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1. Resumen

El dolor lumbar es considerado como uno de los trastornos cronicos mas frecuentes en la edad adulta
aunque su aparicion es anterior y casi la mitad de adolescentes entre trece y quince afios se ven
afectados por el mismo, de ahi que la poblacion a la que se dirige el programa sean los propios alumnos.
Son muchos los factores de riesgo presentes en los centros escolares que influyen en la aparicion de la
patologia como por ejemplo una incorrecta posicion corporal a la hora de realizar actividades o de
manejar cargas y un entorno que no se adapta a las necesidades de la persona, lo que provoca una
importante limitacion en la participacion y en el desempefio ocupacional. Este programa tiene como
principal objetivo concienciar al alumnado sobre los factores de riesgo relacionados con el dolor
lumbar que influyen en el desempefio escolar y por consiguiente prevenir la patologia para favorecer
la participacion en la vida diaria y en el entorno educativo. Para conseguirlo, el terapeuta ocupacional
realizara un taller basado en el modelo ecoldgico Persona Entorno Desempefio Ocupacional en el que
insistira sobretodo en la importante relacion de estos tres aspectos. Hay que destacar que la Terapia
Ocupacional tiene como finalidad mejorar el desempefio en las actividades de la vida diaria y evaluar
el entorno en el que se desarrollan. Aunque actualmente en Espafia su presencia en los colegios sea

escasa, es una disciplina que beneficiaria a alumnos, padres y profesores.

Palabras clave: “Terapia Ocupacional”, “Occupational Therapy”, “dolor lumbar”, “low back pain”,

educacion, entorno, prevencion, promocion.
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2. Introducciéon

El dolor se define por The International Association for the Study of Pain (IASP) como aquella
“experiencia sensorial y emocional desagradable con dafio tisular o potencial o descrito en términos

de dicho dafo” (1)

En cuanto al dolor lumbar al que nos referimos se puede definir como “un mecanismo neurolégico,
normalmente de origen desconocido el que causa dolor, inflamacion y contractura muscular” (2). Los
trastornos mecanicos de las articulaciones de esta zona producen mas del 75% de los dolores de

espalda, es por ello que nos centraremos durante todo el programa en esta region.

La importancia del problema es tal que, segln el Instituto Nacional de Estadistica, estos son algunos
de los trastornos crénicos mas frecuentes que padecen al menos uno de cada seis adultos (15 y mas
afios): dolor de espalda lumbar (18,6%), hipertensién arterial (18,5%), artrosis, artritis o reumatismo
(18,3%), colesterol elevado (16,4%) y el dolor cervical cronico (15,9%) (3). “Entre un 60 y un 80%
de las personas sufren dolor lumbar en algiin momento de su vida” (4) por lo tanto se convierte en una

de las principales consultas en medicina de familia ademas de suponer mas 1,7%-2,1% del PIB. (5)

Pero esta molestia no afecta solo a la poblacion adulta y es que “la prevalencia durante la edad escolar
es similar a la de los adultos” (6), el 51% de los chicos y mas del 69% de las chicas de entre trece y

quince afos se ven afectados por el dolor de espalda lumbar. (7)

Como podemos ver, es una de las patologias mas presentes a lo largo de nuestra vida y en la que
intervienen numerosos factores de riesgo que provocan una aparicion precoz de la dolencia y un

aumento en la intensidad de la misma.

Segun el estudio Risk factors for non-specific low back pain in schoolchildren and their parents
realizado a escolares espafoles de entre trece y quince afnos se concluyd que “los factores de riesgo
asociados a un aumento de este dolor son: padecer molestias en la cama, haber sido diagnosticado de
escoliosis o de heterometria de los miembros inferiores, practicar cualquier deporte a nivel competitivo
y ser mujer” (8). A pesar de esto hay factores que intervienen en la prevencion de esta patologia como
el mantenimiento de una buena posicion tanto en sedestacion como en bipedestacion, el control de la
postura a la hora de realizar actividades y el manejo adecuado de cargas, aspectos fundamentales que
debemos tener en cuenta y para ello hay que destacar la importancia de un buen entorno fisico, en el

que sus caracteristicas faciliten y se adapten a las necesidades de los escolares.

Anteriormente, en 2014 la Organizacién Médica Colegial (OMC) y la Fundacion Kovacs pusieron en

marcha la duodécima edicion de la Campafa de Prevencion del Dolor de Espalda entre los Escolares
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Espaioles, una campafia dirigida a nifios de entre 6 y 10 afos en la que se recomendaba “el ejercicio

fisico como principal medida para prevenir las dolencias de espalda” (7) y la reduccion del peso de las
mochilas. En cambio, este programa se dirige a edades més elevadas, entre doce y quince afios, ya que
considera primordial la concienciacion por parte del alumno y del profesorado para reducir este

problema.

La Terapia Ocupacional es una disciplina que considera al ser humano como un ser activo y
ocupacional, y que por lo tanto necesita realizar actividades propositivas cuyo objetivo y meta
produzca bienestar y satisfaccion. EI desempefio ocupacional empeora en cuanto la salud fisica, social
0 psicoldgica se ve afectada y en consecuencia las areas de ocupacion (educacion, trabajo, juego,
ocio/tiempo libre, participacion social) en las que participa el usuario y todo lo que conlleva cada una.

Tanto la promocion como la prevencion de la salud son objetivos principales de la Terapia
Ocupacional, cuyo objeto de estudio es la correcta relacion entre la persona, la ocupacion y el entorno
con el fin de conseguir un 6ptimo desempefio. (9)

Para conseguir este fin, es primordial disminuir el impacto de los factores de riesgo y realizar una
intervencion preventiva a la par que de promocion “La prevencion en el ambito educativo es
particularmente importante debido al periodo del desarrollo que abarca, al tiempo que los estudiantes
emplean en esos contextos, la importancia que tienen de cara a la formacion de habitos de vida y a la
presencia en ellos de conductas de riesgo” (10) y la promocion permite adquirir habitos saludables que
ayudan al individuo a “optar por estilos de vida, donde su salud sea un elemento valorado y, por tanto,

a evitar factores de riesgos que afecten de manera negativa a una calidad de vida adecuada” (11)

En lo que al ambito educativo se refiere, la Terapia Ocupacional tiene como “objetivo dar respuesta a
las diversas necesidades del alumno proporcionando los medios para adaptarse y participar
activamente en su entorno maximizando sus niveles de funcionalidad e independencia” (9), es por ello
que su intervencidn encaja en el programa ya que su extensa vision permite abordar el tema teniendo
en cuenta causas multifactoriales y su enfoque esta disefiado para resolver barreras que puedan limitar

el desempefio ocupacional. (12)

En cuanto a la figura del Terapeuta Ocupacional en Espafia en centros escolares hay que destacar que
hoy en dia su funcion se contempla tan solo en algunas comunidades auténomas. Sin embargo, en
paises como EEUU, su presencia alcanza aproximadamente el 20-25% y participan adaptando el
entorno educativo (recreo, clases, comedor, servicios...), ayudando a los padres a conseguir una

correcta participacion y aprendizaje de los nifios, planificando junto a los profesores y equipo
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actividades en las que puedan participar todos los alumnos, interviniendo directamente con el alumno

con dificultades... (13) lo que demuestra la importante intervencion que realizan en este ambito.

El modelo Persona Entorno Desempefio Ocupacional (Christiansen y Baum 1997) en el que se va a
basar la intervencion se encuentra dentro de los modelos ecoldgicos de terapia ocupacional. Se trata
de un modelo dinamico que considera que el desempefio ocupacional es la confluencia de factores

como la persona, el entorno y la ocupacion. (14)

Es importante tener clara la definicion de estos conceptos para saber a qué hacemos referencia con

cada término:

eConsidera a la PERSONA desde una vision holistica y se tiene en cuenta las variables
asociadas a ella que incluyen valores e intereses, habilidades y capacidades y experiencias
de vida.

eEl ENTORNO es donde tiene lugar el desempefio ocupacional y esta formado por
componentes fisicos, culturales y sociales. “El desempefio ocupacional no puede ser
comprendido fuera del entorno” y este mismo es capaz de crear barreras para el desempeio
y también favorecerlo.

oEl conjunto de actividades propositivas dirigidas a objetivos que se extienden en el tiempo
forman la OCUPACION.

Este modelo cuenta con multiples estrategias entre las que se encuentran intervenciones preventivas
cuya implementacion sirve para “modificar el curso de los acontecimientos cuando se predice un

resultado negativo”. (14)

Con este programa, el principal objetivo que se quiere conseguir es concienciar al alumnado sobre los
factores de riesgo relacionados con el dolor lumbar que influyen en el desempefio escolar y por
consiguiente, la prevencién de la patologia para favorecer la participacion en la vida diaria y en el

entorno educativo.

El centro educativo en el que se desarrollara el programa sera el Colegio Salesianos Nuestra Sefiora
del Pilar (C/ Maria Auxiliadora 57, 50009, Zaragoza), un colegio concertado de setenta y cinco afios
de historia que cuenta con todas las etapas educativas existentes (infantil, primaria, secundaria,

bachillerato y ciclos formativos) y por lo tanto con una importante afluencia de alumnos. (15)
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Metodologia

3.1 Metodologia para el planteamiento inicial del programa

Fuentes indirectas: busqueda en bases de datos como PubMed, Web Of Science, ISOC-CSIC
OT SEEKER etc. Con las palabras clave: “terapia ocupacional”, “occupational therapy”, “dolor

29 <¢ 29 <¢ 29 <¢

lumbar”, “low back pain”, “educacion”, “entorno”,

29 <¢

prevencion”, “promocion”.

Consulta de documentacion especifica de terapia ocupacional disponible en la biblioteca de
Unizar y en péginas web de organizaciones profesionales.

Fuentes directas: contacto personal con la direccion del centro y con alumnos a través de

reuniones.

3.2 Metodologia para el desarrollo del programa

Seleccion del grupo: se tienen en cuenta las recomendaciones del colegio, el grupo estara

formado por 30 alumnos de quince afios.

Consentimiento informado: entrega a los padres de los alumnos una hoja informativa sobre el

programa y el consentimiento informado que deben de firmar en el caso de que quieran que
sus hijos participen en él. (ANEXO 1y 2)

Evaluacién: entrega a los escolares de un cuestionario general inicial (ANEXO 3) con la
finalidad de recabar informacion, y observacién por parte del terapeuta del desarrollo de una
clase.

Analisis e identificacién de necesidades: el terapeuta identificara las necesidades del grupo

seleccionado y de su entorno tras la interpretacion de la informacion recogida en el punto

anterior.

Propuesta de actividades: el terapeuta llevara a cabo 4 seminarios informativos a los alumnos.

En el primero se trataran los aspectos mas generales sobre el funcionamiento de la espalda y
las posiciones mas adecuadas para nuestro manejo, en el segundo se hara hincapié en la
importancia del entorno y cémo influye en la ocupacion, el tercero sera una sesion practica y
la realizara el terapeuta junto al profesor. Se dividiran a los alumnos en grupos y cada grupo
debera sintetizar la informacion previa y realizar un “poster informativo” sobre un aspecto
concreto (higiene postural, proponer modificacion del entorno en el aula, importancia del
gjercicio fisico, consejos generales para evitar o disminuir el dolor etc.). En la cuarta y Gltima

sesion, los grupos explicaran al resto de la clase la tematica de su poster informativo, lo
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divulgaran y compartiran con el resto de comparieros de la etapa educativa y completaran un

cuestionario final acerca del nivel de satisfaccion personal y opinion.

Reevaluacion: reunion entre el terapeuta y el responsable del centro, al que se le entregara una
hoja informativa en el que resumira los puntos mas importantes de su intervencion con los
alumnos y donde explicard brevemente su propuesta de modificacion del entorno del aula.
Tambiéen valorara la evaluacion final realizada por los alumnos, considerando la satisfaccion

de los mismos y las propuestas de cambio que ofrezcan para intervenciones posteriores.

4. Desarrollo

La metodologia presentada anteriormente se desarrollara a lo largo de cinco fases diferenciadas en las
que se divide el programa.

FASE 1: acuerdo con el recurso y seleccion del grupo.

En primer lugar hay que destacar que para conseguir la implantacion del mismo es totalmente necesaria
la confirmacion por parte del colegio, ya sea del director general o del director pedagdgico de la etapa
educativa correspondiente y para ello es necesario que el terapeuta comunique de manera verbal o
escrita una pequeria explicacion del programa, con qué objetivo se quiere realizar y de qué manera.
También es primordial que se acuerde con ellos el horario y las semanas de intervencion, respetando

siempre el funcionamiento ordinario del colegio.

Los destinatarios del programa son menores de entre doce y quince afios, para la seleccion del grupo
se han tenido en cuenta una serie de recomendaciones en relacion al momento académico, el perfil de
grupo y el horario de cada curso para evitar interferir con otras actividades académicas. Considerando
todos estos aspectos finalmente se realizara la intervencion con alumnos de 3°A de la ESO los

miércoles de 9:55 a 10:55 en horario de tutoria.

Aunque la actividad no implique una intervencion clinica directa siempre que se trabaja con usuarios
menores de edad es necesario el consentimiento paterno o del tutor, su mayor representante legal. De
manera que para conseguirlo el terapeuta elabora una hoja informativa, en la que se explica en qué
consiste el programa con qué objetivo y en qué se basa la participacion del menor, se adjunta un
consentimiento informado que rellenan con sus datos personales y en el que dan su conformidad. Estos
documentos les llegaran a las familias a través de los escolares. EI primer contacto lo realizara el
terapeuta en una sesién breve de presentacién del programa, mencionando el objetivo principal y las

fases del programa, acordando con ellos las fechas de entrega de los documentos y de las actividades.
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FASE 2: evaluacion de las necesidades de los escolares y del ambiente.

Por otro lado, para conocer las necesidades reales del grupo, los alumnos completaran un cuestionario
inicial general con el objetivo de recabar informacidn en relacion a la rutina, habitos, habilidades, areas
de ocupacion y la valoracion subjetiva del problema y del entorno escolar. También se completara este
proceso de recogida de informacion con una breve entrevista con el tutor del curso en el que se le

preguntara sobre las necesidades que observa en el aula y su opinién como docente en este tema.

Teniendo en cuanta toda esta informacion podremos elaborar un perfil ocupacional aproximado en
cuanto a rutinas, habitos, habilidades del grupo, y gracias a esto la deteccion de problemas
ocupacionales y de personas a riesgo de padecer molestias lumbares asi como de personas que las
presenten en la actualidad, lo que nos permitira en el futuro continuar la siguiente parte del programa

con intervenciones mas especificas e individualizadas.

Los factores de riesgo que se quieren confirmar con el perfil ocupacional estan relacionados con la
falta de conocimiento por parte de los alumnos de la importancia de su posicion corporal, y por lo tanto
de su pasividad a la hora de intervenir para que remita la molestia, pese a que todos la hayan presentado
alguna vez. En relacién a sus habitos y rutinas, el tiempo que pasan en sedestacién tanto en el colegio

como en casa es elevado y la opinion que tienen sobre el entorno del aula es bastante negativa.

En cuanto a la evaluacion del entorno, el terapeuta acudird a un aula como figura observadora del
desarrollo de una clase para evaluar el desempefio de los alumnos en relacion con el entorno en el que
se encuentran. Alli valorara diferentes aspectos ambientales como por ejemplo, el tamafio del aula, la
distribucion del equipamiento escolar, iluminacion, ruido ambiental, etc. (16) Toda esta informacion
permitird detectar posibles barreras arquitecténicas o limitaciones que dificulten el desempefio y
proponer una adecuada modificacion del aula.

FASE 3: deteccion del problema

Una vez se haya realizado completamente la fase de evaluacion, el terapeuta deberd interpretar y
manejar toda esa informacion vy realizar un analisis y sintesis de los hipotéticos problemas con sus
respectivas propuestas de mejora. Trataremos de ver qué factores estan influyendo en el correcto

desempefio de los alumnos en el aula, es decir, definiremos el diagnostico ocupacional del grupo.
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En relacion a la persona posiblemente sea la falta de formacion por parte de personal cualificado en la

materia la que haya ocasionado el desconocimiento por parte de los alumnos de las estrategias que

deben seguir para evitar la aparicion del dolor lumbar.

En cuanto al desempefio ocupacional en el aula, es posible que esté afectado debido al funcionamiento
de la misma. Parece ser que no se tratarian de las caracteristicas idoneas, ya que favorecen la

sedestacion prolongada lo que genera un aumento de presion en la zona lumbar.

Todo lo expuesto estaria influido reciprocamente por el aula escolar dado que la organizacion y
distribucion de materiales no cumpliria los requisitos 6ptimos para los alumnos. Cabe destacar que en
los centros educativos los alumnos se desarrollan progresivamente pero el equipamiento no lo hace de

forma simultanea y esto genera problemas posturales que interfieren en el desempefio.

Por ello y para dar solucion a estos problemas la propuesta de actividades tiene como objetivo general
conseguir la concienciacion sobre los factores de riesgo relacionados con el dolor lumbar en el

desempefio escolar.

FASE 4: propuesta de actividades.

Se plantea un taller en el que se trabajaran los aspectos esenciales del modelo en el que se basa la

intervencion: el entorno, la persona y la ocupacion

Se desarrollara a lo largo de cuatro sesiones que no requieren de un importante nimero de recursos, lo
que facilita su desarrollo en los colegios. EI material que se necesita se encuentra dentro del material
escolar ordinario que puede tener cualquier centro educativo: ordenador, proyector, pinturas,

cartulinas. . .etc.

No hay que olvidar que la “educacion es el medio mas adecuado para construir la personalidad de los
jévenes, desarrollar al maximo sus capacidades, conformar su propia identidad personal y configurar
su comprension de la realidad” (17) de ahi que el taller tenga un importante componente de
sensibilizacion y concienciacién de estrategias en relacion al manejo del propio cuerpo (10) y
evaluacion y modificacion del entorno para conseguir el objetivo prioritario de cualquier intervencion

desde terapia ocupacional: facilitar el desempefio.
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Nombre Sesion 1. jNo me des la espalda!
Tipo Seminario informativo Clase: 3°A
Fecha: Duracion: 55 min
N° Desti.: 30 Edad Dst. 15afios | Lugar: Aula escolar
Objetivos de aprendizaje: Presupuesto:
1 Comprender los aspectos generales del funcionamiento de
" | laespalda

2.- | Identificar las posturas correctas en el aula y en las AVD.

Conocer hébitos saludables en relacion a la patologia

3- lumbar

Total Gastos: 0€

Desarrollo:

powerpoint que se dividira en tres partes bien diferenciadas pese a estar en relacion:

1. Laespalday su funcionamiento: se hara referencia brevemente a la
composicion anatémica de la columna vertebral, los objetivos de la
espalda, y las posibles causas del dolor lumbar.

2. Higiene postural: en esta parte de la sesion se trabajara la posicion
que debe tener la espalda a la hora de realizar actividades,
comenzando por la sedestacion y bipedestacién, y terminando por
actividades en el aula y AVD (18). Se utilizara esta parte para hacer
hincapié en la concienciacion y en la importancia de nuestro cuerpo
en relacion al desempefio ocupacional.

3. Habitos saludables: sera la parte final de la sesion. El terapeuta

tratando (evitar el sobrepeso, el peso de las mochilas etc.) e insistira
en la importancia de la actividad fisica moderada dentro de la rutina.

pedira la colaboracion de los alumnos para identificar habitos o
saludables que pueden ser beneficiosos respecto al tema que estamos W

El terapeuta comenzaré el taller, con una primera sesién informativa cuyos objetivos seran la base
de las siguientes intervenciones con el alumnado. Se trata de un seminario apoyado con un

Personal: terapeuta, profesor Material: ordenador (ppt)
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Nombre Sesién 2. En-torno al aula
Tipo Seminario informativo Clase: 3°A
Fecha: Duracion: 55 min
N° Desti.: 30 Edad Dst. 15afios | Lugar: Aula escolar
Objetivos: Presupuesto:

1.- | Entender la influencia del entorno en nuestras ocupaciones

Conocer cambios que se pueden hacer en el entorno para

2.- N
que favorezcan nuestro desempefio.
3 Valorar con criterios funcionales los aspectos ambientales
" | del aula.
Total Gastos: 0€
Desarrollo:

Esta segunda sesion se centrard exclusivamente en un factor fundamental para este programa, y
el que constituye uno de los elementos mas importantes del modelo elegido en el que se basa la
intervencion: el entorno.

En primer lugar se hara una pequefia introduccion en el que se mencionara a qué nos estamos
refiriendo al hablar de entorno, es decir, qué elementos incluye y cuales son los distintos
entornos que nos encontramos en nuestro dia a dia. Serd al final de esta introduccién donde el
terapeuta explique la relacién y la influencia entre el entorno-persona-desempefio y destaque la
importancia de un 6ptimo entorno para favorecer nuestra participacién en las ocupaciones.
Seguidamente y en relacién con esto, comentara pequefios modificaciones que podemaos realizar
en el entorno (especialmente en el aula y hogar) para conseguir mejorar nuestra posicién corporal
(relacion de contenidos con la primera sesién), y por lo tanto asi nuestro desempefio.

R

o

Finalmente, volvera a demandar la participacion del alumnado.
Deberan identificar problemas o limitaciones en el aula que
puedan estar interfiriéndoles y proponer entre todos
soluciones/modificaciones. El terapeuta que habré evaluado
previamente esa aula, también les comentard alguna de sus
propuestas (feed-back) y entre todos conseguir proponer el
entorno perfecto. Todas las sugerencias que se presenten las
recogera el terapeuta en un informe que entregara al director.

)

)

Personal: terapeuta, profesor Material: ordenador (ppt)
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Nombre Sesion 3. jConviértete en artista!
Tipo Sesion préactica Clase: 3°A
Fecha: Duracion: 55 min
N° Desti.: 30 Edad Dst. 15afios | Lugar: Aulaescolar/aula taller
Objetivos: Presupuesto:
1 Demostrar conocimientos adquiridos durante las sesiones
" | previas.

2.- | Sintetizar informacion y transmitirla de forma original.

Aprender a trabajar en equipo y desarrollar habilidades
sociales.

Total Gastos: 0€

Desarrollo:

Para la realizacion de esta sesion se encontraran previamente el terapeuta con el tutor, sobre todo
para hablar sobre la organizacion y distribucion en el aula. Al ser una sesion préactica, en la que
van a ser los alumnos los que realicen la tarea, ambos concretaran el lugar de realizacion.

El terapeuta le explicara al tutor la idea de la sesion y los recursos que va a necesitar. Por ello, el
tutor informara en clase de en qué consistira la actividad y los materiales que deben traer (lapiz,
rotuladores, revistas...etc)

El dia de la sesién el terapeuta comunicara a los alumnos que deben dividirse en 5 grupos de seis
personas. El terapeuta previamente habré apuntado diferentes tematicas en las que centrar el
poster y un voluntario de cada grupo cogera al azar una de las cartas donde pondra en qué
aspectos se deben centrar en el poster.

Posible tematica: higiene postural, modificacion del entorno del aula, funcionamiento y dolor de
espalda, habitos saludables y actividad fisica moderada y relacién entre persona-entorno-
ocupacion.

Aunque en esta sesion se les de la libertad de
organizarse, comunicarse y relacionarse, es
importante que tanto el terapeuta como el profesor,
supervisen el proceso de realizacion de los poster asi
como la aclaracion de posibles dudas.

Personal: terapeuta, profesor Material: 5 Cartulinas DIN-A3, rotuladores,
lapiceros, gomas, sacapuntas, tijeras, revistas,
pegamento, pinturas
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Nombre Sesion 4. jPasapalabral
Tipo Sesion practica y conclusion Clase: 3°A
Fecha: Duracion: 55 min
N° Desti.: 30 Edad Dst. 15afios | Lugar: Aulaescolar/aula taller
Objetivos: Presupuesto:

1.- | Divulgar la informacion entre los iguales.

2.- | Mejorar las habilidades comunicativas y explicativas.

3.- | Evaluar el taller.

Total Gastos: 0€

Desarrollo:

En esta Gltima sesion los grupos terminaran de completar su péster informativo. Una vez que
todos hayan terminado irdn explicando al resto de clase cudl era la tematica de su trabajo y los
contenidos que han querido transmitir en él. También deberan contestar a las posibles dudas del
resto de compafieros.

Cuando todos hayan completado su explicacion, el
terapeuta comentara que ha finalizado el taller y que deben
rellenar tanto los alumnos como el profesor un pequefio
cuestionario final sobre el nivel de satisfaccion y opinion
personal.

Tras terminar esto, cada grupo elegira una parte del colegio
en el que colgar su poster con el fin de compartir aquellas
recomendaciones mas importantes que han aprendido
durante el taller.

Personal: Material:

Terapeuta, profesor Rotuladores, lapiceros, gomas, sacapuntas,
tijeras, revistas, pegamento, pinturas
Celo/chinchetas, cuestionarios finales
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5. Reevaluacion

Para finalizar, se llevara a cabo la reevaluacion del programa. Se trata de un proceso de gran
importancia dentro de la Terapia Ocupacional ya que sirve para conocer si se han cumplido los
objetivos planteados inicialmente, en este caso, conseguir la concienciacion sobre los factores de
riesgo relacionados con el dolor lumbar en el desempefio escolar lo que nos permitira prevenir la

patologia para favorecer la participacion en la vida diaria y en el entorno educativo.

Como se ha mencionado anteriormente en este proceso participaran los alumnos elaborando un
cuestionario final sobre el nivel de satisfaccion y opinion personal y donde ademas también podran
proponer sugerencias para mejorar las sesiones del taller. El terapeuta deberd analizar esta informacion

y valorar su intervencion.

También es importante en este proceso la reunion que mantendra el terapeuta con el director quien
recibira una hoja informativa del estado del programa junto a la propuesta de modificacion del aula

realizada en la sesién.

6. Conclusiones

Durante este trabajo se ha pretendido destacar como elemento fundamental previo a cualquier
intervencion o modificacidn de la habituacion la capacidad de ser consciente. Solo cuando una persona
es consciente de que tiene un problema o de que sus actos pueden suponer un riesgo aceptara la
intervencion terapéutica. Esto se puede extrapolar a cualquier proceso de Terapia Ocupacional pero
especialmente en aquellos que tengan como fin la modificacién de los habitos y rutinas, ya que estos
se producen mayoritariamente de manera automatica, inconsciente, por tenerlos integrados dentro del

funcionamiento de la vida diaria.

Por otro lado, destacar que este programa tan solo es una primera parte de un programa mas completo,
es decir, una vez que se han identificado las necesidades reales de los alumnos, qué grupo tiene riesgo
de padecer dolor lumbar, qué grupo lo padece en la actualidad y se ha dado a conocer la importancia
de la influencia entre la persona-entorno-desempefio, debemos trabajar con los alumnos de manera

individualizada o incluso ampliando la intervencidn con padres y equipo de profesores.

En relacion a otros programas realizados, que por cierto, no son de Terapia Ocupacional sino de
Fisioterapia como por ejemplo “Dolor de espalda en nifios y adolescentes” (19), o Educacion como
“Higiene postural y su repercusion en la prevencion de problemas de espalda en la infancia” (20) o

incluso de Medicina como la “Campafia de Prevencion del Dolor de Espalda entre los Escolares
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Espanoles” hay que resaltar que este programa tiene en cuenta aspectos como el desempefio y el

entorno que influyen directamente en la persona y que en todos estos trabajos se omiten, por lo que se

considerarian insuficientes las medidas que presentan.

En cuanto a la relacion entre la Terapia Ocupacional y el entorno escolar, se debe insistir de nuevo en
todos los beneficios que se pueden conseguir (asesoria tanto a padres como a profesores, ayuda directa
a los alumnos, modificacion del entorno etc.) Este ambito no deja de ser una “cuenta pendiente” para
todos los terapeutas en Espafia, aunque no ocurra asi en todos los paises. Quiza sea consecuencia del
desconocimiento generalizado que tiene la sociedad respecto a la profesion, aunque haya disminuido
con los afios, por ello es muy importante la elaboracion por parte de los terapeutas ocupacionales de
programas y proyectos destinados a colegios. No obstante, también es necesario que en la intervencion
con los alumnos destaque de manera especial el dinamismo y la creatividad en las actividades

propuestas y la motivacion e implicacidn por parte del terapeuta.
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8. ANEXOS
8.1 HOJA DE INFORMACION Y CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por favor, compruebe que entiende todos los puntos de este documento. La finalidad es tan solo
que usted reciba la informacion correcta y suficiente para que pueda evaluar y juzgar si quiere
0 no participar en el siguiente programa. Para ello lea esta hoja informativa con atencion y

pdngase en contacto con la terapeuta en caso de duda.

El dolor lumbar es uno de los trastornos crénicos més frecuentes en la poblacion adulta. Conlleva en
la mayoria de casos dolor pronunciado y malestar, lo que dificulta la realizacion de algunas de las
actividades de nuestra vida diaria como el ocio, el trabajo o aquellas que son basicas para nuestro
desempefio. Su etiologia es diversa pero en su aparicion intervienen numerosos factores de riesgo
(postura, entorno, manejo de cargas etc.) los cuales podemos evitar si intervenimos desde edades

tempranas, con el fin de retrasar asi el inicio de la dolencia.
¢ Cual es el objetivo del programa?

Se trata de un programa de prevencion del dolor lumbar en centros escolares con el fin de reducir la
aparicion de nuevos casos en la poblacion joven, y el andlisis y evaluacion del entorno escolar (aula)

en la que se encuentran para comprobar si se adapta a las necesidades reales de los escolares.
¢En qué consiste la participacion?

En primer lugar, debera firmar el consentimiento informado que se presenta a continuacién (en caso
de menores, debera estar firmado por su padre/madre o tutor/a legal). Tras esto deberd completar un
cuestionario de evaluacidn previo a una sesion en la que recibira consejos y estrategias para prevenir
la aparicion del malestar, asi como una serie de indicaciones a tener en cuenta durante sus actividades
ocupacionales. Su participacion concluira con una pequefia evaluacion de la sesion y su grado de

satisfaccion.
Confidencialidad

Los datos que usted aporte solo seran utilizados con fines docentes y de investigacion.
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8.2 MODELO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del PROYECTO:

madre/padre/tutor/a legal de .......cceeviiiniiiiiiniiiiiiiiiiietiiiinriiiinstiotensscsnnne le autorizo a

participar en el programa completo de prevencion.

- He leido la hoja de informacidn que se me ha entregado.

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y he recibido suficiente informacién sobre el mismo.
- He podido hablar con: LAURA SORIANO VALIENTE (nombre de la Terapeuta Ocupacional)
- Comprendo que la participacion es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del programa: cuando quiera, sin tener que dar explicaciones, sin

que esto repercuta en nada.
- Presto libremente mi conformidad para participar en el programa.
- Deseo ser informado sobre los resultados del programa: si  no (marque lo que proceda)

- Acepto que las muestras derivadas de este programa puedan ser utilizadas en futuras investigaciones

(relacionadas con ésta): si  no (marque lo que proceda)

- Doy mi conformidad para que los datos sean revisados por personal ajeno al centro, para los fines
del programa, y soy consciente de que este consentimiento es revocable.

- He recibido una copia firmada de este Consentimiento Informado.

Firma del padre/madre o tutor/a legal. Firma del participante

Fecha:
He explicado la naturaleza y el propésito del estudio al paciente mencionado

Firma de la Terapeuta Ocupacional: LAURA SORIANO VALIENTE
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8.3 CUESTIONARIO INICIAL

Nombre y apellidos:

Peso: kg Altura: cm Talla sentado: cm

Edad: Curso: Colegio:

1) ¢Has tenido dolor de espalda?: CO1SI  CINO

¢ Como ha sido la intensidad del dolor?: (D1 2 3 4 5(+)

2) ¢ Tienes algln tipo de problema de espalda concreto?: SI ONO

¢ Cual?:

3) ¢ Qué haces para disminuir la molestia?

(1 Nada en especial, esperar a que remita por si sola.
Acudir a algln tipo de servicio sanitario (médico, fisioterapeuta...)
Tomar algin medicamento

Descansar y dejar de participar en mis actividades habituales

O 0O O O

Cambiar mis habitos posturales

¢ Consigues el alivio esperado?: oSl CONO

4) ¢ Cuanto tiempo aproximado pasas sentado por las mafianas?

] 0-3 horas



s Universidad ﬁ':ﬁﬁé
1801  Zaragoza oo

RTTTE \% mi‘_f;?
] 4-7 horas
] +8 horas

¢Durante este tiempo te levantas con frecuencia?: osi ONO

5) ¢ Cuanto tiempo aproximado pasas sentado por las tardes?

[J 0-3 horas
L] 4-7 horas
L] +8 horas
¢Durante este tiempo te levantas con frecuencia?: osi ONO
6) ¢Realizas actividad fisica habitualmente?: mp ONO

¢ Qué tipo de actividad?:

¢ Con qué frecuencia?
[0 0-2 horas/semana
[0 3-5 horas/semana

] +6 horas/semana

7) ¢ Manejas cargas que te supongan un sobreesfuerzo?: mp] ONO

8) ¢ Eres consciente de tu postura al caminar y a la hora de realizar actividades?: 0OSI  CINO

9) ¢Evitas movimientos de espalda inadecuados?: oSl ONO
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10) ¢ Qué areas de ocupacion se ven afectadas cuando presentas el dolor?

[ Actividades Béasicas de la Vida Diaria (higiene, vestido, alimentacion, movilidad por el hogar

etc.)

1 Actividades Instrumentales de la Vida Diaria (cuidado de mascotas, uso de
telefono/ordenador, movilidad en la comunidad, comprar etc.)

[J Descanso y suefio

1 Educacion (participacion en clase, en el recreo y act. Extraescolares)

1 Juego

[J Ocio o Tiempo Libre

0] Participacion social (con la familia, compafieros, en el barrio, colegio, vecindad etc.

11) ¢ Consideras que las caracteristicas del entorno influyen en el dolor?: [Si ONO

12) ¢ Crees que el entorno escolar (aula) esta adaptado adecuadamente a tus
necesidades?: oS CJNO

¢Por qué?




