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Resumen 

Introducción: Los seres humanos son susceptibles de sufrir trastornos musculoesqueléticos 
(TME), siendo el ámbito laboral uno de los espacios en dónde más se producen.  
Objetivo: El objetivo del estudio es establecer los factores y los métodos de diagnóstico más 
pertinentes de los TME relacionados con la columna vertebral en administrativos.  
Metodología: Se realizó una revisión bibliográfica mediante la búsqueda de información en las 
bases de datos de revistas como Scopus, SportDiscus a través de EBSCO, PudMed, y Taylor & 
Francis, publicadas entre los años 2018-2023 enfocados en los TME de personal administrativo. 
De 115 artículos revisados, 12 artículos cumplieron con los criterios de inclusión, los mismos 
provenían de revistas que utilizan los idiomas oficiales de las Naciones Unidas, entre estos el 
inglés y español.  
Resultados: Tras el análisis de los estudios seleccionados, se establece que el Cuestionario Nór-
dico Estandarizado, fue el método de diagnóstico de los TME, más empleado; además, presen-
taron una importante información sobre los factores que los provocan, como: movimientos re-
petitivos y factores por desajustes ergonómicos que; están en relación directa con esta enfer-
medad.  
Conclusiones: Se concluye que entre los factores que originan los TME están: malos hábitos 
posturales, movimientos repetitivos, el diseño de los puestos de trabajo, permanecer sentados 
largos periodos de tiempo y la edad; que la prevalencia de los TME se da en la columna cervical 
y lumbar; y que, el Cuestionario Musculoesquelético Nórdico fue el método de diagnóstico más 
empleado. 
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Abstract 

Introduction: Human beings are susceptible to musculoskeletal disorders (MSDs), with work-
places being one of the spaces where they occur most.  
Objective: The study’s objective is to establish the most relevant factors and diagnostic methods 
of spinal related to MSDs in administrative cases.  
Methodology: A systematic review was carried out by searching for information in the data-
bases of journals such as Scopus, SportDiscus through EBSCO, PudMed, and Taylor & Francis, 
published between the years 2018-2023 focused on MSDs of administrative personnel. Of 115 
articles revised, 12 articles met the inclusion criteria; they came from journals that use the of-
ficial languages of the United Nations, including English and Spanish.  
Results: After the analysis of the selected studies, it is established that the Standardized Nordic 
Questionnaire was the most used diagnostic method for MSDs. In addition, they presented im-
portant information about the factors that cause them, such as: repetitive movements and fac-
tors due to ergonomic imbalances. They are directly related to this disease.  
Conclusions: It is concluded that among the factors that cause MSDs are: bad postural habits, 
repetitive movements, the functional design of jobs, sitting for long periods of time, and age; 
that the prevalence of MSDs occurs in the cervical and lumbar spine, and that the Nordic Mus-
culoskeletal Questionnaire was the most used diagnostic method. 
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Introducción

Los seres humanos pueden sufrir alteraciones funcionales de sus segmentos corporales, que pueden 
darse en los espacios donde se desenvuelven, como el ámbito laboral; siendo las oficinas, espacios en 
los cuales, los trabajadores están expuestos a diversos factores de riesgo (Tantawy et al., 2022), cau-
sando absentismo y bajas por enfermedad (Lima & Coelho, 2018). 

Los trastornos musculoesqueléticos (TME) de la columna vertebral, están entre los problemas más im-
portantes de salud laboral (Cabegi de Barros et al., 2022 & Ulrich et al., 2022), asociados a lesiones del 
sistema locomotor, con síntomas que van desde dolores ligeros hasta la limitación funcional del seg-
mento afectado. Trastornos que afectan al personal de organizaciones y a su productividad, provocando 
discapacidad según la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo (EU-OSHA, 2019). Así, 
según la Organización Mundial de la Salud (OMS) y la Organización Internacional del Trabajo (ILO) 
(2021) publicaron datos sobre estimaciones primarias de las enfermedades y los traumatismos relacio-
nados con el trabajo, indicando que estas, provocaron la muerte de 1,9 millones de personas en 2016. 
Cabe señalar que, los TME representan la segunda causa de baja laboral (Natali & Barbalho-Moulim, 
2021). 

La adopción de posturas incómodas, la exposición frecuente a movimientos repetitivos, implican altos 
factores de riesgo en regiones como la espalda, cuello, hombros y extremidades (Arooj et al, 2018; Bes-
harati et al., 2018; EU-OSHA, 2019; Korhan & Memon, 2019; Lima et al., 2020 & Putsa, et al., 2022;). La 
Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo (EU-OSHA, 2019 & OMS, 2021) sostienen 
que los TME, mayormente se desarrollan con el tiempo, y estarían relacionados con factores de riesgo 
como los físicos, biomecánicos, organizativos, psicosociales e individuales. De ahí que, los TME debido a 
factores biomecánicos, se explican por cuatro teorías: la interacción multivariante (genéticos, morfoló-
gicos, psicosociales y biomecánicos), la diferencial de la fatiga (desequilibrio cinético y cinemático), la 
acumulativa de la carga (repetición) y el esfuerzo excesivo (fuerza).  

Varios autores (Tantawy et al., 2022; Celik et al., 2018 & Okezue et al., 2020 & Diego-Mas, 2015) deter-
minaron que, entre los factores causales de los TME, están los psicosociales (el estrés, la insatisfacción 
laboral, problemas de relación, desmotivación laboral, tráfico vehicular, entre otros) que están relacio-
nados con la edad, el sexo y el estado civil; y, los ergonómicos referidos al diseño del puesto de trabajo 
(Dagne et al., 2020). Otros señalan que es importante establecer una relación con los niveles de actividad 
física (AF) (Diego-Mas, 2015; González-Gálvez et al., 2022 & Hailu et al., 2023), y con el tipo de transporte 
utilizado para llegar al trabajo (como conductor o pasajero), determinándose que los dolores y lesiones 
musculares descritos, se ubican en regiones como las extremidades superiores e inferiores, cuello, hom-
bros y columna vertebral (espalda alta y baja) (Hossain et al., 2018; Lima et al., 2020; García-Salirrosas 
& Sánchez-Poma, 2020; Riaz et al., 2022; INSST, 2022 & CENEA, 2022). 

Respecto a los métodos de diagnóstico de los TME, existe gran variedad, entre ellos los cuestionarios, 
destacando el Nórdico (Kuorinka et al., 1987; Martínez & Alvarado, 2017; Moraes et al., 2021; López & 
Campos, 2020 & Curotto-Winder, et al., 2022); los métodos ergonómicos de evaluación de riesgos de los 
puestos de trabajo, (IESS, 2016) como el método RULA (Rapid Upper Limb Assessment) (Diego-Mas, 
2015 & CENEA, 2022) y ROSA (Rapid Office Strain Assessment) (Diego-Mas, 2015; Besharati et al, 2018 
& INSST, 2022). 

A partir del conocimiento científico encontrado, y teniendo en cuenta la alta prevalencia que represen-
tan los TME de la columna vertebral en el ámbito laboral, se plantea la pregunta ¿Cuáles son los princi-
pales factores determinantes y los métodos de diagnóstico más pertinentes de los TME de la columna 
vertebral en personal administrativo? De ahí que, el objetivo del presente estudio sea analizar, mediante 
una revisión bibliográfica, los estudios existentes sobre los factores determinantes y los métodos de 
diagnóstico de los TME relacionados con la columna vertebral en administrativos, para que sirva de 
referencia y complemento en futuras investigaciones sobre el tema. 
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Método 

Protocolo de investigación 

Para la elaboración de la presente revisión bibliográfica, se tuvo en cuenta los lineamientos sugeridos 
por la declaración PRISMA (Preferred Reporting Ítems for Systematic reviews and Meta-Analyses) (Page 
et al., 2021) que facilitó la estructuración de esta revisión (Moher et al., 2009). 

Estrategia de búsqueda  

En el presente estudio, se efectuó una revisión bibliográfica, a través de la búsqueda de literatura cien-
tífica publicada sobre los TME en la columna vertebral en personal administrativo y oficinistas, en dife-
rentes bases de datos de revistas electrónicas como: Scopus, SportDiscus a través de EBSCO, PudMed, y 
Taylor & Francis; que están entre las plataformas de primer orden, que facilitan publicaciones de im-
pacto y relevancia científica de todo el mundo, siguiendo las directrices de la declaración PRISMA 
(Moher et al., 2009 & Page et al., 2021).  

Búsqueda bibliográfica 

La búsqueda bibliográfica de las publicaciones científicas se realizó durante el periodo 2018 – 2023, 
para lo cual, se emplearon combinaciones de los términos en el idioma inglés relacionados con el tema 
en estudio, se utilizaron los operadores booleanos AND y OR; así, se combinaron términos relacionados 
con trastornos (“disorders” OR “musculoskeletal” AND “spine”), en el ámbito de prevalencia (“preva-
lence) y relacionados con el término administrativo (“administrators” OR “workers”). En la base de da-
tos EBSCO se utilizó el filtro SportDiscus para la selección de publicaciones; por lo que, el proceso de 
elaboración, así como la relación entre los términos, las bases de datos y los artículos encontrados, des-
cartados y seleccionados, se exponen a través de un diagrama de flujo (figura 1).  

A continuación, se presenta el diagrama de PRISMA (Page et al., 2021) (figura 1). 

 
 

Figura 1. Diagrama de flujo de búsqueda y de selección de estudios  

 

 
 

Criterios de inclusión y exclusión. 

Criterios de inclusión, los documentos tienen que: 

• Tratarse de estudios o artículos científicos. 

• Estén relacionados con los TME y sus métodos de diagnóstico. 

• Sean dirigidos a personal administrativo u oficinistas. 
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• Hayan sido publicados después del 2018 hasta 2023. 

Criterios de exclusión: 

• Se excluyen Trabajos de Titulación de fin de grado (TTFG) y Trabajos de Titulación de fin de maes-
trías (TTFM). 

• Se excluyen los estudios que no estén relacionados con los TME y sus métodos de diagnóstico. 

• Los estudios que no estén dirigidos a personal administrativo u oficinistas. 

• Se excluyen los estudios publicados antes 2018. 

Procedimiento de elegibilidad 

La revisión de los resultados de la elegibilidad y extracción de los datos del estudio, fue realizada de 
manera independiente por dos investigadores (A.C y H.A) del grupo EDFIDYS de la Universidad de 
Cuenca. Para contribuir a las discrepancias por posibles desacuerdos de los datos extraídos, se contó 
con la contribución independiente de un tercer investigador (J.B) (NIHR, 2023). Luego de realizar las 
búsquedas respectivas, se eliminaron varios estudios; finalmente, para la selección de los artículos, se 
consideraron tres pasos según los criterios de elegibilidad: la lectura del título, la lectura de los resúme-
nes y la lectura de los textos completos. 

En la primera búsqueda en las bases de datos durante el periodo 2018 a 2023, se identificaron 115 ar-
tículos, tras la cual, se eliminaron 20 estudios por estar duplicados y 15 porque no permitía el acceso al 
documento completo. En esta fase, se seleccionaron 80 artículos que, tras lectura del título y de resúme-
nes, se excluyeron 45 estudios, porque sus participantes no eran administrativos. De los 35 estudios 
evaluados para ser elegibles, tras la revisión del texto completo, se eliminaron 23 estudios debido a: ser 
artículos publicados antes de 2018 (6), los participantes no eran administrativos (6), no tenían factores 
relacionados con TME (7) y no detallan los métodos de diagnóstico o describían factores desencadenan-
tes de los TME (cuatro). Así, se incluyeron 12 estudios que tenían relación con los TME en administrati-
vos. Por lo que, los criterios de exclusión descritos, permitieron reducir aproximadamente el 90% de los 
estudios inicialmente hallados.   

Extracción y análisis de datos 

Los datos recogidos de cada artículo, fue organizada con la siguiente información: 1) Autor; 2) Título de 
la publicación; 3) Revista e índice de calidad de las revistas; 4) Participantes; 5) Descripción de la meto-
dología de investigación; 6) Factores asociados a trastornos musculoesqueléticos de la columna verte-
bral. 

 

Resultados 

Los resultados de los estudios se analizan cualitativamente, a fin de identificar la conceptualización teó-
rica y los datos de cada estudio. Así, el análisis realizado para la determinación de los métodos más 
utilizados en el diagnóstico de los TME, los factores que los desencadenan, la prevalencia de su localiza-
ción (región o segmento corporal); y las características de los estudios seleccionados, tienen un orden 
lógico, para una mejor comprensión e integración de los resultados.  

Los 12 estudios elegidos y relacionados con factores determinantes y los métodos de diagnóstico de los 
TME, que cumplen con los criterios de inclusión, se exponen en la Tabla 1. 

 
Tabla 1. Estudios transversales sobre factores determinantes y los métodos de diagnóstico relacionados a TME de la columna vertebral. 

Autor Título publicación 
Revista e  

*índice de calidad  
**cuartil 

Participantes 
Diseño del  

estudio 

Descripción de la 
metodología de in-

vestigación 

Factores relaciona-
dos a TME de la co-

lumna vertebral 

Lima TM, Coelho 
DA. 

Ergonomic and psy-
chosocial factors and 

musculoskeletal 
complaints in public 
sector administra-
tion – A joint moni-

toring approach with 

International Jour-
nal of Industrial 

Ergonomics 
  

*0,74 
**Q2 

209 administra-
tivos / oficinis-

tas 
 

Edad de 23 - 62 
años 

Transversal 

Cuestionario psico-
social de Copenha-

gue (COPSOQ) 
Cuestionario Muscu-

loesquelético Nór-
dico (NMQ). 

Observación directa. 

No existe correla-
ción TME con los 

puestos de trabajo. 
Relación moderada 
entre factores psi-

cosociales. 
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analysis of associa-
tion 

Mohammadipour 
F, Pourranjbar M, 
Naderi S, Rafie F. 

Work-Related Mus-
culoskeletal Disor-

ders in Iranian Office 
Workers: Prevalence 

and Risk Factors 

Journal of Medi-
cine and Life 

 
*0,39 
**Q3 

250 administra-
tivos / oficinis-

tas  
 

Edad de 25 - 55 
años 

Transversal 

Cuestionario Muscu-
loesquelético Nór-

dico(NMQ). 
Observación directa 

La postura incó-
moda conduce a 
desarrollar TME. 

Arooj A, Ashfaq A, 
Yazdani MS, Gilani 

SA, Hanif K, 
Tanveer F. 

Prevalence of muscu-
loskeletal low back 
pain in office work-
ers at Lahore, Paki-

stan 

Pak armed forces 
med 

 
*0,11 
**Q4 

669 administra-
tivos / oficinis-

tas 
 

Edad de 17 - 65 
años 

Transversal 

Cuestionario autoad-
ministrado  

Características de-
mográficas: horas de 
trabajo y tiempo sen-

tado, información 
biomecánica mien-

tras está sentado, pa-
trones de dolor, fac-

tores de alivio y 
agravantes 

El dolor lumbar 
tiene una alta pre-
valencia entre los 
administrativos / 

oficinistas; sin esta-
blecer asociaciones 

significativas con 
ningún factor. 

Celik S, Celik K, 
Dirimese E, 

Taşdemir N, Arik 
T, Büyükkara İ. 

Determination of 
pain In Musculoskel-
etal System Reported 

By Office Workers 
And The Pain Risk 

Factors 

International Jour-
nal of Occupa-

tional Medicine 
and Environmen-

tal Health 
 

*0,447 
**Q2 

 

528 administra-
tivos / oficinis-

tas  
 

Edad de 32 - 42 
años 

Transversal 
Descriptiva 

 

Cuestionario: Datos 
demográficos, reali-

zaban ejercicio, 
tiempo de estar de 

pie o sentado conti-
nuamente, número 

de descansos, levan-
tan objetos pesados 

en su trabajo, proble-
mas laborales y es-
trés a los que se en-
frentaban, posición 
del cuerpo, compu-

tadora, mouse y tipo 
de silla que usaban 

La lumbalgia fue el 
dolor experimen-

tado con mayor fre-
cuencia.  

El entorno de tra-
bajo es un factor de-

terminante para 
que exista TME. 

Besharati A, 
Daneshmandi H, 

Zareh K, 
Fakherpour A, 

Zoaktafi M. 

Work-related Muscu-
loskeletal Problems 
and Associated Fac-

tors among Office 
Workers 

International Jour-
nal of Occupa-

tional Safety and 
Ergonomics 

 
*0,516 
**Q2 

359 administra-
tivos / oficinis-

tas 
 

Edad de 27 - 42 
años 

Transversal 

Cuestionario demo-
gráfico 

Cuestionario Muscu-
loesquelético Nór-

dico (NMQ) 
Escala de calificación 

numérica (NRS) 
Evaluación rápida de 
la tensión en la ofi-

cina (ROSA)  
Índice de carga de ta-

reas de la NASA 
(NASA-TLX) 

TME asociados al 
trabajo, principal-

mente por: factores 
físicos (posturas es-
táticas y malas, mo-
vimientos repetiti-

vos, diseño no ergo-
nómico del mobilia-

rio), psicológicos 
(estrés, carga de 
trabajo mental) y 
organizacionales 

(trabajo a realizar, 
inadecuado des-

canso). 

Shariat A, Cardoso 
J, Cleland J, 

Danaee M, Ansari 
N, Kargarfard M, 

et al. 
 

Prevalence rate of 
neck, shoulder and 
lower back pain in 

association with age, 
body mass index and 

gender among Ma-
laysian office work-

ers 

Work 
 

*0,525 
**Q2 

752 administra-
tivos / oficinis-

tas 
 

Edad de 20 - 50 
años 

Transversal 

Cuestionario de mo-
lestias musculoes-

queléticas de Conell 
(CMDQ) 

Relación significa-
tiva entre la lumbal-

gia, el dolor de 
hombro y de cuello 
con la edad, el sexo 

y el IMC. 
Las mujeres, tienen 
más probabilidades 
de desarrollar TME 
en cuello, que hom-
bres de edad simi-

lar. 

Sasikumur V, 
Binoosh AB. A. 

A model for 
predicting the risk of 

musculoskeletal 
disorders among 

computer 
professionals 

International Jour-
nal of Occupa-

tional Safety and 
Ergonomics 

*0,516 
**Q2 

66 administrati-
vos / oficinistas 

 
Edad de 21 - 39 

años 
 

Transversal 

Cuestionario Muscu-
loesquelético Nór-

dico modificado 
(NMQ) 

Observación indi-
recta 

TME se asoció a fac-
tores: altura sen-
tada, edad, peso, 

sexo, condición de 
fumador o bebedor, 
habito de ejercicio 
físico, altura del es-

critorio y del te-
clado, antigüedad 

en el trabajo. 

Okezue OC, 
Anamezie TH, 

Nene JJ, Okwudili 
JD. 

Work-Related Mus-
culoskeletal Disor-
ders among Office 
Workers in Higher 

Ethiop J Health Sci. 
 

*0,34 
**Q3 

217 administra-
tivos / oficinis-

tas 
 

Edad de 21 - 60 
años 

Transversal 

Cuestionario de auto-
informe que com-

prende tres seccio-
nes. 

Datos personales y 
laborales 

Personal de mayor 
edad, mujeres, más 

experimentado y 
con mayor jornada 
laboral, presentó 

alta predisposición 

https://ergo.human.cornell.edu/ahmsquest.html
https://ergo.human.cornell.edu/ahmsquest.html
https://ergo.human.cornell.edu/ahmsquest.html
https://ergo.human.cornell.edu/ahmsquest.html
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Education Institu-
tions: A Cross-Sec-

tional Study 

Cuestionario Nórdico 
Estandarizado desa-

rrollado por Kuo-
rinka et al. 

 Actores de riesgo re-
levantes 

a sufrir TME. 
Los TME se asocian 
factores de riesgo: 
postura incómoda, 
posición corporal 
sostenida, flexión 

inadecuada, estrés 
laboral, mobiliario y 

descansos inade-
cuados. 

Bomfim Natali M, 
Cangussu 

Barbalho-Moulim 
M. 

Prevalence of muscu-
loskeletal symptoms 
among administra-

tive workers at a 
teaching hospital in 
the state of Espirito 

Santo, Brazil 

Revista Brasileira 
de Medicina do 

Trabalho 
 

*0,192 
**Q4 

50 administrati-
vos / oficinistas 

 
Edad de 20 - 60 

años 
 

Transversal 

Formulario de datos 
personales, condicio-
nes de trabajo, ergo-
nomía y fisioterapia. 
Cuestionario Muscu-

loesquelético Nór-
dico (NMQ) 

Región lumbar es la 
más afectada. Pero, 

el dolor, no tiene 
una correlación sig-

nificativa con el 
tiempo de empleo, 
el sexo, la edad, el 

peso o el IMC. 

Putsa B, 
Jalayondeja W, 

Mekhora K, 
Bhuanantanondh 
P, Jalayondeja C. 

Factors associated 
with reduced risk of 
musculoskeletal dis-
orders among office 

workers: a cross-sec-
tional study 2017 to 

2020 

BMC Public Health  
 

*1,31   
**Q1 

679 administra-
tivos / oficinis-

tas 
 

Edad de 20 - 59 
años 

Transversal 

Suanprung Stress 
Test 20 (SPST-20). 
The OSCWE ques-

tionnaire. 
Physical Fitness Test 

PFT. 

IMC asociado  a 
TME. 

Estar sentado más 
de 4 horas, se aso-
cia a riesgos de su-

frir TME. 
Cuanto mayor es la 
edad más riesgo de 

sufrir TME  
Usar transporte 

propio tiene más 
riesgo de sufrir 

TME que utilizar 
transporte público. 

Sayed A T, Al 
Halwachi B, Al 
Ghanim A, Al 
Mansoori A, 
Kamel DM. 

Work-related muscu-
loskeletal disorders 
among employees 

with different tasks: 
an Ahlia University 

case study 

Physiotherapy 
Quarterly 

 
*0,21 
**Q3 

200 sujetos de 
Universidad de 

Ahlia 
 

Edad de 22 - 56 
años 

Transversal 
descriptivo (Un 

estudio 
de caso) 

Preguntas datos de-
mográficos, altura, 

peso e IMC. 
Cuestionario Muscu-

loesquelético Nór-
dico (NMQ). 

Correlación signifi-
cativa de TME con 
características de-

mográficas de edad, 
sexo, estado civil. 

Correlación no sig-
nificativa con IMC. 

Riaz S, Jawa R, 
Anam Nawaz H, 

Haider A, Akhtar I, 
Siddique S. 

Functional outcomes 
of poor ergonomic 

posture in university 
workers 

Biomedica - Official 
Journal of Univer-
sity of Health Sci-

ences, Lahore, Paki-
stan 

150 administra-
tivos / oficinis-

tas 
 

Edad de 30 - 45 
años 

Transversal 

Cuestionario valida-
do, de diseño propio 
sobre hábitos ergo-

nómicos y posturales 
durante el trabajo. 

Cuestionario Muscu-
loesquelético Nór-
dico estandarizado 

(NMQ). 

Los malos hábitos 
posturales y la falta 
de educación en er-

gonomía son aso-
ciados a los TME. 

* Factor impacto de la revista 

** Scimago Journal Rank 

 

Características de los estudios 

En la tabla 2, se describen las características de los 12 estudios elegidos para la presente revisión biblio-
gráfica. La publicación de los estudios, se considera a partir del 2018 (12). La localización de los estudios 
en su mayoría fue: en Asía (8), Europa (2), África (1) y Latinoamérica (1); en las investigaciones partici-
paron administrativos y/u oficinistas de ambos sexos, con un mínimo de 50 individuos.  
 
Tabla 2. Características de los estudios analizados. 

Título Año Lugar Participantes Instrumento Estadísticos 
Ergonomic and psychosocial factors and mus-

culoskeletal complaints in public sector ad-
ministration – A joint monitoring approach 

with analysis of association 

2018 Portugal 
209 funcionarios 

universitarios 
Cuestionario Musculoesquelé-

tico Nórdico (NMQ) 
Correlación de Pear-

son and Spearman 

Factors associated with reduced risk of mus-
culoskeletal disorders among office workers: 

a cross-sectional study 2017 to 2020 
2022 Tailandia 

679 trabajadores 
de oficina 

The online self-reporting 
questionnaire on computer 
work-related exposure (OS-

CWE) 

Regresión logística 
binaria 

Work-related musculoskeletal disorders 
among employees with different tasks: an 

Ahlia University case study 
2022 Bahréin 

200 trabajares uni-
versitarios 

Cuestionario Musculoesquelé-
tico Nórdico (NMQ) 

Correlación de Pear-
son and Spearman 
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Work-Related Musculoskeletal Disorders in 
Iranian Office Workers: Prevalence and Risk 

Factors 
2018 Irán 

250 oficinistas em-
pleados universita-

rios 

Cuestionario Musculoesquelé-
tico Nórdico (NMQ) 

Prueba de chi-cua-
drado y los coefi-

cientes de correla-
ción de Pearson 

Work-Related Musculoskeletal Disorders 
among Office Workers in Higher Education In-

stitutions: A Cross-Sectional Study  

2020 Nigeria 217 oficinistas 
Cuestionario Musculoesquelé-

tico Nórdico (NMQ) 

Prueba de chi-cua-
drado de Pearson 

and Spearman 

Prevalence of musculoskeletal low back pain 
in office workers at Lahore, Pakistan 

2018 Pakistán 
669 Trabajadores 
de oficina del sec-

tor público 

Cuestionario autooadminis-
trado basado en Oswestry Di-
sability Questionnaire (ODQ) 

Prueba chi-cua-
drado 

Determination Of  Pain In Musculoskeletal 
System Reported By Office Workers And The 

Pain Risk Factors 
2018 Turquía 528 Oficinistas 

Instrumento desarrollado en 
base literatura 

Análisis de regre-
sión lineal múltiple 

Prevalence of musculoskeletal symptoms 
among administrative workers at a teaching 
hospital in the state of Espirito Santo, Brazil 

2020 Brasil 
50 trabajadores 
administrativos 

Cuestionario Musculoesquelé-
tico Nórdico (NMQ) 

Prueba de chi-cua-
drado de Pearson 

and Spearman 

Work-related Musculoskeletal Problems and 
Associated Factors among Office Workers 

2018 Irán 
359 empleados de 

oficina 
Cuestionario Musculoesquelé-

tico Nórdico (NMQ) 

Regresión logística 
múltiple (Forward 

Wald). 
Prevalence rate of neck, shoulder and lower 
back pain in association with age, body mass 

index and gender among Malaysian office 
workers 

2018 Malasia 52 oficinistas 
Cuestionario de molestias 

musculoesqueléticas de Cor-
nell (CMDQ) 

Prueba de chi-cua-
drado 

Functional outcomes of poor ergonomic pos-
ture in university workers  

2022 Pakistán 
150 oficinistas uni-

versitarios 
Cuestionario Musculoesquelé-

tico Nórdico (NMQ) 
Prueba de chi-cua-

drado 
Functional outcomes of poor ergonomic pos-
ture in university workers disorders among 

computer professionals 
2018 India 

66 Profesionales 
informáticos 

NMQ modificado 
Análisis de regre-

sión 

 

Respecto al tipo de estudio, los 12 estudios fueron de tipo cualitativo y como herramienta de recopila-
ción de datos, la mayoría de estudios utilizó el Cuestionario Musculoesquelético Nórdico (8), el Online 
Self-reporting questionnaire on Computer Work-related Exposure (1), el Oswestry Disability Question-
naire (1), el Cuestionario de molestias musculoesqueléticas de Cornell (1), un instrumento en base a la 
literatura. Para el análisis de los datos, la mayoría de los trabajos, utilizaron el paquete IBM SPSS Statis-
tics y para determinar si existe relación entre los TME y los factores determinantes de sus asociaciones, 
se emplearon los estadísticos Pruebas de Chi-cuadrado, el coeficiente de correlación de Pearson y Spear-
man y la Regresión Linear Múltiple. 

 

Discusión 

Factores determinantes  

La revisión de los estudios permitió establecer los elementos que contribuyeron a determinar los facto-
res relacionados con los TME que padecería el personal administrativo. Así, Lima & Coelho (2018) indi-
can que “en los últimos 7 días” los hombres presentaban mayores dolencias (18.42%) en la parte alta 
de la espalda, respecto a las mujeres (8.62%), seguidas de la región cervical y lumbar (15.79% y 6.9% 
en las dos zonas) en hombres y mujeres respectivamente. Regiones que coinciden con las citadas por 
Diego-Mas (2015); Shariat et al., (2018); Arooj et al. (2018), Celik et al. (2018) & Besharati et al. (2018), 
aunque estos últimos, indican que existe mayor prevalencia de dolencias en la zona lumbar. 

Valores totales parecidos de 27.5% en la región cervical y de 17.6% en la región lumbar encontraron 
Putsa et al. (2022), quienes indican que existen otros factores que inciden en el incremento de la proba-
bilidad de sufrir TME como la edad; es decir, incrementa la probabilidad con la edad, de acuerdo a  los 
siguientes datos: 20 a 29 años (33.7%); 30 a 39 años (35.5%); 40 a 49 años (41.1%); 50 a 59 años 
(49.0%) (Putsa, et al., 2022). Entre otros factores que incrementan la probabilidad de TME se encuentra 
el Índice de Masa Corporal (IMC) > 27.5 kg/m2 que se duplica al permanecer sentados ≥ 4 horas/día, 
incrementa 2.51 veces la probabilidad de sufrir TME; la realización de AF moderada a vigorosa ≥ 150 
min/sem incrementan las probabilidades (43.9%). Además, la forma de traslado (casa-trabajo); es decir, 
viajar en bus/carro/moto, también incrementa la probabilidad con relación a la utilización de trans-
porte público, esto debido a que realiza algo de AF para tomar este tipo de transporte. Finalmente, dor-
mir < 6 horas diarias, duplica las probabilidades de sufrir TME; así como un nivel de elevado a grave de 
estrés, incrementa en 2.63 veces la posibilidad, respecto a quienes tenían un nivel normal de estrés 
(Putsa et al., 2022). 

https://research.ebsco.com/c/thsxni/results?q=AN%20158286033
https://research.ebsco.com/c/thsxni/results?q=AN%20158286033
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Shariat et al. (2018) en su estudio sostienen que más del 50% de sujetos reportaron dolor en la región 
cervical y zona lumbar (8.2%), hombros y la parte baja de la espalda (60.6%). Hallando una asociación 
significativa (p < 0,05) entre el IMC y la intensidad del dolor lumbar (p = 0.047), pero no con la edad. No 
encontraron asociación significativa entre la edad, el IMC y el sexo; y la intensidad del dolor cervical (p 
> 0,05). En discrepancia con lo planteado, Tantawy et al. (2022) señalan que existe una relación insigni-
ficante entre el IMC y los síntomas de los TME (p > 0,05); sin embargo, describen una relación significa-
tiva (p < 0,05) las características demográficas como edad, sexo, estado civil, ocupación y años de tra-
bajo.  

En otro estudio se plantea una alta prevalencia de TME en la población estudiada, señalando que la re-
gión lumbar (58.1%), está entre las zonas más afectadas. Hallan asociación significativa entre la preva-
lencia de TME con el sexo (más en mujeres (79.4%), edad (más edad, mayor la incidencia, 83,9%) coin-
cidiendo con Putsa et al. (2022) & Besharati et al. (2018), las horas de trabajo (más de 9 horas, 76,9%), 
la experiencia laboral (más de 16 años laborales, 80.3%). No encontraron asociación significativa con el 
estado civil y nivel educativo; sin embargo, expresan que existe relación significativa (p < 0,05) entre 
TME y otros factores de riesgo informados: postura incómoda (p = 0,000*), posición corporal sostenida 
(p = 0,000*), flexión inadecuada (p = 0,026*), estrés en el lugar de trabajo (p = 0,000*), muebles inade-
cuados (p = 0,000*) y descansos inadecuados (p = 0,000*) (Okezue et al., 2020). 

Varios autores (Arooj et al., 2018; Celik et al., 2018 & Natali & Barbalho-Moulim 2021) coinciden con 
Putsa et al. (2022) en que la zona lumbar es la de mayor prevalencia de los TME, principalmente en las 
mujeres. Además, Natali & Barbalho-Moulim (2021) sostienen que el 40% de los participantes recibie-
ron orientación ergonómica, el 54% recibió programas de ejercicios en el lugar de trabajo, y un 26% 
recibieron fisioterapia; de éstos, el 85% percibió un mejoramiento en sus dolencias. Pero, no encontra-
ron asociación de los TME con el tiempo de trabajo, sexo, peso o IMC. Por su parte, Besharati et al. (2018) 
además de hallar una asociación significativa (p < 0,05) con la edad y el género, señalan que la mala 
postura, movimientos repetitivos, el diseño no ergonómico del mobiliario de oficina y factores psicoló-
gicos (estrés, carga mental) fueron factores que incidieron en los TME. Se sostiene que, los malos hábitos 
posturales y la falta de conocimientos de posturas saludables, serían también factores de influencia 
(Riaz et al., 2022).  

De acuerdo a la evidencia revisada, los principales factores determinantes de padecer TME son: la edad, 
a más edad, mayor la probabilidad; el sexo, mayor en las mujeres; el IMC; permanecer más de 4 horas 
sentadas por día; realizar AF moderada a vigorosa ≥ 150 min/sem; la forma de trasladarse de la casa-
trabajo y viceversa, debido al transporte que se utiliza; los años de trabajo; posturas incómodas o malos 
hábitos posturales; estrés en el lugar de trabajo; dormir menos de 6 horas diarias; mobiliario inade-
cuado; descansos inadecuados entre otros. Sin embargo, lo planteado no es concluyente debido princi-
palmente a los pocos estudios existentes, a los pocos participantes en los estudios, a los diseños imple-
mentados en los estudios, entre otros. 

Métodos de diagnóstico de los TME 

Tras el análisis de los estudios, se evidenció que el Cuestionario Musculoesquelético Nórdico (NMQ)  

(Kuorinka et al., 1987; Martínez & Alvarado, 2017 & López & Campos, 2020) fue el instrumento de diag-
nóstico más utilizado en diferentes estudios (Lima & Coelho, 2018; Mohammadipour et al., 2018; Okezue 
et al., 2020; Sasikumur & Binoosh, 2020; Natali & Barbalho-Moulim, 2021; Besharati et al., 2018; Riaz et 
al., 2022 & Tantawy et al., 2022), debido a su fácil metodología de aplicación (presencial u online), de 
análisis de datos, y de interpretación de los resultados tanto para el investigador como para el 
participante. Se empleó fundamentalmente para determinar si, trabajadores administrativos padecen 
de TME, observando que el 75% (8) de los 12 artículos seleccionados emplearon el cuestionado citado 
anteriormente. Otra alternativa fue el cuestionario en línea de autoinforme sobre informática (OSCWE), 
para determinar factores de riego relacionados con los TME en usuarios de computadoras  (Putsa et al., 
2022). Mientras que, el otro cuestionario empleado, fue uno autoadministrado en idioma inglés, el cual 
incluía: características demográficas individuales, horas de trabajo y tiempo sentado, información bio-
mecánica mientras permanecían sentados, patrones de dolor, factores de alivio y agravante (Arooj et al., 
2018). 

En la misma línea, Celik et al. (2018) presentan un cuestionario elaborado por ellos, que contenía infor-
mación sobre: datos demográficos de los trabajadores, si hacían ejercicio, el tiempo de permanencia de 
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pie o sentado continuamente, el número de descansos que tomaban, si levantan objetos pesados mien-
tras trabajan, los problemas a los que se enfrentaban en el trabajo y niveles estrés, la posición de su 
cuerpo, la computadora y el mouse, el tipo de silla que utilizaban. También se empleó el Cuestionario de 
Cornell sobre molestias musculoesqueléticas (CMDQ), diferenciándose de los anteriores, en que no solo 
valora las molestias según su aparición y gravedad, sino que considera el nivel o grado de influencia 
negativa de los TME en el rendimiento laboral (Shariat et al., 2018). 

La mayoría de autores coinciden en que permanecer largos periodos de tiempo sentados (más de cuatro 
horas), la edad (mientras más edad tengan las personas) y años de trabajo en el mismo cargo laboral, 
son factores que inciden directamente en los TME, lo cual, podría deberse a posturas corporales 
estáticas de limitado movimiento, lo que afectaría en los diferentes elementos del aparato locomotor, 
produciendo descompensaciones dentro de los ámbitos morfo-fisiológicos y biomecánicos (Kapandji, 
2011).  

Respecto a las limitaciones encontradas en el presente trabajo investigativo, se debe mencionar que la 
evidencia no es concluyente debido a que el número de estudios es limitado, su diseño era de corte 
transversal, ningún estudio mostro causalidad, sino únicamente asociación. Sin embargo, la información 
encontrada permitió identificar que el cuestionario nórdico fue el método de diagnóstico de los TME 
más utilizado. 

 

Conclusiones 

Tras el análisis de los estudios descritos, se concluye que entre los factores relacionados con los TME 
están: los malos hábitos posturales, los movimientos repetitivos, desajustes ergonómicos del diseño de 
los puestos de trabajo, permanecer sentados largos periodos de tiempo (más cuatro horas diarias), la 
edad (cuanto mayor es la persona, más alto el nivel de percepción de trastornos y dolores); así, la ma-
yoría de estudios concluyen que la ergonomía de los puestos de trabajo, tiene una correlación significa-
tiva con los TME. En cuanto a los métodos de diagnóstico de los TME, se evidenció que la mayoría estu-
dios, utilizan el Cuestionario Musculoesquelético Nórdico (NMQ) para determinar su prevalencia. Final-
mente, varios autores sugieren implementar estudios de intervención de actividad física; de ahí que, sea 
importante la implementación de programas de actividad física entre los administrativos, considerando 
el bajo y moderado nivel de realización, de este tipo de actividad encontrado en el estudio; lo cual con-
tribuirá como medidas preventivas de los TME. Asimismo, continuar indagando sobre los TME en otros 
segmentos corporales en este tipo de población.  
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