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RESUMEN

Introduccion: El ser humano y debido a la evolucion, esta desarrollando alteraciones musculo esqueléticas de la extre-
midad inferior directamente relacionadas con una mala actitud postural en sedestacion, los nifios pasan una gran parte
de su vida sentados en el aula. Objetivos: Valorar la posicion que adopta la extremidad inferior en postura sedente de
un grupo de escolares durante el periodo de atencion al profesor en el aula; Comparar las diferentes posturas sedentes
de nifios de diferentes edades y género. Material y Métodos: Estudio observacional directo y transversal a escolares
de entre 10 y 11 afios pertenecientes a un colegio de Educacion Infantil, Primaria y Secundaria de Madrid. La recogida
de los datos fue a través de ficha de observacion de actitues posturales de raquis, miembro inferior y pies en sedestacion
para determinar las mas frecuentes en funcion al género. Resultados y Conclusiones: Existen diferencias entre la forma
de sentarse de los nifios y de las nifias, ya que las nifias son la que con mayor proporcion presentaron actitudes rotacio-
nales de la extremidad inferior, en tanto los niflos adoptaron mayor proporcion de actitudes nocivas en el pie. Como
conclusion encontramos necesario proporcionar educacion sanitaria e higiene postural para la extremidad inferior en el
ambito escolar e instar a que los centros escolares a que dispongan de mobiliario ergondmico para minimizar efectos
adversos en la extremidad inferior.

Palabras clave: Actitudes posturales; infancia; alteraciones de extremidad inferior.

ABSTRACT

Introduction: The Human being and due to the developments, is developing skeletal muscle disorders of the lower limb
directly associated with a bad attitude in postural sedestation, children spend a large part of your life sitting in the class-
room. Objectives: To evaluate the position taken at the lower extremity in seated posture of a group of schoolchildren
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during the period of attention to the teacher in the classroom; compare the different positions of children of different ages
and gender. Materials and methods: direct and cross-sectional study of schoolchildren between 10 and 11 years belonging
to a college in Early Childhood Education, Primary and Secondary Education in Madrid. The data was collected through
observation sheet postural attitudes of spine, lower limb and foot at more sedestacion to identify frequent according to
gender. Results and Conclusions: There are differences in the way of sitting of children and girls, because girls are the at-
titudes presented with a higher proportion of lower limb rotational, while children took greater proportion of harmful at-
titudes in the foot. In conclusion we find it necessary to provide health education and hygiene for postural lower limb in

schools and urge schools to have ergonomic furniture to minimize adverse effects on lower limb.
Key words: Postural attitudes; children; alterations of lower limb.

1. INTRODUCCION

La sociedad industrial y como no, las sociedades
basadas en el bienestar, han desarrollado actitu-
des posturales diferentes a las de las antiguas ci-
vilizaciones.

Enla época en la que nos encontramos, la po-
sicion sedente en el trabajo y en otros ambitos
de la vida en general, es uno de sus rasgos ca-
racteristicos.

De esta actitud en sedestacion se derivan una
serie de ventajas e inconvenientes. Sin duda
como ventaja inherente, el hombre ha sido capaz
de optimizar recursos energéticos durante sus ac-
tividades diarias (trabajo, ocio, estudio, etc.),
pero como contrapartida a una actitud postural
inadecuada durante ese tiempo sentado, se han
desarrollado problemas de salud, en algunos
casos severos y limitantes.

Dentro de las sociedades del primer mundo,
la poblacion infantil es la que pasa una mayor
cantidad de horas en sedestacion, de entre el 60
a 80% del dia escolar. (1)
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A lo que hay que sumarle también el tiempo
que dedican a otras actividades, como ver la te-
levision, jugar con la videoconsola o hacer los
deberes, con lo que el numero total de horas en
sedestacion se incrementa notablemente. De ahi
radica la importancia de que desarrollen una
buena actitud postural.

Muchos estudios, tanto empiricos (2) como
epidemioldgico-poblacionales (3), nos indican
que desde hace unas décadas, estamos desarro-
llando alteraciones de raquis, cuello e incluso al-
teraciones musculo esqueléticas de la extremidad
inferior directamente relacionadas con una mala
actitud postural en sedestacion. (4)

Durante las actividades en sedestacion en el
aula, el nifo cambia regularmente de posicion,
casi siempre buscando la comodidad. De ahi que
nos encontremos con diferentes tipos de posturas
sedentes.

Estas posturas se diferencian dependiendo de
la posicion que ocupa el raquis en la silla. Se dis-
tinguen tres tipos de de posturas: postura anterior,
postura media y postura posterior (5). (Fig.1)

b

Fig.1: Tipos de de posturas: postura anterior, postura media y postura posterior
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Estos tres tipos de posturas, solo atienden a
la posicion del raquis, desatendiendo a como
esta la extremidad inferior y el pie respecto a
esa espalda. En nuestro criterio, es una pobre
vision es no valorar la extremidad inferior ya
que durante ese periodo en el que el nifio esta
sentado, las piernas y el pie en muchas ocasio-
nes adoptan posturas diferentes, y en muchos
casos nocivas y patologicas.

El escolar sentado incorrectamente en su
silla, estd provocando presion corporal directa
e indirecta sobre la articulacién coxo-femoral,
en la articulacion de la rodilla e incluso en el
pie, propiciando alteraciones axiales en la ex-
tremidad inferior y deformidades permanentes
en el pie.

De entres las diferentes posturas anti-fisio-
logicas que adopta el escolar, vamos a destacar
y clasificar dos grupos:

1. Las que afectan a la extremidad inferior

propiciando torsiones de los huesos largos

y provocando patrones de marcha patologi-

cos en adduccion o abduccion

a) Postura patoldgica con “Anteversion
femoral”.

b) Postura patoldgica con “Retroversion
femoral”.

c¢) Postura patoldgica con “Torsion tibial
interna”.

d) Postura patolégica con “Torsidn tibial
externa”.

2. Las que afectan al pie por compresion di-
recta del peso corporal sobre los huesos
metatarsianos, propiciando marcha pato-
logica en adducion:

a) Postura patoldgica que propicia “Metatar-
sus adductus”. En esta postura el peso del
tronco cae sobre la zona metatarsal y pro-
voca una desviacion hacia adentro de
estos huesos.

3. Las que afectan al pie y a la pierna por

una altura inadecuada de la silla, provo-

cando marchas patoldgicas en pronaciéon o

supinacion:

a) Postura patoldgica con “Talo varo y genu
varo”. El peso recae sobre el borde ex-
terno del pie, también esta postura pro-
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voca alteracion axial en paréntesis “( )”
de las piernas.

b) Postura patologica con “Talo valgo y genu
valgo”. El peso recae sobre el borde in-
terno del pie, también esta postura pro-
voca alteracion axial en equis “X” de las
piernas.

¢) Postura patolégica con “Equino funcional
de tobillo”. En esta postura, los pies no
apoyan en el suelo o bien el apoyo es tan
solo de la parte anterior del pie (puntas).

Por lo anteriormente expuesto se plantean
los siguientes objetivos al estudio:

Valorar la posicion que adopta la extremi-
dad inferior en postura sedente de un grupo de
escolares durante el periodo de atencion al pro-
fesor en el aula.

Comparar las diferentes posturas sedentes
de niflos de diferentes edades y género.

2. MATERIAL Y METODOS

2.1. Poblacion

La poblacion elegida para el estudio esta for-
mada por escolares de entre 10 y 11 afos per-
tenecientes a un colegio de Educacion Infantil,
Primaria y Secundaria de la ciudad de Madrid,
provincia de Madrid en Espafia.

Hemos escogido este poblacion con este es-
pecifico rango de edades ya que estos nifios ya
tienen madurez cerebral y completo esquema
corporal y psico-motriz para poder discernir,
asi como equilibrio y control, sentido de la
orientacion y capacidad de mantener una posi-
cion por periodos largos de tiempo y capacidad
de diferenciar posiciones comodas de las inco-
modas. (6)

2.2. Material y método de observacion
El estudio sera observacional directo y trans-
versal, realizado siempre por el mismo obser-
vador, evitando el error inter operador.

Se realiz¢ el estudio a tltima hora de la ma-
flana ya que en ese tiempo es mas frecuente la
aparicion de cansancio y la necesidad de cam-
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bios frecuentes de postura para buscar la como-
didad. Se rellen6 una ficha por cada alumno ob-
servado (Tabla 1).

Tabla 1. Ficha de observacion por alumno
Sexo:
Postura en sedestacion:
[] Anterior
[] Posterior
[ Media
Apoyo pies en el suelo:
Planta
Parte externa
Parte interna
Puntas
No apoya
Sentado sobre pie

Ooooooo

Rotacion de pierna/as:
[] Fémur hacia adentro
[J Fémur hacia afuera

2.2 Metodologia estadistica y tratamiento de
los datos

Para introducir datos y valorar estadisticamente

lo recogido, se utilizé el paquete estadistico

SPSS version 12.0. (Statistical Product and Ser-

vice Solutions). (7)

Se obtuvieron tablas de frecuencia y contin-
gencia de los datos estadisticos de cada una de
las variables. Las variables utilizadas fueron
aquellas en relacion a la poblacion y a la pos-

tura. (Tabla 2).
Tabla 2. Variables estudiadas
Poblacion Postura
Sexo Postura en sedestacion
Apoyo pies en el suelo
Rotacion de pierna/as
3. RESULTADOS

3.1. Descripcion de la muestra

El nimero total de nifios estudiados fue de 32
(n=32), de los cuales y atendiendo a la distri-
bucion por sexo son 22 nifias (el 68,75%) y 10
nifios (el 31,25%).

10

Frecuencia
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3.2. Descripcion de la postura

A continuacién se presentan los resultados des-
criptivos de cada variable definida en nuestro
estudio observacional de postura sedente del
nifo y de la actitud y posiciéon que adopta la ex-
tremidad inferior y el pie durante el periodo de
atencion al profesor en el aula:

3.3 Postura en sedestacion
Es la postura media (56,25%) la adoptada por los
nifios de esta muestra en mayor frecuencia, se-
guida de la anterior (31,25%), mientras que la
postura posterior es la menos frecuente (12,50%).
Si se correlaciona el sexo con la postura, ob-
servamos que las nifas ( 59,1%) tienden a sen-
tase con una postura media en mayor proporcion
que los nifios (50%). Asimismo es resefiable la
mayor proporcion de nifios (20%) con respecto
a nifnas (9,1%) que se sientan con una postura
posterior en sedestacion. (Figura 2)

14 1 Postura en sedestacion
M Anterior
[ Posterior
12 - Media
10
8
6.
4

Nifia

Niflo

SEXO

Figura 2. Distribucion de la postura en sedestacion
segun el sexo
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3.4 Apoyo de los pies en el suelo

Casi la mitad de los alumnos (46,88%) apoyan
la planta de los pies en el suelo durante la se-
destacion, un 18,75% se sientan sobre un pie,
el 12,50% descansan sobre el borde externo de
sus pies, el 9,38% sobre el borde interno y hay
coincidencia estadistica (el 6,25%) entre los
que apoyan solo las puntas de los pies y los que
no apoyan los pies.

Hay un mayor ntimero de nifias, con res-
pecto a los nifios, que se sientan sobre el pie,
ya que es esta muestra de n=32, 6 nifias
(27,3%) y 0 nifos optan por esta posicion. Asi
como, la posicion fisiologica de apoyo de la
planta en el suelo se encuentra en mayor pro-
porcidn en la poblacion femenina de nuestra
muestra (54,5%), con respecto a la poblacion
masculina (30%).

Asi mismo, el descansar sobre el borde ex-
terno de los pies es proporcionalmente mayor

Actitudes Posturales de la extremidad inferior...

en nifios (30%) que en ninas (4,5%), y en
cuanto al descanso sobre el borde interno del
pie, también observamos mayor proporcion en
ninos (20%) que en nidas (4,5%). (Figura 3)

3.5 Rotacion de la pierna/as

Mas de la mitad de la clase (65,63%) coloca
su fémur en una posicion neutra con respecto
a pelvis y suelo. El 28,13% presenta una acti-
tud en sedestacion con fémur rotado hacia
fuera y el 6,25% coloca su fémur en rotacion
interna durante el tiempo que permanece sen-
tado en el aula.

Si se asocian las dos variables de sexo con
rotacion de pierna/as, vemos que tanto los nifios
(70%) como las nifias (63,6%) tienen una gran
proporcion de posicion del fémur en una posi-
cion neutra. No obstante observamos que 21
28% de la muestra total (3 nifios y 6 nifas) tie-
nen su fémur rotado hacia fuera, y el 6,3% de la

12
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Apoyo de pies en el suelo

B Planta
0 Parte externa
Parte interna
M Puntas
No apoya
B Sentado sobre el pie

4 -
2_

2 1 0
0 - 1

Nifio

Nifia
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Figura 3. Distribucion del apoyo de los pies en el suelo segin el sexo
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14 - Rotacion de piernas
M Fémur hacia dentro
¥ Fémur hacia fuera
12 1 Fémur neutro
10 -
s 8
Q
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Figura 4. Distribucion de la rotacion de las piernas segun el sexo

muestra (2 nifias y 0 nifios) tienen su fémur ro-
tado hacia adentro. (Figura 4)

4.DISCUSION Y CONCLUSIONES FINALES

En nuestro estudio se han encontrado diferen-
cias en cuanto a la postura sedente de los nifios
de la muestra que tiene la misma edad crono-
logica y pertenecen al mismo curso, pero
hemos comprobado, como indican otros estu-
dios y autores (1), que la postura media es la
mas frecuentemente adoptada por los escolares
de la muestra durante el periodo de atencion al
profesor en el aula y en el momento que el que
se realizo la observacion.

Asi mismo, y centrandonos en el miembro
inferior en posicion del fémur neutro a 90 gra-
dos con respecto a la tibia y peroné, hemos ob-
servado que la mayoria de nifios tiene una
buena actitud sedente, sobre todo las nifias con

12

respecto a los nifios. Pero paraddjicamente, las
nifias que presentan fémur en posicion patolo-
gica, se sientan con actitudes rotacionales tanto
hacia interno como externo perniciosas para la
maduracion esquelética de esa extremidad in-
ferior. Es mas, no existe en nuestra muestra
proporcion de nifios con actitud rotacional
hacia interno, lo cual se podria justificar ya que
la hiperlaxitud ligamentosa es mas frecuente en
nifias que en niflos, oscilando su frecuencia
entre un 5-15 % de la poblacion en general. (8)

Las actitudes rotacionales tanto hacia interno
como externo provocan adaptaciones del carti-
lago de crecimiento (9) y por ende, alteraciones
axiales de la extremidad inferior (10) que obli-
gan al nifio a desarrollar una marcha patologica
en adducion o abduccion. (11)

En cuanto a la posicion que adoptan sus pies,
constatamos que mas de la mitad de nuestra
muestra tiene diferentes y patoldgicas formas de
descansar sus pies en el suelo. Tanto el descanso
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sobre el borde interno como el externo son mas
frecuentes en la poblacién masculina de la
muestra, y esa posicion propicia movimientos
de supinacion patologica (en el caso del des-
canso sobre el borde interno) (12) o pronacion
(en el caso de posicién sobre borde externo)
(13) en la articulacion subastragalina y su aso-
ciacion a alteraciones en el retropie del escolar.

También encontramos otra posicion en los
escolares que puede desarrollar otra patologia
en la musculatura posterior de la pierna que es
la de “apoyo de puntas de los pies”. Esta mala
posicion propicia una alteracion funcional en el
pie que es el “equinismo funcional del tobillo”.
Por si misma, esta patologia se asocia a otras
muchas, de entre ellas la talalgia por apofisitis
del calcaneo (enfermedad de Sever) es una de
las mas limitantes en la edad escolar, por eso
no debemos permitir al escolar adoptar de ma-
nera ususal esa posicion. (14)

La posicion de “sentado sobre el pie” la mas
frecuente y solo encontrada en poblacion feme-
nina que ademads se une a una actitud rotacional
del fémur.

Podemos afirmar que esa asociacion de “ro-
tacion fémur” y “sentado sobre pie” es una de
las peores actitudes que un escolar puede adop-
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