el llamado pulgar digital. Los estudios sugieren que las
radiaciones electromagnéticas de los teléfonos maoviles pueden provocar cancer en algunas
poblaciones. Ademas, se han observado efectos psicolégicos como soledad, aislamiento,
trastornos del suefio, ansiedad y depresion; y efectos sociales que pueden afectar la vida social
y familiar, generando un aumento en el estrés. También se han observado impactos negativos
en el control de la cognicidn, el rendimiento escolar y en el aspecto socioemocional (Arooj et

al., 2022).

Por otro lado, aquellos que emplean el teléfono para revisar redes sociales con gran
frecuencia pueden ver afectados su autopercepcion y sus relaciones interpersonales debido a
comparaciones sociales e interacciones negativas, incluyendo el acoso por Internet. Ademas, el
contenido en redes sociales a menudo promueve y normaliza la autolesion y el suicidio entre

adolescentes (Abi et al., 2020).



23

A fines de la investigacion, se consideran los siguientes efectos propuestos por los

autores Silva 'y Vera (2023) como las dimensiones de esta variable:

A. Abstinencia. También conocida como nomofobia, se refiere al temor de quedarse
sin acceso a un teléfono movil. Esto genera ansiedad, especialmente cuando se pierde el

dispositivo, y la desesperacion por reemplazarlo crea una dependencia (Silva 'y Vera, 2023).

B. Abuso y dificultad en controlar el impulso. EI empleo no adecuado del mdvil
puede causar serios problemas de control, como dificultades para dormir e incremento del estrés
tanto en hombres como en mujeres, y también en nifios. Esto puede resultar en cuadros
depresivos cuando el dispositivo no esta disponible o cuando los datos obtenidos no satisfacen

las expectativas (Silva y Vera, 2023).

C. Problemas ocasionados por el uso excesivo. EIl uso continuo del celular puede
ocasionar efectos negativos tanto a nivel locomotor como mental. A nivel locomotor, puede
causar dolor en el sistema musculoesquelético, mientras que, a nivel mental, puede generar una

excesiva excitabilidad del sistema nervioso (Silvay Vera, 2023).

D. Tolerancia. El uso diario del celular tiende a aumentar, y las personas pueden
experimentar frustracion cuando no tienen el dispositivo en la mano. El uso del teléfono por
diversas razones puede llevar a descuidar deberes y responsabilidades, incluso actividades
basicas de la vida diaria, ya menudo no son conscientes de los cambios en el estado de animo

y las emociones provocadas por el uso descontrolado del dispositivo (Silvay Vera, 2023).

2.1.2. Dolor cervical
2.1.2.1. Definicion. La version actualizada de la Asociacién Internacional para el
Estudio del Dolor describe el dolor como una experiencia sensorial y emocional desagradable,

asociada o semejante a la que se produce con una lesion tisular real o potencial (Pérez, 2020).
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Es una vivencia personal influenciada en diversos grados por factores bioldgicos, psicolégicos
y sociales. Aunque el dolor suele tener una funcién adaptativa, también puede tener efectos

negativos sobre la funcionalidad y el bienestar social y psicologico (Méndez, 2022).

El dolor puede ocurrir en varias areas del cuerpo, incluyendo la region cervical. El dolor
cervical se define como una molestia o dolor en cualquiera de las estructuras del cuello, tales
como musculos, nervios, vértebras, articulaciones y discos intervertebrales (Biblioteca

Nacional de Medicina, 2024).

Para Mufioz et al. (2023), el dolor cervical o cervicalgia es aquel que se localiza entre
el occipucio y la primera vértebra toracica, con o sin irradiacion a las extremidades superiores
y con una duracion superior a un dia. Desde una perspectiva temporal, la Asociacion
Internacional para el Estudio del Dolor (IASP) clasifica el dolor cronico como el que persiste

mas de 3 meses, mientras que el dolor agudo es aquel cuya duracion es menor a 3 meses.

Autores como Park y Keum (2024) lo describen como un trastorno musculoesquelético
comin que puede llevar a desalineaciones adicionales y otras enfermedades
musculoesqueléticas crénicas provocadas por estas desalineaciones. Suele manifestarse como
una molestia en la region del cuello o del hombro, que frecuentemente se presenta como un
aumento del dolor existente, una mayor sensibilidad, un rango limitado de movimiento cervical

0 como una sensacion de "dolor generalizado" que irradia hacia la extremidad superior.

2.1.2.2. Factores de riesgo. Entre las causas mas frecuentes se encuentran:

A. Lesiones en los musculos y ligamentos. Pueden suceder al realizar tareas
cotidianas como alzar objetos, al ejercitarse 0 moverse inesperadamente. Incluso puede ser el

resultado de traumatismos, como caidas o accidentes automovilisticos (Moley, 2022).
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B. Estenosis vertebral o raquidea. Es una afeccidn que ocurre debido a la reduccion
del espacio en el canal vertebral. En la columna cervical, esto puede comprimir la duramadre

y, a menudo, también la médula espinal o sus raices nerviosas (Moley, 2022).

C. Hernia discal. Puede causar dolor cervical si se genera una compresion constante
del disco por las vértebras situadas por encima y por debajo del mismo, provocando una rotura
de la capa externa del disco, lo que resulta en dolor. El interior del disco puede sobresalir a
través de la rotura (hernia), y al sobresalir, puede presionar o dafiar la raiz nerviosa adyacente

(Moley, 2022).

D. Fibromialgia. Es una causa frecuente de dolor, que a veces incluye dolor de cuello.
Ello provoca dolor crénico generalizado en los misculos y otras partes blandas, asi como en la

region del cuello (Moley, 2022).

Ademas de estos factores de riesgo, las actividades diarias también pueden contribuir al
dolor cervical. Por ejemplo, inclinarse sobre un escritorio durante mas de una hora, mantener
una postura incorrecta al mirar la television o leer, ajustar el monitor de la computadora a una
altura inadecuada, dormir en una posicion incomoda, torcer y girar el cuello de manera brusca
durante el ejercicio, o levantar objetos de manera rapida o con mala postura (Biblioteca

Nacional de Medicina, 2024).

2.1.2.3. Signos y sintomas. A continuacion, se destacan algunos de ellos:

A. Contractura muscular. Se refiere a la incapacidad para relajar los musculos
paravertebrales opuestos al movimiento solicitado por el paciente. Esto puede indicar una
patologia organica inflamatoria, infecciosa, traumatica o neoplasica (Valenzuela, 2011).

B. Rigidez. Limitacion en el rango de movimiento de la columna cervical que no
siempre esta relacionada con el dolor. Esto puede indicar una lesion articular degenerativa o la

calcificacion de los ligamentos longitudinales (Valenzuela, 2011).
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C. Dolor a la percusion vertebral. Sefiala la localizacion de la lesion activa dolorosa.
En los ancianos, esto puede ocurrir en mdaltiples niveles con alteraciones, como en la
espondiloartrosis. En los adultos jovenes, puede aparecer con cambios iniciales e inespecificos
en las imagenes (Valenzuela, 2011).

D. Mareos debido a la lateralizacion de la columna cervical. Considerar vértigo
postural si los mareos ocurren con movimientos bruscos o compresion de la arteria vertebral si
la lateralizacién es lenta y progresiva (Valenzuela, 2011).

E. Dolor irradiado a miembro superior. Si es unilateral, puede indicar compresién
radicular; si es bilateral, puede ser un signo de dafio a la médula espinal. La falta objetiva de
fuerza en las extremidades o alteraciones esfinterianas de inicio repentino sugiere compresion
o inflamacion medular (Valenzuela, 2011).

2.1.2.4. Dimensiones. Para fines de la investigacion, se han considerado los tipos de

dolor cervical como dimensiones, las cuales se mencionan a continuacion:

A. Dolor cervical mecénico. También conocido como "dolor cervical no
especifico”, se refiere a un dolor localizado principalmente en la parte posterior del cuello, que
puede intensificarse con los movimientos del cuello o con posturas prolongadas. Suele estar
asociado con una postura de cabeza adelantada, es decir, un posicionamiento excesivo de la

cabeza hacia adelante en relacion con una linea vertical de referencia (Balthillaya et al., 2022).

B. Dolor cervical inflamatorio. Se trata de un dolor persistente que empeora con
el movimiento y apenas mejora con el reposo. Puede despertar al paciente, impidiéndole
dormir. Este dolor es causado por un proceso inflamatorio articular (sinovitis), infecciones o

neoplasias (Figueroa y Manrique, 2023).

C. Dolor cervical radicular. Se define como dolor irradiado percibido en la

extremidad superior, causado por la irritacion o compresion de un nervio cervical, sus raices o
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ambos. Las raices nerviosas mas afectadas son C7 y, en segundo lugar, C6, que parcialmente
inervan el brazo lateral y la mano. En casos menos frecuentes, la afectacion de la raiz nerviosa
cervical superior puede causar dolor en el hombro, en el area del cuello o irradiar al occipucio,
especialmente para la afectacion de las raices nerviosas cervicales altas (C2, C3) (Cohen et al.,

2023).

2.1.2.5. Dolor cervical en adolescentes

El dolor cervical se ha convertido en un problema comuin entre los adolescentes.
Diversos factores pueden estar implicados en este tipo de dolor. Se ha propuesto que el uso de
dispositivos electronicos podria aumentar el riesgo de dolor cervical, probablemente debido a
la postura estatica mantenida durante periodos prolongados ya la recuperacién (Minghelli,
2021). A su vez, el dolor en el cuello puede ser resultado de mantener las extremidades
superiores en una posicion fija durante actividades como enviar mensajes, navegar y jugar en
dispositivos inteligentes, lo que genera incomodidad y limita la capacidad motora. Los usuarios
suelen adoptar una postura con la cabeza y el cuello inclinados, y el uso prolongado de estos
dispositivos, junto con esta postura, es un factor determinante en los sintomas de malestar

cervical (Shunnar et al., 2024).

Ademas, se debe considerar aspectos cruciales como la duracion del uso del teléfono y
los angulos de inclinacion cervical, ya que un mayor tiempo de uso y un angulo de inclinacién
mas agudo aumentan la probabilidad de experimentar dolor cervical. Se ha observado que el
angulo de inclinacion es mas pronunciado al usar el teléfono movil (45°) en comparacién con
la navegacion web, y que el uso del dispositivo mientras esta de pie provoca una mayor
inclinacion que cuando esta sentado. El peso de la cabeza y la carga sobre la columna cervical
aumentan de manera proporcional con el incremento de los angulos de inclinacion (Shunnar et

al., 2024; Warda et al., 2023).
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I1l. METODO

3.1. Tipo de investigacion

La presente investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, porque se utilizaron métodos
estadisticos para medir y analizar los datos numéricos, lo que permitio responder a las preguntas
de investigacién y comprobar las hipotesis. El disefio fue correlacional, pues se halld la relacion
entre la variable uso del celular y el dolor cervical; no experimental, porque las variables de
estudio no fueron controladas ni manipuladas y presenta corte transversal, 1o que permitio

recolectar los datos en un periodo de tiempo especifico (Hernandez y Mendoza, 2018).

3.2.  Ambito temporal y espacial

La recopilacion de datos se realizd en el mes de diciembre del afio 2024 y se realiz6 en
la Institucion Educativa N° 7054 ubicada en la Av. Villa Maria #800, en el distrito de Villa

Maria del Triunfo, Lima.

3.3. Variables

Variables 1: Uso del celular

Dimensiones de la variable:

e Abstinencia

e Abuso y dificultad en controlar el impulso

e Problemas ocasionados por el uso excesivo

e Tolerancia

Variable 2: Dolor cervical
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Dimensiones de la variable:

e Dolor cervical mecanico

e Dolor cervical inflamatorio

e Dolor cervical radicular

3.4. Poblacion y muestra

3.4.1. Poblacién

La poblacion estuvo conformada por 138 adolescentes del 2°, 3° y 5° grado de

secundaria en la Institucion Educativa N° 7054 que asistieron a clases regulares en el afio 2024.

GRADO AULA SUBTOTAL TOTAL
~ La Libertad 31
2° ANO San Martin 33 48
. Huancavelica 26
37 ANO Apurimac 25 >1
5° ANO Andahuaylas 23 23
TOTAL 138

Asimismo, se incluiran aquellos que cumplan con los siguientes criterios de seleccion:

Los criterios de inclusion son:

e Adolescentes de ambos sexos.

e Adolescentes que se encuentren cursando el 3°, 4° y 5° grado de secundaria.

e Adolescentes que deseen participar en el estudio.

e Padres de adolescentes que acepten participar en la investigacion mediante la

firma del consentimiento informado.
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Los criterios de exclusion son:
e Adolescentes que no cuenten con el consentimiento informado.
e Adolescentes con alguna discapacidad mental o auditiva.

e Adolescentes que no asisten a clases de manera regular.

3.4.2. Muestra

Para determinar el tamafio de la muestra, se utilizé la férmula de poblaciones finitas

para calcular la proporcién de la misma.

B N=xZ5*p+*q
_82*(N—1)+Z§*p*q

n

Donde:
N = Tamafio de poblacion =138
n = Tamafio de muestra
Z = Nivel de Confianza = 95% = 1.96
e = Error de estimacién maximo aceptado = 5% = 0.05
p = Probabilidad de éxito = 0.5

g = (1- p) = Probabilidad de rechazo = 0.5

Luego de aplicar la formula de calculo, se considera que la muestra estuvo conformada

por un total de 102 adolescentes.

3.4.3. Muestreo

El muestreo en este estudio siguié un enfoque probabilistico aleatorio simple, es decir,
se seleccion0 de forma aleatoria una muestra representativa de los participantes, con la
seguridad de que cada uno de los individuos tenga la misma posibilidad de ser elegido (Cadena

etal., 2021).
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3.5. Instrumentos

3.5.1. Test de dependencia al movil (TDM)

El TDM fue creado por Chdliz (2012) en Espafia. Presenta datos generales como edad
y sexo, ademas cuenta con 22 items distribuidos en cuatro dimensiones: abstinencia (item 1 al
5), abuso y dificultad en controlar el impulso (item 6 al 14), problemas ocasionados por el uso

excesivo (item 1 al 18) y tolerancia (item 19 al 22).

La escala de medicion es ordinal y la puntuacion se realiza mediante la escala Likert
abarcando desde "nunca” (0 puntos), “rara vez” (1 punto), “a veces” (2 puntos) y “casi siempre”
(3 puntos) y “siempre” (4 puntos). EI tiempo de aplicacion del cuestionario fue de 10 minutos

aproximadamente.

La variable uso del dispositivo movil se puede categorizar en un nivel bajo (0-29
puntos), medio (30-59 puntos) o alto (60-88 puntos). A su vez, las dimensiones se clasifican

de la siguiente manera:

e Abstinencia: nivel bajo (0-6 puntos), medio (6-13 puntos) y alto (14-20 puntos).

e Abuso y dificultad en controlar el impulso: nivel bajo (0-12 puntos), medio (13-24

puntos) y alto (25-36 puntos).

e Problemas ocasionados por el uso excesivo: nivel bajo (0-4 puntos), medio (5-8 puntos)

y alto (9-12 puntos).

e Tolerancia: nivel bajo (0-5 puntos), medio (6-11 puntos) y alto (12-16 puntos).

Chdliz (2012) aplicé el instrumento en una muestra de 2 486 adolescentes de 12 a 18
afios y encontro la confiabilidad mediante el coeficiente Alfa de Cronbach de 0,94 mostrando

una confiabilidad optima. Por otro lado, Figueroay Manrique (2023) validaron el instrumento
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mediante el juicio de tres expertos, quienes evaluaron los siguientes criterios: suficiencia,
pertinencia, claridad, coherencia y relevancia. Para hallar la confiabilidad, aplicaron el
instrumento a 15 estudiantes adolescentes, obteniendo un coeficiente Alfa de Cronbach de

0,908, lo que indica que el instrumento tiene una fiabilidad excelente.

3.5.2. Encuesta de dolor cervical

Fue creada por Figueroa y Manrique (2023), en Peru. La encuesta presenta 10 items y
estan distribuidos en tres dimensiones: dolor cervical mecanico (item 1 al 4), dolor cervical
inflamatorio (item 5 al 7) y dolor cervical radicular (item 8 al 10). La escala de medicion es
ordinal y la puntuacion se realiza mediante la escala Likert abarcando desde "no" (1 punto),
“algunas veces” (2 puntos) y “si” (3 puntos). El tiempo de aplicacion del cuestionario es de

aproximadamente 5 minutos.

Ademas, las autoras agregaron la escala de valoracion del dolor (EVA) en dicha
encuesta para valorar el dolor con una puntuacién del 0 a 10. Se clasificara como: ausencia de
dolor (0), dolor leve o suave (1 al 3), moderado (4 al 6) y severo o muy intenso (7 al 10)

(Figueroa y Manrique, 2023; Morales, 2024).

Figueroa y Manrique (2023) validaron el instrumento mediante el juicio de tres
expertos, quienes evaluaron los siguientes criterios: suficiencia, pertinencia, claridad,
coherencia y relevancia. Para hallar la confiabilidad, aplicaron el instrumento a 15 estudiantes
adolescentes, obteniendo un coeficiente Alfa de Cronbach de 0,793, lo que indica que el

instrumento tiene una fiabilidad excelente.
3.6.  Procedimientos

Se inicio6 la ejecucion del estudio enviando la resolucion de aprobacion emitida por la
Universidad Nacional Federico Villarreal al director de la Institucion Educativa N° 7054. Tras

obtener la autorizacién correspondiente, se solicito al director la lista de estudiantes de 3°, 4°y



33

5° grado, y se coordinG con el docente a cargo de las aulas la entrega del consentimiento
informado a los adolescentes, destacando que su participacion seria voluntaria y que la
informacién recopilada serd anénima. Al dia siguiente, los adolescentes entregaron el
consentimiento informado debidamente firmado por sus padres. Posteriormente, se aplicaron
los cuestionarios, iniciando con una breve explicacion sobre el objetivo del estudio y la forma
correcta de llenar los cuestionarios. El tiempo estimado para su desarrollo fue de 15 minutos

aproximadamente.

3.7.  Plan de analisis de datos

Los datos recolectados se agruparon en el programa Excel 2019, y posteriormente
fueron codificados y procesados en el software estadistico IBM SPSS Statistics version 26. A
partir de ello, se obtuvo la estadistica descriptiva, lo que permitié obtener la informacion

organizada en tablas estadisticas con frecuencias absolutas y relativas.

Se aplico la prueba de normalidad de Kolmog6rov-Smirnov y se obtuvo que los datos
no siguen una distribucién normal, por tanto, se opt6 por aplicar una prueba no paramétrica
como el coeficiente de correlacién de Spearman. Esta prueba se empled en la estadistica

inferencial, para validar las hip6tesis y determinar la correlacion entre las variables.

3.8.  Consideraciones éticas
Segun el informe de Belmont, los principios bioéticos que guian este estudio son los

siguientes:
3.8.1. Principio de respeto

En el estudio se salvaguardd la autonomia de los adolescentes, aspecto que se refiere a
la capacidad que tienen de decidir con libertad si desean o no participar en el estudio. Este
aspecto involucra la firma del consentimiento informado por parte de los padres de familiay la

firma del asentimiento informado procedente de los adolescentes. A su vez, se garantizo la
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proteccién de los participantes, garantizando que el ambiente para el llenado de los

instrumentos sea adecuado y seguro (Sanchez et al., 2021).
3.8.2. Principio de beneficencia

Los adolescentes fueron informados de manera clara y transparente sobre la ausencia
de beneficios econdmicos por su participacion. Se tomaron en cuenta todas las medidas
necesarias para maximizar los beneficios potenciales de la investigacion, resolviendo cualquier
duda o inquietud que tuvieron los participantes. A su vez, los resultados del estudio se
presentaron al director de la institucion educativa para conocimiento del mismo (Sanchez et

al., 2021).
3.8.3. Principio de justicia

Los adolescentes fueron seleccionados de manera justa y recibieron un trato equitativo
y digno, garantizando el respeto a sus derechos durante todo el proceso de investigacion.
Asimismo, todos los participantes tuvieron la misma probabilidad de ser elegidos, sin ningun

tipo de discriminacion (Sanchez et al., 2021).
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IV. RESULTADOS

Tabla 1

Relacion entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio
publico de Lima, 2024

Dol
Uso del celular 0 .or
cervical
f- i *%
Coeficiente de 1,000 441
Uso del correlacion
celular Sig. (bilateral) : ,000
N 102 102
Rho de Spearman fici ’
Coeficiente de 441" 1,000
Dolor correlacion
cervical Sig. (bilateral) ,000
N 102 102

Nota. **. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Segun la tabla anterior, el coeficiente de correlacion de Spearman obtenido es 0.441, con un
nivel de significancia de 0.000, lo que indica una relacion positiva moderada y altamente
significativa entre el uso del celular y el dolor cervical. Esto implica que, a mayor uso del
celular, existe una tendencia a experimentar un aumento en la frecuencia o intensidad del dolor

cervical en los estudiantes.
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Tabla 2

Frecuencia de uso del celular en estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima,

2024

Categoria n %

Bajo 36 35%
Medio 51 50%
Alto 15 15%
Total 102 100%

Nota. Encuesta aplicada a estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024

En la Tabla 2 se aprecia que el 50% de los estudiantes presenta un uso medio del celular,
seguido por un 35% con un uso bajo, mientras que solo el 15% tiene un uso alto. Esto indica
que la mayoria de los estudiantes se encuentra en un nivel de uso moderado del celular, lo que
sugiere que lo emplean con frecuencia, pero sin llegar a extremos de dependencia. Por otro
lado, el grupo con un uso bajo representa mas de un tercio de la muestra, lo que podria indicar

que estos estudiantes tienen un control mayor sobre el tiempo de uso o menor acceso al

dispositivo.
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Tabla 3

Frecuencia de uso del celular en las dimensiones abstinencia, abuso y dificultad para controlar
el impulso, problemas ocasionados por el uso excesivo y tolerancia en estudiantes de

secundaria de un colegio publico de Lima, 2024

Abuso y
- Problemas
) ) dificultad en ) )
Abstinencia ocasionados por Tolerancia
Categoria controlar el .
) el uso excesivo
impulso
n % n % n % n %
Bajo 26 25% 31 30% 47 46% 65 64%
Medio 59 58% 56 55% 38 37% 37 36%
Alto 17 17% 15 15% 17 17% 0 0%
Total 102 100% 102 100% 102 100% 102 100%

Nota. Encuesta aplicada a estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024

En la Tabla 3 se aprecia que la mayoria de los estudiantes presenta un nivel medio en las
dimensiones de abstinencia (58%), abuso y dificultad para controlar el impulso (55%), lo que
sugiere que mas de la mitad de los encuestados experimenta dificultades moderadas en el
control del uso del celular. En contraste, la dimension problemas ocasionados por el uso
excesivo muestra un comportamiento distinto ya que el 46% presenta un nivel bajo, lo que
indica que la mayoria no presenta efectos negativos a nivel locomotor y mental debido al uso
del celular. La dimension tolerancia también presentd un nivel bajo en el 64% de los
estudiantes, lo que indica que la mayoria no necesita aumentar progresivamente el tiempo de
uso del celular para sentirse satisfecho. Por otro lado, el grupo con un nivel alto en las cuatro
dimensiones es reducido, variando entre 15% y 17%, lo que evidencia que solo una minoria

presenta signos mas marcados de dependencia al dispositivo.
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Tabla 4

Nivel de dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024

Categoria n %

Bajo 39 38%
Medio 49 48%
Alto 14 14%
Total 102 100%

Nota. Encuesta aplicada a estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024

En la Tabla 4 se aprecia que el 48% de los estudiantes presenta un nivel medio de dolor cervical,
seguido por un 38% con un nivel bajo y un 14% con un nivel alto. Esto indica que casi la mitad
de los estudiantes experimenta molestias cervicales de intensidad moderada, mientras que un
porcentaje considerable presenta sintomas leves. Por otro lado, la proporcién de estudiantes
con un nivel alto de dolor cervical es menor, lo que sugiere que, aunque el problema esta

presente en la poblacién estudiada, no alcanza niveles criticos en la mayoria de los casos.



39

Tabla s

Nivel de dolor cervical en las dimensiones dolor cervical mecanico, inflamatorio y radicular

en estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024

Dolor cervical Dolor cervical Dolor cervical
Categoria mecanico inflamatorio radicular
n % n % n %
Bajo 15 15% 46 45% 48 47%
Medio 59 58% 49 48% 49 48%
Alto 28 27% 7 7% ) 5%
Total 102 100% 102 100% 102 100%

Nota. Encuesta aplicada a estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024

En la Tabla 5 se aprecia que la mayoria de los estudiantes presenta un nivel medio en las tres
dimensiones del dolor cervical: 58% en dolor mecéanico, 48% en dolor inflamatorio y 48% en
dolor radicular. Esto indica que cerca de la mitad de los encuestados experimenta molestias de
intensidad moderada en estas categorias. Por otro lado, el dolor mecéanico es el que presenta la
mayor proporcién de casos con nivel alto (27%), en contraste con el dolor inflamatorio (7%) y
el dolor radicular (5%), donde los niveles altos son menos frecuentes. Finalmente, se observa
que el nivel bajo predomina en el dolor radicular (47%), lo que sugiere que este tipo de molestia

es menos recurrente en la poblacion evaluada.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

En el objetivo general, se evidencié que existe una relacion positiva moderada y
altamente significativa entre el uso del celular y el dolor cervical (Rho=0.441; p=0.000) en
estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024. De ello se deduce que, si el
estudiante tiene un mayor uso del celular, entonces existe una tendencia a experimentar un

aumento en la frecuencia o intensidad del dolor cervical.

Este hallazgo concuerda con Igbal et al. (2024) ya que hallaron una relacion
significativa entre el uso del celular y el dolor cervical (X?=0,263; p=0,000). Esto indica que
conforme aumenta el uso del celular, también incrementara el riesgo de discapacidad cervical
y posibles limitaciones funcionales. Este hallazgo resalta la interrelacion entre el uso de
celulares y el dolor cervical, destacando los impactos potenciales del uso prolongado de estos

elementos en la salud fisica, particularmente en la region cervical.

Asimismo, Figueroa y Manrique (2023) demostraron que existe un nexo significativo
entre el uso del celular y el dolor cervical (Rho=0,187; p=0,012), lo que establece que el uso
de estos dispositivos repercute en el dolor cervical de los adolescentes. Para Silva y Vera
(2023), también se correlacionan ambos constructos (Rho=0,901; p=0,000). De igual manera,
Aguilar et al. (2023) evidencié hallazgos similares (X?=68,058; p=0,000), Meza (2021)
también hall6 una correlacion para el uso del celular y el dolor cervical (Rho=0,476; p=0,000),
indicando que conforme aumenta el uso del celular, entonces incrementara el nivel de dolor de

cuello percibido.

De manera similar, Minghelli (2021) hallé que los adolescentes que utilizaban el
teléfono mévil mas de 10 h semanales presentaban un riesgo 1,58 veces mayor de padecer dolor

cervical (IC 95%: 0,59-4,23), y los adolescentes que utilizaban el teléfono de forma incorrecta
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presentaban un riesgo 1,15 veces mayor de padecer dolor cervical (IC 95%: 0,28-4,75). Se
infiere que el uso del celular podria representar un factor de riesgo para el desarrollo de dolor
cervical, ya que los adolescentes que pasan largas horas utilizando el teléfono movil o adoptan

una postura inadecuada presentan una mayor probabilidad de experimentar este dolor.

Debido a lo expuesto, Benini et al. (2022) sefialan que el uso dependiente del teléfono
celular se ha relacionado con dolor de columna, especialmente en la regién cervical, debido a
la flexion prolongada o repetitiva durante el uso del dispositivo. El dolor en las regiones
cervical se ha sefialado como causa de incapacidad para realizar actividades diarias de los
individuos en los ultimos afios, siendo la anteriorizacién de la posicion de la cabeza una de las
principales causas de este dolor, lo que produce un aumento de las cargas compresivas sobre la
columna cervical y deformidades tisulares. A su vez, existe evidencia de que las personas de
temprana edad como adolescentes que refieren dolor persistente, tienen mayor riesgo de
desarrollar dolor cronico en la edad adulta, lo que resalta la importancia de detectarlo de forma
precoz. Esto reafirma lo postulado por Minghelli (2021) ya que el uso del celular es un factor

de riesgo para el dolor cervical.

Los hallazgos evidencian que el uso prolongado del celular en adolescentes se asocia
con un aumento en la frecuencia e intensidad del dolor cervical. La flexién mantenida de la
cabeza y el tiempo de exposicion son factores determinantes en su aparicion, lo que puede
derivar en limitaciones funcionales y discapacidad a largo plazo. Ademas, la persistencia de
este dolor en la adolescencia podria representar un riesgo para el desarrollo de afecciones

musculoesqueléticas en la adultez.

Respecto al primer objetivo especifico, se identificd que la frecuencia del uso del celular
tuvo un nivel medio en el 50% de los estudiantes, seguido por un 35% con uso bajo, mientras

que solo el 15% tiene un uso alto. Ello indica que, el uso del celular entre los estudiantes no es
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excesivo, ya que la mitad de ellos presenta un nivel medio de uso. Sin embargo, mas de un
tercio de la muestra se mantiene en uso bajo, lo que podria reflejar un mayor control o menor

dependencia del dispositivo.

Este resultado difiere con el estudio de Leones et al. (2023) donde evidenciaron que el
80,2% de los encuestados presentd un uso moderado-elevado del celular. Esta discrepancia
probablemente se deba al punto de corte utilizado para medir el uso del celular, ya que dicho
autor establecio un umbral de >5.00 horas. Esto lo realiz6 para obtener un cuadro mas completo
acerca de los efectos cervicales asociados a los tiempos uso de estos dispositivos, ya que estos
pueden influir en la aparicion de alteraciones biomecanicas como resistencia muscular en

flexion, antepulsion de hombros, adelantamiento de la cabeza y dolor a la palpacion.

A su vez, contrasta con Figueroa y Manrique (2023), pues los adolescentes tuvieron un
uso bajo del celular (74,3%) y en el estudio de Aguilar et al. (2023) hallaron que el uso fue
regular (72,1%). Este ultimo autor sefiala que, el uso del celular mejora la calidad de la
formacion ya que la inclusion de la tecnologia en la educacion optimiza el proceso de
ensefianza-aprendizaje y la eficiencia en la resolucion de problemas por parte de los estudiantes.
Sin embargo, aunque la calidad de la formacién pueda beneficiar, también surge un factor
adverso: el aumento de la prevalencia del dolor cervical debido al uso prolongado de estos

dispositivos.

Los hallazgos sugieren que, si bien el uso del celular entre los estudiantes no es excesivo
en su mayoria, su impacto en la salud cervical no puede subestimarse. La variabilidad en los
niveles de uso reportados en distintos estudios puede estar influenciada por diferencias
metodoldgicas, como los puntos de corte empleados para medir el tiempo de exposicion. No
obstante, independientemente de la frecuencia de uso, la relacion entre el uso prolongado del

celular y la aparicion de alteraciones biomecénicas cervicales es un factor relevante, que resalta
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la necesidad de comprender mejor los efectos del uso de estos dispositivos en la postura y la

salud musculoesquelética de los adolescentes.

En cuanto al segundo objetivo especifico, se identificd que los estudiantes tienen un
nivel medio en las dimensiones abstinencia de (58%), y abuso y dificultad para controlar el
impulso (55%), lo que sugiere que mas de la mitad de los encuestados experimenta dificultades
moderadas en el control del uso del celular. En contraste, la dimension problemas ocasionados
por el uso excesivo muestra un comportamiento distinto ya que el 46% presenta un nivel bajo,
lo que indica que la mayoria no presenta efectos negativos a nivel locomotor y mental debido
al uso del celular. La dimension tolerancia también presentd un nivel bajo en el 64% de los
estudiantes, lo que indica que la mayoria no necesita aumentar progresivamente el tiempo de

uso del celular para sentirse satisfecho.

Este resultado concuerda con el estudio de Meza (2021) quien encontr6 que los niveles
eran moderados en las dimensiones de abstinencia (53%), abuso y dificultad para controlar el
impulso (61%) y tolerancia (69%). Sin embargo, el nivel fue bajo en la dimension de problemas
ocasionados por el uso excesivo (75%). Estos hallazgos son distintos a lo que encontraron
Figueroa y Manrique (2023), pues en las dimensiones de abstinencia (79,3%), abuso y
dificultad de controlar el impulso (52%), problemas asociados por el uso excesivo (87,2%) y
tolerancia (76,5%), los niveles fueron bajos. Estas diferencias sugieren posibles variaciones en
la percepcion del uso del celular por los participantes, el contexto sociocultural o los

instrumentos utilizados para la medicion.

Los hallazgos indican que, si bien mas de la mitad de los estudiantes experimentan
dificultades moderadas en el control del uso del celular, la mayoria no presenta una necesidad
creciente de uso ni efectos negativos significativos a nivel locomotor y mental. La comparacion

con estudios previos revela discrepancias en los niveles de abstinencia, abuso y tolerancia, lo
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que sugiere que la percepcion del impacto del celular varia segun caracteristicas de los

participantes e incluso criterios metodologicos de las investigaciones anteriores.

Respecto al tercer objetivo especifico, se identificd que el nivel de dolor cervical fue
medio en el 48% de los estudiantes de secundaria de un colegio publico de Lima, 2024, seguido
por un 38% con un nivel bajo y un 14% con un nivel alto. Esto indica que casi la mitad de los
estudiantes experimenta molestias cervicales de intensidad moderada, mientras que un

porcentaje considerable presenta sintomas leves.

Este hallazgo es similar a lo encontrado por Figueroa y Manrique (2023), ya que el
50,8% de los adolescentes tuvieron un dolor moderado. Por otro lado, Meza (2021) hallé que
el 35,6% no presenta dolor cervical, pero el 29,6% tiene dolor leve. Asimismo, el nivel de dolor
fue leve (44%) en el estudio de Vasquez (2023). Estos resultados sugieren que la intensidad del
dolor puede estar influenciada por factores como la duracion y postura durante el uso del
celular, la actividad fisica o incluso diferencias en la percepcion del dolor por parte de los
participantes. Estas variaciones también podrian deberse a diferencias en la metodologia

utilizada para medir la intensidad del dolor o en las caracteristicas de la poblacion estudiada.

Sin embargo, Aguilar et al. (2023) demostraron que el dolor cervical fue probable en el
83% de los adolescentes encuestados. A su vez, autores como Benini et al. (2022) encontraron
que el 60,2% de los encuestados tuvo dolor cervical con frecuencia y de acuerdo con Igbal et
al. (2024), el 95,6% tuvieron dolor de cuello debido al uso del celular. También se encuentra
Minghelli (2021), ya que Unicamente el 7,8% de los adolescentes presentaron dolor cervical al
momento de la evaluacion, sin embargo, en un periodo de 6 meses, el 36,4% tenia este dolor
y el 55,3% lo tuvo alguna vez en su vida. Es importante destacar que este grupo de encuestados

presenta un uso inadecuado del celular debido al uso excesivo y posturas inadecuadas, y aunque
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no manifiesten dolor de inmediato, las consecuencias se manifiestan con el tiempo, lo que

explica los porcentajes mencionados.

Los hallazgos evidencian que el dolor cervical en adolescentes es una condicion
frecuente, con variaciones en su intensidad y prevalencia segun los estudios analizados. Si bien
un porcentaje significativo presenta dolor moderado, los resultados sugieren que la exposicion
prolongada y la postura inadecuada durante el uso del celular son factores determinantes en su
desarrollo. Ademas, el dolor cervical asociado al uso del celular no solo es un problema

presente en el momento de la evaluacion, sino que puede manifestarse con el tiempo.

Finalmente, respecto al cuarto objetivo especifico, se identifico que los estudiantes
tienen un nivel medio en las dimensiones dolor mecénico (58%), dolor inflamatorio (48%) y
dolor radicular (48%). Es decir, mas de la mitad de los encuestados experimenta molestias
cervicales de intensidad moderada en estas categorias, sobre todo en el dolor mecanico. De ello
se infiere que la mayoria presenta dolor en la parte posterior del cuello, principalmente como

consecuencia de movimientos repetitivos o posturas prolongadas asociadas al uso del celular.

Figueroa y Manrique (2023) sefialan que el dolor mecéanico se caracteriza por ser
irregular, se genera con el movimiento y se alivia con el descanso, sin embargo, puede
relacionarse con el uso prolongado del celular y la aparicién de dolor cervical. En este contexto,
la postura inadecuada al utilizar estos dispositivos, como la flexion sostenida del cuello, genera
sobrecarga muscular y tensién en la region cervical, lo que desencadena molestias que se
intensifican con el uso continuo, y aungue el descanso alivia la molestia, en las primeras etapas

del reposo, el dolor puede persistir.

Los hallazgos evidencian que la mayoria de los estudiantes experimentan dolor cervical

de intensidad moderada, siendo el dolor mecénico el mas prevalente. Este patron sugiere una
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relacion directa entre el uso prolongado del celular y la aparicion de molestias en la region
cervical, derivadas de posturas inadecuadas y movimientos repetitivos. La sobrecarga muscular
generada por la flexion sostenida del cuello no solo provoca dolor irregular que se intensifica
con el uso continuo, también puede generar una persistencia de la molestia incluso tras el inicio
del descanso, lo que confirma el impacto del uso de dispositivos moviles en la salud

musculoesquelética de los estudiantes.
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VI. CONCLUSIONES
Existe una relacion positiva moderada y altamente significativa entre el uso del celular
y el dolor cervical (Rho=0,441; p=0,000) en estudiantes de secundaria de un colegio
publico de Lima, 2024.
La frecuencia de uso del celular en el 50% de los estudiantes de secundaria tuvo nivel
medio, seguido por un 35% con un uso bajo, mientras que solo el 15% tiene un uso alto.
La frecuencia de uso del celular en las dimensiones de abstinencia (58%), abuso y
dificultad para controlar el impulso (55%) presentd un nivel medio. Sin embargo, las
dimensiones dimensién problemas ocasionados por el uso excesivo (46%) y tolerancia
(64%) presentaron un nivel bajo.
El nivel de dolor cervical fue medio en el 48% de los estudiantes de secundaria, seguido
por un 38% con un nivel bajo y un 14% con un nivel alto.
El nivel de dolor cervical fue medio en las dimensiones dolor mecanico (58%), dolor

inflamatorio (48%) y dolor radicular (48%).
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VIl. RECOMENDACIONES
A la Direccion de Redes Integradas de Salud en Lima, se recomienda implementar
programas de prevencion y educacion sobre el uso adecuado del celular en estudiantes
de secundaria, promoviendo pausas activas, posturas ergondémicas y ejercicios de
estiramiento. Ademas, capacitar al personal de salud escolar para identificar y abordar
de manera temprana el dolor cervical asociado al uso prolongado de dispositivos
moviles.
Al director de la institucion educativa, se recomienda desarrollar talleres educativos
dirigidos a estudiantes, docentes y padres sobre habitos saludables en el uso de la
tecnologia, establecer normas y horarios para el uso del celular dentro de la institucion,
promover actividades recreativas y deportivas que fomenten la interaccion social y
reduzcan la dependencia del dispositivo, asi como integrar su uso en actividades
académicas de manera controlada y formativa.
Al personal de salud, se recomienda implementar programas de sensibilizacion sobre el
uso responsable del celular, promoviendo estrategias para mitigar la abstinencia, el
abuso y la dificultad de control. Ademas, establecer lineamientos que regulen su uso en
entornos clinicos y fomentar pausas activas para reducir la dependencia, mejorar la
concentracion y el desempefio en sus actividades diarias.
A los profesionales en Tecnologia Médica, se recomienda desarrollar programas de
tamizaje en centros educativos para identificar factores de riesgo asociados al dolor
cervical, tales como uso prolongado de dispositivos electronicos, postura inadecuada y
mobiliario escolar no ergonémico. Asimismo, se sugiere la elaboracion de material
educativo y charlas preventivas dirigidas a estudiantes, docentes y familias, enfocadas

en la correccién postural, ejercicios de estiramiento y pausas activas.
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A la comunidad cientifica, se recomienda profundizar en estudios sobre los factores
asociados al dolor cervical, especialmente en sus dimensiones mecanica, inflamatoria'y
radicular. Es fundamental desarrollar investigaciones que analicen la efectividad de
intervenciones ergondémicas y fisioterapéuticas en la reduccion de este tipo de dolor.
Asimismo, se sugiere la implementacion de estudios longitudinales para evaluar la

evolucion del dolor y su impacto en la calidad de vida de los adolescentes.
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Problema Objetivos Hipotesis Variables Meétodo
Problema general Objetivo general Hipotesis alterna: Variable 1 Tipo de Investigacion:
.Cual es la relacion entre el uso del Determinar la reIaC|_on entre el uso del Existe relacion Uso del_celular DESCI‘Ip'[IYO o
. . celular y dolor cervical en estudiantes | significativa entre el uso | Dimensiones Enfoque: Cuantitativo
celular y dolor cervical en estudiantes . AP . ) L .
. R de secundaria de un colegio publico | del celular y dolor | e Abstinencia Disefio: Correlacional. No
de secundaria de un colegio publico de ; . . ° .
de Lima, 2024. cervical en estudiantes | e« Abuso y dificultad en | experimental y de corte

Lima, 2024?

Problemas especificos

¢Cudl es la frecuencia de uso del celular
en estudiantes de secundaria de un
colegio publico de Lima, 2024?

¢Cudl es la frecuencia de uso del celular
en las dimensiones abstinencia, abuso y
dificultad para controlar el impulso,
problemas ocasionados por el uso
excesivo Y tolerancia en estudiantes de
secundaria de un colegio publico de
Lima, 2024?

¢Cual es el nivel de dolor cervical en
estudiantes de secundaria de un colegio
publico de Lima, 2024?

¢Cual es el nivel de dolor cervical en las
dimensiones dolor cervical mecanico,
inflamatorio y radicular en estudiantes
de secundaria de un colegio publico de
Lima, 2024?

Objetivos especificos

Identificar la frecuencia de uso del
celular en estudiantes de secundaria
de un colegio publico de Lima, 2024.

Identificar la frecuencia de uso del
celular  en las  dimensiones
abstinencia, abuso y dificultad para
controlar el impulso, problemas
ocasionados por el uso excesivo y
tolerancia en  estudiantes de
secundaria de un colegio publico de
Lima, 2024.

Identificar el nivel de dolor cervical
en estudiantes de secundaria de un
colegio publico de Lima, 2024.

Identificar el nivel de dolor cervical
en las dimensiones dolor cervical
mecénico, inflamatorio y radicular en
estudiantes de secundaria de un
colegio publico de Lima, 2024.

de secundaria de un
colegio publico de Lima,
2024.

Hipotesis nula:

No existe relacion
significativa entre el uso
del celular y dolor
cervical en estudiantes
de secundaria de un
colegio publico de Lima,
2024,

controlar el impulso

e Problemas
ocasionados por el uso
excesivo

e Tolerancia

Variable 2
Dolor cervical
Dimensiones
e Dolor
mecanico
e Dolor
inflamatorio
e Dolor
radicular

cervical

cervical

cervical

transversal

Poblacidn

138 adolescentes del 2°, 3°
y 5° grado de secundaria
en la Institucion Educativa
N° 7054.

Muestra

102 adolescentes del 2°, 3°
y 5° grado de secundaria
en la Institucién Educativa

N° 7054.

Instrumento

Variable 1: Test de
dependencia del movil
(TDM)

Variable 2: Encuesta de
dolor cervical
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Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Esca.la_ ,de Escala Valorativa
Conceptual Operacional medicion
e Advertencia por el uso
e Cumplimiento de limite de
Abstinencia uso L -
e Discusion familiar
Es el empleo e Tiempo
Utilidad del | habitual del e Exceso de uso
celular o0 | teléfono mavil por e Descanso inadecuado
smartphone  que | parte de los e Gasto econémico
tiene el | adolescentes e e Aburrimiento
adolescente en su | incluye 121 Apuso y dificultad | e Uso incorrecto
V'd% diaria que Lrecue_r]mz | Y |para controlar el | o Llamado de atencion Nivel bajo
Enueediz servir con&ce) uracion del uso. impulso R Necesidgd de uso Ordinal (O-_29 puntqs)
Uso del | ! g El uso del celular se e Uso habitual Nivel medio
celular | Interaccion, mide a través del e Sensacion de tristeza (30-59 puntos)
comunicacion, Test de « Frecusncia Nivel alto
gntretenlmlento e dependencia al — (60-88 puntos)
incluso para el movil (TDM). El e Desanimo
aprendizaje Problemas e Dificultad para dejar de

habitos (Ku vy
Aguilar, 2019).

resultado determina
si el adolescente se
encuentra en un
nivel bajo, medio o
alto.

relacionados por el uso

usar el movil

excesivo e Uso en la primera hora del
dia
e Mayor gasto
_ e Intolerancia para dejar de
Tolerancia usar el movil

Soledad
Uso del movil al instante
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Dolor
cervical

Mufoz et al.

(2023), el dolor
cervical 0
cervicalgia se

define como aquel
dolor que se
localiza entre el
occipucio 'y la
primera vértebra
toracica, con o sin
irradiacién a las
extremidades
superiores 'y de
duracion superior
a un dia.

Es el dolor
localizado en la
region del cuello

del adolescente, que
puede afectar las
estructuras
musculares,
nerviosay o6seas del
area cervical.

El dolor cervical se
mide a través de la
encuesta de dolor
cervical.

El resultado
determina  si el
adolescente  tiene
ausencia de dolor,
dolor leve,
moderado o severo.

Antecedente de dolor

cervical

Dolor cervical . .
.. Dolor cervical en el dia
mecanico ..
Incremento por actividad
Sensacion de alivio
Dolor cervical en la
Dolor cervical noche
inflamatorio Interrupcion del suefio
Rigidez
Debilidad en brazos
. Adormecimiento de
Dolor cervical brazos
radicular

Limitacién en las tareas
cotidianas

Ordinal

Ausencia de dolor
(0)

Dolor leve
(1al3)
Dolor moderado
(4 al 6)
Dolor severo
(7 al 10)




Lea atentamente las instrucciones: La presente investigacion tiene como objetivo
“determinar la relacion entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de secundaria de
un colegio publico de Lima, 2024”. Por favor rellene todas las preguntas posibles y marque en
cada una solo la respuesta que mas se aproxime a su caso. Aunque en algunas preguntas se

pueda aplicar a su caso mas de una respuesta, marque solo la que represente mejor su problema.

Anexo C: Instrumentos

El cuestionario es estrictamente confidencial.

Edad: Fecha:
Sexo: F M
Test de dependencia al mavil
Marca con una X solo una respuesta:
0 1 2 3 4
Nunca Rara vez A veces Casi siempre Siempre
1 Me han llamado la atencién o me han hecho alguna advertencia 1123
por utilizar mucho el teléfono.
2 Me he puesto un limite de uso y no lo he podido cumplir. 1123
3 He discutido con algan familiar por el gasto econémico que hago 1123
del movil.
4 Dedico maés tiempo del que quisiera a usar el movil 1123
5 Me he pasado (excedido) con el uso del movil. 1123
6 Me he acostado mas tarde, o0 he dormido menos por estar utilizando 1123
el movil.
7 Gasto mas dinero con el movil del que me habia previsto. 1123
8 Cuando me aburro, utilizo el movil. 1123
9 Utilizo el movil en situaciones que, aungue no son peligrosas, no es 1123
correcto hacerlo (comiendo, mientras otras personas me hablan,
etc.).
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10 | Me han refiido por el gasto economico del movil. 011(2|3|4

11 | Cuando llevo un tiempo sin utilizar el movil, siento la necesidadde |0 |1 |2 |3 |4
usarlo (llamar a alguien, enviar un SMS o un WhatsApp, etc.)

12 | Ultimamente utilizo mucho mas el movil. 0 |1]|2|3]|4

13 | Si se me estropeara el movil durante un periodo largo de tiempoy |0 |1 |2 |3 |4
tardaran en arreglarlo, me en contraria mal.

14 | Cada vez necesito utilizar el movil con mas frecuencia. 0 |1]|2|3]|4

15 | Si no tengo el movil me encuentro mal. 011(2|3|4

16 | Cuando tengo el moévil a mano, no puedo dejar de utilizarlo. 011(2|3|4

17 | No es suficiente para mi usar el movil como antes, necesito usarlo |0 |1 (2|3 |4
cada vez més.

18 | Nada maés levantarme lo primero que hago es ver si me hallamado |0 |1 |2 |3 |4
alguien al mdvil, o si me han mandado un mensaje, un WhatsApp,
etc.

19 | Gasto mas dinero con el movil ahora que al principio. 011(2|3|4

20 | No creo que pudiera aguantar una semana sin movil. 011(2|3|4

21 | Cuando me siento solo le hago una llamada a alguien, le envibun |0 |1 |23 |4
mensaje o un WhatsApp, etc.

22 | Ahora mismo cogeria el movil y enviaria un mensaje, o hariauna |0 |1 2|3 |4

llamada.




Encuesta de dolor cervical

Marca con una X sélo una respuesta:

1 2 3

No Algunas veces Si
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01 ¢Has presentado dolor de cuello en algin momento de tu vida?

02 ¢El dolor de cuello aparece durante el dia?

03 ¢ Tu dolor de cuello aumenta con alguna actividad?

04 ¢ Tu dolor de cuello se alivia con el descanso?

05 ¢ Tu dolor de cuello aparece durante la noche?

06 ¢ Tu dolor de cuello te despierta aun sin cambiar de posicion?

07 ¢Al despertar presentas rigidez en el cuello por un tiempode 1 a2
horas?

08 ¢ Tu dolor de cuello te provoca debilidad en los brazos?

09 ¢ Tu dolor de cuello va acompafiado de adormecimiento en los
brazos?

10 ¢Tu dolor de cuello no te permite realizar tus actividades

cotidianas?

¢Cuando realizaste tus clases virtuales presentaste algun tipo de dolor de cuello?

Siendo 0 no dolor y 10 el peor dolor que te imagines, encierra en un circulo calificando tu

dolor.

Escalas de dolor

0 1 2 3 < 5 6 7 8 9 10

Sin Poco Dolor Dolor Dolor muy Dolor
dolor dolor Moderado Fuerte fuerte insoportable
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CONFIABILIDAD
“Test de dependencia del movil (TDM)”

Alfa de Cronbach

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
908 22

Estadisticas del total de elementos

Media de Varianza de Correlacion Alfa de
escala si el escala si el total de Cronbach si el
elemento se  elemento se elementos elemento se ha
ha suprimido ha suprimido  corregida suprimido

Pl 20.26 143.291 0.373 0.907
P2 20.33 140.931 0.440 0.906
P3 21.39 147.702 0.314 0.908
P4 20.27 138.953 0.546 0.903
P5 20.26 135.377 0.661 0.900
P& 20.23 135.910 0.625 0.901
P7 21.26 143.743 0.522 0.904
PR 19.30 139.112 0.501 0.905
P9 20,70 141.212 0.506 0.904
PLO 21.27 145.599 0.353 0.907
P11 20.68 138.354 0.569 0.903
P12 20.26 136.523 0.690 0.900
P13 20.97 140.408 0.550 0.903
Pl4 20.79 140.226 0612 0.902
P15 21.11 141.586 0.576 0.903
Pla 20.73 139.611 0.609 0.902
P17 21.06 141.387 0.561 0.903
P15 20.41 134.719 0.603 0.902
P19 21.17 140.556 0.521 0.904
P20 20.85 140.215 0.491 0.905
P21 20.53 136.556 0.523 0.904
P22 21.05 139.803 0.544 0.903

El anélisis segun las preguntas planteadas se aprecia que todas superan el 0.9, es decir,

que no seria necesario excluir ninguna pregunta para mejorar el nivel de fiabilidad.



“Encuesta de dolor cervical”
CONFIABILIDAD

Alfa de Cronbach

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0.793 10

Estadisticas del total de elementos

Media de escala "'rarlanzs'i de Correlacién Alfa de Cronbach
. escala si el total de .

si el elemento si el elemento se ha

- elemento se ha elementos P
s¢ ha suprimido . . suprimido
suprimido corregida

Dl 1594 13.199 0.858 0.724
D2 1595 13.149 0.865 0.723
D3 16.18 15.563 0.391 0.784
D4 1542 17.695 0.027 0.824
D3 16.15 17.870 0.004 0.825
Dé 1596 13.116 0.865 0.722
D7 1595 13.149 0.865 0.723
D8 16.24 17.700 0.041 0.819
D9 16.29 17.747 0.030 0.821
D10 15.95 13.149 0.865 0.723
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En el instrumento para medir el dolor cervical se encontré un nivel de fiabilidad menor,

debido a la variabilidad de las respuestas por parte de los adolescentes.
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Anexo E: Consentimiento informado
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Buen dia, se invita a participar a su menor hijo (a) en la investigacion titulada: “USO DEL
CELULAR Y DOLOR CERVICAL EN ESTUDIANTES DE SECUNDARIA DE UN
COLEGIO PUBLICO DE LIMA, 2024”. EI objetivo del presente estudio es determinar la
relacion entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio
publico de Lima, 2024.

Procedimientos: Si usted autoriza la participacion de su menor hijo (a) en este estudio, se
aplicaran dos instrumentos que permitiran evaluar el uso del celular y dolor cervical. Tendra
una duracion de 15 minutos aproximadamente.

Riesgos: No se esperan riesgos fisicos por participar en este estudio. La informacion
recolectada so6lo sera usada con fines de investigacion.

Beneficios: Podra revisar los resultados del estudio una vez aprobada la investigacion, sin costo
alguno.

Costos: Usted no debera pagar por participar en el estudio. Igualmente, no recibira ningtn
incentivo econdmico por participar en este estudio.

Confidencialidad: Su informacion sera clasificada con c6digos, y no se relacionaran los datos
con la identidad de su menor hijo (a). Si los resultados de este seguimiento son publicados, no
se mostrara ninguna informacion permita identificarlo (a) en el futuro. A su vez, los archivos
no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento, y el investigador
es la Unica persona que tendra acceso a dicha informacion.

Derechos del participante: Usted es totalmente libre de decidir si su hijo (a) puede participar
0 no en este estudio, recalcando que es libre de retirarse del estudio en cualquier momento si
asi lo desea. Si tiene alguna duda adicional, no dude en preguntar al personal del estudio, o
Ilamar al egresado Raul David Gutierrez Rodriguez al teléfono: 926 619 288.

CONSENTIMIENTO

Y 0. identificado(a) con el DNI:
Ne autorizo la participacion de mi menor hijo (a) en la presente
investigacion, luego de haber leido y entendido su finalidad, asi como sus riesgos y beneficios.

FIRMA
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Anexo F: Asentimiento informado

Buen dia, mi nombre es Raul David Gutierrez Rodriguez soy egresado de la carrera profesional
de Tecnologia Médica en la especialidad de Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad
Nacional Federico Villarreal. Actualmente estoy realizando un estudio para determinar la
relacion entre el uso del celular y dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio
publico de Lima, 2024.

Tu participacion en el estudio consiste en aplicar dos cuestionarios para evaluar el uso del
celular y dolor cervical, y el tiempo que tomara completarlo serd del5 minutos.

La informacion recolectada serd anonima, por tanto, no se revelara tu identidad en la

investigacion. Ademas, en caso de tener alguna duda puedes realizarla al investigador a cargo.

Es tu decision si participas o no en el estudio. También es importante recalcar que, puedes dejar
de participar en el estudio si asi lo deseas e incluso si no quieres responder a alguna pregunta

en particular, no sera inconveniente.

Se brindaran los resultados al director de tu institucion educativa de manera que puedas conocer

los datos obtenidos en el estudio.

Si aceptas participar, te pido que por favor pongas una ( «) en el cuadrito de abajo que dice

“Si quiero participar” y escribe tu nombre.

Si no quieres participar, no pongas ninguna ( « ), ni escribas tu nombre.

Si quiero participar

Nombres y apellidos :

Fecha: de del
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Uni idad Naci | P J O T,
Federico Villarreal Facultad de Tecnologia Médica

**OFICINA DE GRADOS Y GESTION DEL EGRESADO**

Anexo G: Informe de Aprobacién para Revision de Tesis

INFORME DEL ASESOR DE TESIS

Habiendose asesorado la Tesis titulada: “USO DEL CELULAR Y DOLOR
CERVICAL EN ESTUDIANTES DE SECUNDARIA DE UN COLEGIO PUBLICO DE
LIMA, 2024”, presentado por el (la) egresado(a) GUTIERREZ RODRIGUEZ, RAUL
DAVID ; quien desea obtener el Titulo Profesional de Licenciado Tecndlogo Médico en
TERAPIA FISICA Y REHABILITACION @, informo a su despacho que la TESIS en
mencion cumple con los requisitos establecidos en el Reglamento de la Universidad, por lo que

doy por APROBADO para la revision de su Tesis.

Lima, 23 de enero del 2025

Dra. NITA GIANNINA LOVATO SANCHEZ
CODIGO ORCID: 0000-0002-5827-9732

ASESOR DE TESIS

(1) Resolucion del Consejo Directivo N°005-2022-SUNEDU/CD — Reconoce la modificacion de las denominaciones de los grados académicos y los titulos
que otorgan los cinco programas de la FTM - UNFV (P56, P57, P58, P59, P60).

Jr. Rio Chepén N2 290 — El Agustino
Teléfono: 7480888 — Anexo 8605 - Correo electrénico: ogt.ftm@unfv.edu.pe


mailto:ogt.ftm@unfv.edu.pe

Anexo H: Solicitud de permiso dirigida al director de la I.E

SOLICITO: PERMISO PARA REALIZAR TRABAJO DE INVESTIGACION

Lic. Jos¢ Mendoza Munayco
Director de la Institucién Educativa 7054

Reciba mi cordial saludo.

Yo, Raul David Gutierrez Rodriguez, identificado con DNI 71878311, egresado de la
Universidad Nacional Federico Villarreal, me dirijo a usted con el debido respeto para exponerle
lo siguiente:

Que habiendo culminado la carrera profesional de Terapia Fisica y Rehabilitacién, solicito a
usted permiso para realizar el desarrollo de mi Tesis en la institucion que usted dirige, sobre
“Uso del celular y dolor cervical en estudiantes de secundaria de un colegio piblico de Lima,
2024", dicha Tesis, tiene como objetivo ¢l optar el Titulo de Licenciado en Tecnologia Médica
en la Especialidad de Terapia Fisica y Rehabilitacién, la que guardard la reserva respectiva de
los datos.

Por lo expuesto, pueda acceder a mi solicitud.
Agradecido de antemano.

Lima, 24 de Enero del 2025

DNI. 71878311

72



73

Anexo |: Autorizacion de ejecucion

Institucion Educativa N° 7054

“Aio de la recuperacién y consolidacién de la economia peruana”

CONSTANCIA DE PRACTICAS PRE
PROFESIONALES

El Director de la |.E. N° 7054, registrada con C6digo Modular N° 0493239 de Villa

Maria del Triunfo, Jurisdiccion de la Unidad de Gestién Educativa Local N° 01 de
San Juan de Miraflores:

HACE CONSTAR:

Que, el sefior Radl David GUTIERREZ RODRIGUEZ, identificado con
DNI. N° 71878311, egresado de la Facultad de Terapia Fisica y Rehabilitacién, realizé
sus Practicas Pre Profesionales, realizando sus investigaciones en el tema “Uso del
celular y dolor cervical en estudiantes de educacién secundaria de un colegio publico
de Lima" cuyo trabajo lo realizé desde el 2 al 15 de diciembre del 2024.

Se expide la presente a solicitud de la parte interesada, para los fines
que juzgue convenientes.

Villa Maria del Triunfo, 24 de enero del 2025.




Anexo J: Prueba de normalidad

Tabla 6

Prueba de normalidad
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Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico gl Sig.
Dependencia al mavil ,120 102 001
Dolor cervical ,192 102,000
Abstinencia ,151 102,000
Abuso y dificultad en controlar el impulso ,226 102,000
Problemas ocasionados por el uso excesivo ,153 102,000
Tolerancia ,151 102,000
Dolor cervical mecanico ,253 102,000
Dolor cervical inflamatorio ,176 102,000
Dolor cervical radicular ,194 102 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Dado que los datos no cumplen con el supuesto de normalidad, se debe optar por pruebas

estadisticas no paramétricas para analizar correlaciones entre las variables. En este caso, el

coeficiente de precisién de Spearman (Rho de Spearman) es la opcién adecuada, ya que no

requiere que los datos sigan una distribucion normal y permite evaluar la relacion monotonica

entre las variables ordinales o de intervalo.



