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INTRODUCCION

El término lumbalgia hace referencia a un sintoma, e inclusive a una condicién de salud.
Desde el 2003 se define a la lumbalgia como el sintoma més prevalente del aparato
locomotor y una de las causas principales de consulta en atencién primaria. Se ha re-
gistrado una prevalencia del 13-30% de lumbalgia crénica inespecifica ocasionada por
disfuncién sacroiliaca (DSI) [1-2], debido a que la columna vertebral y la pelvis funcionan
como una estructura dindmica integrada [3].

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La lumbalgia es la principal causa de discapacidad en todo el mundo [4]. EI IMSS en el
2017 registré mds de 300 mil consultas por lumbalgia, consideréndose la afectacién més
frecuente en los trabajadores mexicanos [5]. Estas cifras son alarmantes, ya que muchos
sistemas de salud no estén disefiados para apoyar el enfoque de diagnéstico diferencial
e intervencién basado en evidencia actual, contribuyendo a la permanencia del dolor y
afectando directamente al dmbito socioecondmico [1,4].

Pregunta de investigacién. 5Cudl es la relacién de lumbalgia inespecifica con la DSI en
iévenes universitarias de fisioterapia UPAEP?2

OBJETIVO GENERAL

Evaluar la relacién de lumbalgia inespecifica con la DSI en jévenes universitarias de fi-
sioterapia en la UPAEP.
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Material y métodos. Estudio observacional, transversal y descriptivo, aplicado a 80 jéve-
nes universitarias de la escuela de fisioterapia de UPAEP (febrero-abril 2020). Se aplicé
el indice de discapacidad de Oswestry (IDO) y pruebas ortopédicas diagnésticas sacroi-
liacas (PODS). Para el andlisis estadistico se utilizé el Software Minitab versién 18, por
medio de las pruebas estadisticas t-student, chi-cuadrada y ANOVA, para la asociacién
de variables. Considerando la probabilidad con el valor de p<0.05.

RESULTADOS

La asociacién de dolor lumbar en las j6venes universitarias y las PODS, tuvo evidencia
significativa (p=0.00). Hubo cambios estadisticos en el caso de lumbalgia y la relacién
con las PODS de apertura anterior iliaca (p=0.00), empuje sacroiliaco (p=0.01), Yeo-
man (p=0.01) y abduccién resistida (p=0.05). Se diagnosticé DSI cuando haya tres o
més PODS positivas (p=0.00). Se puede inferir que la relacién del IDO y la lumbalgia
(p=0.00), los antecedentes patolégicos (p=0.00), las horas de actividad fisica realizadas
(p=0.02) mostraron niveles de incapacidad minima.

Discusién. La poblacién femenina universitaria, presenta lumbalgia y una asociacién di-
rectamente proporcional con la DSl y el IDO, donde se evidencia un nivel de incapaci-
dad minima para la realizacién de las actividades de la vida diaria.

Aspectos bioéticos. Total confidencialidad en el manejo de la informacién, con autoriza-
cién de la entidad respectiva y las participantes por medio del consentimiento informado,
siguiendo las Normas de Salud de México del articulo 21 y 22 del Reglamento de la Ley
General de Salud. Ha sido enviado al comité de bioética para su aprobacién.

Alcances y limitaciones. Se trata de un estudio que no realizé intervencién. Se realizard
un siguiente protocolo de intervencién (experimental).

Palabras clave. Lumbalgia inespecifica, disfuncién sacroiliaca, jévenes universitarias.
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