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RESUMEN 

 

La investigación tiene como Objetivo general: Determinar el nivel de conocimiento sobre la 

mecánica corporal se relaciona con las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de 

Centro Quirúrgico. Materiales y Métodos: es una investigación de tipo aplicada, diseño no 

experimental, nivel correlacional y corte transversal. Población:      La población estará conformada 

por el total del personal de enfermería que labora en centro quirúrgico del Hospital Público de Ica 

conformado por 85; para la investigación se tomará el total de la población transformándose en una 

muestra censal. Para medir las variables se aplicarán 2 cuestionaros con validez y confiabilidad de 

los datos para asegurar la transferibilidad de los datos. Para el análisis de los datos se utilizará el 

programa Excel para el procesamiento y para el análisis estadístico descriptivo e inferencial se 

utilizará el SPSS. Para la contrastación de las hipótesis de hará con el RHO de Spearman la 

información se presentará en tablas de doble entrada y gráficos de barra entre otros.  

 

Palabras claves: nivel de conocimiento, mecánica corporal, lesiones musculoesqueléticas, personal 

de enfermería, Centro Quirúrgico. 
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ABSTRACT 

The research has as general objective: To determine the level of knowledge about body mechanics 

is related to musculoskeletal injuries of the nursing staff of the Surgical Center. Materials and 

Methods: it is an applied type of research, non-experimental design, correlational level and cross 

section. Population: The population will be made up of the total nursing staff that works in the surgical 

center of the Public Hospital of Ica, made up of 85; For the investigation, the total population will be 

taken, transforming it into a census sample. To measure the variables, 2 questionnaires will be applied 

with validity and reliability of the data to ensure the transferability of the data. For the analysis of the 

data, the Excel program will be used for processing and for the descriptive and inferential statistical 

analysis, the SPSS will be used. To contrast the hara hypotheses with Spearman's RHO, the 

information will be presented in double-entry tables and bar graphs, among others. 

 

Keywords: level of knowledge, body mechanics, musculoskeletal injuries, nursing staff, Surgical 

Center. 
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1.- EL PROBLEMA 

 

1.1 Planteamiento del Problema. 
 

        La Organización Mundial de la Salud (OMS) (1), sustentó que, en numerosas naciones, más 

de la mitad del recurso humano no poseen protección y no existen componentes de aplicación de 

las pautas sobre salud y seguridad. Los peligros con mayor carga de morbilidad fue: traumatismos, 

ruidos, y riesgos ergonómicos. Por su parte la Organización Panamericana de la Salud (OPS) (2), 

reseñó que es inadmisible que los individuos pierdan la salud o incluido su existencia por la 

práctica de su actividad laboral. Los eventos y padecimientos relacionados al trabajo encierran 

angustia para el trabajador y su grupo familiar, el esfuerzo físico es fundamental en cualquier 

actividad laboral, no sólo es un mecanismo del trabajo. A veces el mantenimiento de una misma 

postura por tiempo prolongado puede ser el origen de lesiones musculoesqueléticas (3).  

       Según un análisis reciente de los datos de la carga mundial de morbilidad, aproximadamente 

1710 millones de personas en todo el mundo tienen trastornos musculoesqueléticos (4). Aunque la 

prevalencia de los trastornos musculoesqueléticos varía según la edad y el diagnóstico, afectan a 

personas de todas las edades en todo el mundo. En términos de población, los países de ingresos 

más altos son los que más sufren: 441 millones, los países del Pacífico occidental de la OMS con 

427 millones y los países del sudeste asiático con 369 millones.  

       Las enfermedades musculoesqueléticas también son la principal causa de años de 

discapacidad en todo el mundo, y representan aproximadamente 149 millones de YLD o el 17 % 

de todos los años de discapacidad en todo el mundo. El dolor lumbar es el factor más importante 
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en la carga general de los trastornos musculoesqueléticos. Otros factores que contribuyen a la carga 

general de enfermedades musculoesqueléticas incluyen fracturas (436 millones de personas en 

todo el mundo), osteoartritis (343 millones), otras lesiones (305 millones), dolor de cuello (222 

millones), amputaciones (175 millones) y artritis reumatoide (14 millones) (5). 

        Aunque la incidencia de trastornos musculoesqueléticos aumenta con la edad, también 

pueden ocurrir en personas jóvenes, a menudo en la edad en que sus ingresos son más altos. Por 

ejemplo, el dolor lumbar es la principal razón para la jubilación anticipada. El impacto social de 

la jubilación anticipada en términos de costes sanitarios directos e indirectos (es decir, absentismo 

o reducción de la productividad) es enorme. Las enfermedades del sistema musculoesquelético 

también están fuertemente asociadas con un deterioro significativo de la salud mental y las 

capacidades funcionales. Las predicciones muestran que la cantidad de personas que padecen dolor 

lumbar aumentará en el futuro, e incluso más rápido en los países de ingresos bajos y medianos 

(6). 

       En América Latina, según informes Organización Panamericana de la Salud (OPS) alrededor 

de 770 todos los días nuevos casos de enfermedades profesionales cada día, y a pesar de que el 

registro de estas patologías es muy bajo, hay más de 281 mil casos en este continente (7). En 

relación con la atención de la salud, las enfermedades profesionales son comunes. Por tanto, los 

hospitales se clasifican como centros trabajo de riesgo porque el personal el cuidado de la salud y 

las enfermeras en particular están desarrollando sus propias funcionan en el entorno que 

encuentran constantemente expuestos a factores de riesgo biológicos, físicos, químicos y 

ergonómicos; causado práctica mecánica insuficiente e incompleta marco (8) 
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     Por otra parte, en Perú, las enfermedades relacionadas con diversas posiciones forzadas y los 

movimientos repetitivos ocupan el segundo lugar entre todas las enfermedades relacionadas con 

la actividad laboral. Los trabajadores de la salud se ven más afectados por un gran número 

incidencia realizadas con riesgo constante y provocando un 80% de incidencia. La aparición de 

enfermedades musculoesqueléticas es consecuencia de las jornadas laborales. Por otro lado, las 

enfermedades que afectan el sistema locomotor son la causa más común de lesiones empleo 

ilimitado y es también la razón más común descansos médicos, siendo la zona lumbar la más 

afectada (9,10). 

     Es bueno decir que los problemas musculoesqueléticos de enfermería es el resultado del trabajo 

realizado, a todo ello se suma la fuerza del cuerpo y los factores que se crean en el ambiente de 

trabajo ocasionando un desequilibrio físico. Otros estudios realizados muestran que el 51,2% son 

el malestar dorsal y lumbar; estos son los principales motivos de ausencia en el trabajo a largo 

plazo en los últimos años, el entorno laboral actual causa serios problemas en todos los trabajos y 

en los niveles de la economía, causando enormes pérdidas a nivel empresarial (11). 

      Todo lo anterior planteado a dado origen a pensar tratar el problema desde la perspectiva de la 

investigación para verificar la problemático y ver las posibles estrategias de control y o solución, 

siendo esta una problemática cotidiana que ve mermado el desarrollo normal de la atención que se 

presta en los diferentes centros de salud.  
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1.2. Formulación del Problema.  

1.2.2. Problema General 

     ¿Cómo el conocimiento sobre la mecánica corporal se relaciona con las lesiones 

musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico de un Hospital Público de 

Ica 2023?  

1.2.3. Problemas específicos. –  

 

     ¿Cómo la dimensión generalidades del conocimiento sobre la mecánica corporal se relaciona 

con las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico?  

 

     ¿Cómo la dimensión elementos del conocimiento sobre la mecánica corporal se relaciona con 

las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico?  

     ¿Cómo la dimensión directrices del conocimiento sobre la mecánica corporal se relaciona con 

las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico? 

1.3.  Objetivos de la investigación.   

1.3.1.  Objetivo general.   

      Determinar el nivel de conocimiento sobre la mecánica corporal se relaciona con las lesiones 

musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico 

1.3.2. Objetivos específicos. –  

 

       Identificar como la dimensión generalidades del conocimiento sobre la mecánica corporal se 

relaciona con las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico 

     Describir como la dimensión elementos del conocimiento sobre la mecánica corporal se 

relaciona con las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico 
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      Establecer como la dimensión directrices del conocimiento sobre la mecánica corporal se 

relaciona con las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico. 

1.4.   Justificación de la investigación. -   

    

1.4.1. Teórica.  

       La relevancia teórica de esta investigación aportará un marco teórico actualizado, que servirá 

de referencia y consulta para llenar el vacío de conocimiento que existe sobre el problema en 

estudio, asimismo se fundamenta en las teorías más relevantes para controlar los problemas 

musculoesqueléticos a través de la mecánica corporal; por otra parte, estará fundamentado en la 

teoría de Nola Pender del modelo de promoción de la salud   

 

1.4.2. Metodológica 

 

       El aporte metodológico se verá a través de los resultados que servirán para diseño de 

estrategias de control ergonómico con la finalidad de prevenir la problemática en estudio, 

asimismo será un aporte a la línea de investigación salud y bienestar servirá de antecedente a otras 

investigaciones  

1.4.3. Practica.  

        El beneficio de la investigación para el personal de enfermería será importante ya que al 

conocer la situación real la institución podrá dirigir estrategias para mejorar el ambiente laboral 

disminuir o controlar los riesgos y de esta manera obtener un recurso humano sin problemas y con 

la capacidad productiva al máximo    
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1.5. Delimitación de la investigación.  

 

 1.5.1. Temporal. –  
 

      La investigación se inicia en marzo y finalizara en noviembre del 2023. 

1.5.2. Espacial.  

Centro Quirúrgico de un Hospital Público de Ica Perú. 

1.5.3. Población o Unidad de Análisis  

Personal de enfermería  
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2. MARCO TEÓRICO  

2.1. Antecedentes  

Internacionales 

Masapanta (12) 2018 en Ecuador su objetivo “Identificar las principales lesiones 

musculoesqueléticas en el personal profesional de Enfermería del Hospital General Latacunga 

relacionadas con la aplicación de mecánica corporal”. Fue un estudio de alcance correlacional la 

población la conformaron 60 enfermeras los datos se recolectaron a través de 2 instrumentos: SIN-

DME (Síntomas de desórdenes musculoesqueléticos) y una ficha de observación para verificar el 

cumplimiento de la mecánica corporal. Finalmente se concluye que las partes del cuerpo más 

expuestas a lesiones musculoesqueléticas en enfermería son dolencias espalda y en la zona lumbar 

en un 63%, el 15% en manos, 12% en hombros y el 10% en tobillos y pies, debido largos periodos 

de pie, al caminar y al levantar cargas. 

      Espinoza (13) 2018 en Ecuador su objetivo: “Determinar la relación que existe entre las 

lesiones músculo esqueléticas encontradas en el personal profesional de enfermería del Hospital 

de Especialidades José Carrasco Arteaga y la mecánica corporal”, una investigación correlacional 

se aplicó el cuestionario Nórdico a los 90 profesionales de enfermería que conformaron la 

población, según los resultados se determinó que la aplicación de las prácticas de la mecánica 

corporal por parte de los profesionales de enfermería es utilizada de manera regular, por lo que se 

predisponen a padecer una lesión músculo esquelética con más frecuencia. Se concluye que el 

nivel de conocimiento que tiene los profesionales de enfermería sobre mecánica corporal es alto, 

sin embrago existe un alto porcentaje de lesiones a nivel dorso-lumbar, siendo prevalece la 

escoliosis dorso lumbar de convexidad izquierda la que más prevalece con un 15,6%   
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Castro (14) 2018 en Bolivia su objetivo: “Determinar el conocimiento y la aplicación de la 

mecánica corporal en la movilización de pacientes por el personal de Enfermería, Unidad de 

Terapia Intensiva Adultos de la Clínica Regional La Paz - Caja de Salud de la Banca Privada”, un 

trabajo correlacional se aplicaron 2 instrumentos a 90 profesionales de enfermeria evidenciándose 

que el 74% del personal de enfermería tiene conocimientos sobre la mecánica corporal en la 

movilización de pacientes sin embargo solo el 33% aplica la mecánica corporal en la movilización 

de pacientes. Se concluye que se no aplica la mecánica corporal en la movilización de pacientes, 

el porcentaje de diferencia es alto, también se consultó si recibieron capacitación sobre las técnicas 

de movilización de pacientes e indica no haber recibido la misma, en un mismo porcentaje indican 

que no cuentan con un protocolo de técnicas de movilización de pacientes y por último el personal 

de enfermería afirmo que alguna vez al movilizar a los pacientes sufrió alguna lesión o molestia 

en la región lumbar u otra región de su cuerpo. 

Nacional.  

       Tello y Varillas (15) 2023 en Perú, el objetivo “establecer la relación entre la mecánica 

corporal y trastornos musculo esqueléticos en el profesional de enfermería del Hospital Sub 

Regional Andahuaylas”, un trabajo de nivel correlacional. Con una muestra de 96 profesionales 

de enfermería. Para la recolección de información se aplicaron dos cuestionarios y se evidencio 

buena mecánica corporal 30,2%, mala mecánica corporal 20,8%, muy mala mecánica corporal 

17,7%, regular frecuencia de trastornos musculoesqueléticos 31,3%, alta frecuencia 28,1%, muy 

alta frecuencia 21,9%, se concluye que existe relación inversa entre la variable mecánica corporal 

y los trastornos musculo esqueléticos.   
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    Huaynasi (16) 2023 en Perú tuvo como objetivo “determinar la relación que existe entre la 

higiene postural y las lesiones musculoesqueléticas en el personal técnico en enfermería del 

servicio de emergencia”. población estuvo integrada por 78 técnicos en enfermería, que reunió. Se 

aplicaron 2 cuestionario. Lo que permitió concluir que la correlación Rho = 0,496, con un p = 

0,000 (p < 0,05), en consecuencia, se acepta la hipótesis alterna y se rechaza la hipótesis nula. Por 

lo tanto, se confirma que existe relación moderada entre la higiene postural y las lesiones 

musculoesqueléticas en el personal técnico en enfermería 

Carbajal (17) 2018 en Perú objetivo “determinar cuáles son los trastornos musculo esqueléticos 

asociados a la mecánica corporal en el personal de salud del servicio de atención móvil de 

emergencia y urgencia – Lima Metropolitana”. una investigación de alcance correlacional la 

población estuco conformada por 80 profesionales de enfermería. Se evidencia que la aplicación 

de la mecánica corporal, se obtuvo que el 55.8% aplica la mecánica corporal inadecuadamente y 

un 44,2% adecuadamente. Según la intensidad el 20% presentan molestias leves y un 80% 

molestias moderadas, respecto al lugar de presencia de los trastornos musculo esqueléticos donde 

se presenta predomina el 25% en el cuello, el 42,4% en zona dorso lumbar, y el 18.8 % muñeca o 

ambas manos. Y se concluye que no existe asociación estadísticamente significativa entre las los 

trastornos musculo esqueléticos y la mecánica corporal en el personal de salud  

2.2. Bases teóricas. 

Conocimientos sobre la mecánica corporal 

        Es bueno empezar definiendo de manera general el conocimiento se dice que este es una 

colección de ideas, conceptos, declaraciones, transmitir lo que puede ser claro, preciso, lo que 

puede clasificarse como por ejemplo la información, este se puede clasificar en vulgar que es 
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simple y natural; luego el conocimiento científico racional, analítico, sistemático y verificable por 

experiencia; el puro o a priori que se desarrolla antes de la experiencia y empírico que es hecho 

después de la experiencia (18) 

       De acuerdo a lo anterior el conocimiento sobre mecánica corporal es poseer toda la 

información sobre el equilibrio y el movimiento del cuerpo; es decir, la mecánica corporal es la 

disciplinada que se ocupa del correcto y armonioso funcionamiento del sistema muscular y 

esquelético en armonía con sistema nervioso (19). 

       Para el profesional de enfermería la mecánica corporal es muy importante para un uso 

eficiente, coordinado y seguro del cuerpo para generar movimientos y mantener el equilibrio 

durante el ejercicio. Él movimiento correcto promueve el funcionamiento de los músculos y el 

esqueleto del cuerpo, reduce la cantidad de energía necesaria para el movimiento y mantiene el 

equilibrio y reduce así la fatiga y el riesgo de sufrir lesiones. También sugieren que la importancia 

de la mecánica corporal radica en donde es: necesario tanto para pacientes como para enfermería, 

para evitar sobrecargas, lesiones y fatiga (20-24). 

Dimensiones de la mecánica corporal 

Generalidades 

      En tas dimensión se trata de todo lo que se refiere a la mecánica corporal en cuanto a definición, 

importancia recomendaciones para tomarla en cuenta y sobre todo la función o meta de la 

utilización de la misma en el día día de enfermería e incluso de cuidadores, teniendo una visión 

clara podrán evitar lesiones fatiga y esfuerzo innecesario, ya que al poseer toda la información 

necesaria sobre la mecánica corporal se podrá utilizar de manera adecuada (25,26). 
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Elementos  

       Este apartado de la mecánica corporal es muy necesario incluirlo dentro de la información o 

conocimiento que se tenga ya que este se refiere a la postura correcta, el uso adecuado de los 

músculos, la coordinación y el equilibrio; la postura correcta implica mantener la columna 

vertebral en una posición neutral, evitando la flexión o extensión excesivas. El uso adecuado de 

los músculos se refiere a la activación de los músculos apropiados para realizar una tarea 

específica, evitando el uso excesivo o inadecuado de otros músculos. La coordinación implica la 

sincronización adecuada de los movimientos y la distribución del peso corporal. El equilibrio es 

la capacidad de mantener el centro de gravedad del cuerpo dentro de una base de soporte estable 

(27-29) 

Directrices 

      Esta dimensión engloba todo lo referente a las pautas que se deben seguir para mantener una 

postura adecuada y evitar lesiones. Algunas directrices incluyen mantener la espalda recta, levantar 

objetos usando las piernas en lugar de la espalda, evitar giros bruscos y mantener una base de 

apoyo estable al caminar o estar de pie; se explica que para levantar objetos pesados, es importante 

agacharse con las rodillas y no con la espalda, manteniendo la espalda recta y los pies separados a 

la distancia de los hombros. Al levantar el objeto, se debe mantener cerca del cuerpo y evitar girar 

bruscamente. Al caminar o estar de pie, es importante mantener una postura erguida con los 

hombros hacia atrás y el abdomen contraído para evitar la tensión en la espalda. También es 

importante usar calzado cómodo y adecuado para la actividad que se está realizando (30-32) 
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Lesiones musculoesqueléticas 

      Las lesiones musculoesqueléticas son daños o trastornos que afectan los músculos, huesos, 

articulaciones, tendones y ligamentos del cuerpo. Pueden ser causadas por traumatismos, malas 

posturas, movimientos repetitivos o enfermedades. Es importante buscar atención médica 

adecuada y seguir las recomendaciones para una pronta recuperación (33,34). 

       Es bueno que mencionar que los elementos que afectan el sistema musculoesquelético de la 

región del cuerpo, esto se manifiesta como problemas de espalda, que son los más afectados por 

la adopción de posiciones incorrectas que provocan patologías de hernia discal, lumbalgias, entre 

otros, dolor de espalda; trastornos del cuello que ocurren en la región cervical con contracción 

muscular y, a veces, tensión de ligamentos provoca dolor cuando está presente; dolencias del 

hombro, aparecen con lesiones de ligamentos, tendones, nervios y vasos sanguíneos; trastornos de 

manos y codos causados por mínimos movimientos repetitivos; causada por enfermedades de la 

mano y la muñeca vibración constante, flexión y estiramiento; se producen trastornos de la rodilla 

porque has estado en una posición doblada durante mucho tiempo miembros inferiores, caída o 

lesión directa; trastornos del pie, tobillo y la pierna es causada por una estadía prolongada de más 

de 2 horas por posición de pie (35-37) 

Dimensiones de las Lesiones musculoesqueléticas 

Área corporal 

      En este punto se va a medir o a evaluar el área del cuerpo que está siendo afectada por cualquier 

molestia o trastorno musculoesquelético, y así poder saber que conducta o estrategia se va seguir 

para mejorar y o controlar la situación (38) 
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Duración de la exposición 

       Esta dimensión está referida al tiempo que esta requerido para que se dé la lesión y pueda 

causar un daño o discapacidad, es decir cuanto tiempo o repeticiones son necesarias para que se 

produzca el desgaste o trastorno musculoesquelético (39)  

Incapacidad laboral 

      Este elemento mide el estatus en que se encuentra el trabajador para poder desempeñar sus 

funciones en el trabajo (40) 

2.3. Formulación de la Hipótesis.   

 

2.3.1 Hipótesis general 

H1 Existe relación estadísticamente significativa entre el conocimiento sobre la mecánica corporal 

y las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico de un Hospital 

Público de Ica 2023 

H0   No existe relación estadísticamente significativa entre el conocimiento sobre la mecánica 

corporal y las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico de 

un Hospital Público de Ica 2023 

2.3.2. Hipótesis específicas 

H1-Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión generalidades del 

conocimiento sobre la mecánica corporal y las lesiones musculoesqueléticas del personal de 

enfermería de Centro Quirúrgico de un Hospital Público de Ica 2023 

H2- Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión elementos del conocimiento 

sobre la mecánica corporal y las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de 

Centro Quirúrgico de un Hospital Público de Ica 2023 
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H3- Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión directrices del conocimiento 

sobre la mecánica corporal y las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de 

Centro Quirúrgico de un Hospital Público de Ica 2023 
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3. METODOLOGIA 

3.1.- Método de la investigación.   

      Este estudio utiliza el método deductivo hipotético, que se define como un método que saca 

una conclusión basada en una condición establecida o un conjunto de proposiciones que se supone 

que son verdaderas. (41). 

3.2.- Enfoque de la investigación.    

     Esta investigación tiene un enfoque cuantitativo, debido a que se responde las preguntas de 

investigación y se verifican las hipótesis a través de la recolección y análisis de datos, se utiliza la 

medición numérica, el cálculo y la estadística para conocer la relación entre las variables 

independientes y dependientes del grupo de investigación. (42). 

3.3.- Tipo de investigación. –  

 

     Esta investigación es de tipo aplicada; ya que da soluciones a problemas prácticos, el 

conocimiento se produce con el análisis de la información empírica (43), asimismo es de alcance 

correlacional porque se estudian y mide la relación entre dos variables; descriptiva, porque solo se 

describirá los resultados sin analizarlos ni explicarlos; de corte transversal los datos se recolectarán 

en un solo momento. 

3.4.- Diseño de la investigación. – 

     Este estudio es de diseño no experimental porque no se manipularán las variables de manera 

deliberada o voluntaria, observacional y descriptivo, ya que se obtienen datos de los participantes 

del estudio de manera descriptiva durante el desarrollo de su práctica diaria (44).  

 



16 
 

 
 
 
 
 
 

3.5.- Población, muestra y muestreo. –  

     La población estará conformada por el total del personal de enfermería que labora en centro 

quirúrgico del Hospital Público de Ica conformado por 85; para la investigación se tomará el total 

de la población transformándose en una muestra censal, por se población pequeña, por lo tanto no 

tendrá muestreo. 

Criterios de inclusión.  

-Personal de enfermería con más de 6 meses en el servicio 

-Personal de enfermería que no presente una patología preexistente vinculada con problemas 

musculoesqueléticos 

-Personal de enfermería que desee participar  

- Personal de enfermería que firme el consentimiento informado  

Criterios de exclusión. 

-Personal de enfermería con menos de 6 meses en el servicio 

-Personal de enfermería que presente una patología preexistente vinculada con problemas 

musculoesqueléticos 

-Personal de enfermería que no desee participar  

- Personal de enfermería que no firme el consentimiento informado  

 

.  

 

 

 

 



17 
 

 
 
 
 
 
 

3.6.- Variables y operacionalización. - 

Variable Definición Conceptual Definición 

Operacional 

Dimensiones Indicadores Escala De 

Medición 

Escala 

valorativa 

(niveles y 

rangos) 

 

Variable 1 

 

Conocimiento sobre 

la mecánica corporal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Es la habilidad cognitiva 

que engloba todo lo 
referente al el uso 

eficiente, coordinado y 
seguro del cuerpo para 

producir el movimiento y 
mantener el equilibrio 

durante la actividad. Es 
la utilización adecuada 

del cuerpo humano (20). 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 

Es toda la 

información que 
posee el personal 

de enfermería de 
cómo utilizar de 

manera adecuada 
la fuerza, mantener 

el equilibrio al 
producir cualquier 

movimiento  
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

Generalidades 
 

 
 

 
 

 
 

Elementos 
 

 
 

 
 

Directrices  
 

 
 

 
 

 

Concepto 

Mecánica 
corporal Uso 

Mecánica 
corporal 

Objetivo de 
Mecánica 

corporal 

Alineación del 

cuerpo 
Estabilidad 

Movimientos 

Postura al 

pararse 
Postura al 

levantar 
objetos 

Postura al 
sentarse 

Estabilidad al 
pararse 

 

    

 

 

 

Ordinal  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Alto (10-

15)  

Medio (5-

9)  

Bajo (0-4) 
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Variable 2 

Lesiones 

musculoesqueléticas 
del personal de 

enfermería 

 

Las lesiones 

musculoesqueléticas 
estas incluyen, una 

amplia gama de signos y 
síntomas que pueden 

afectar a diferentes partes 
del cuerpo (manos, 

muñecas, codos, cuello, 
espalda), así como 

diversas estructuras 
anatómicas (huesos, 

músculos, tendones, 
nervios, conexiones) 

(36). 

Son todas las 

molestias que 
siente el personal 

de enfermerías y 
que son producto 

de su actividad 
diaria  

Área corporal. 

 
 

 
Duración de la 

exposición. 
 

 
 

 
Incapacidad 

laboral. 

Localización  

 

 

Frecuencia  

 

 

-Impedimento 

de trabajo  

- Inicio del 

dolor  

-Cambio de 

servicio. 

 

 

 

Nominal 

 

- Presente 

de 23 – 31 

puntos - 

Ausente de 

12 – 22 

puntos. 
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3.7.- Técnicas e instrumentos de recolección de datos. –  

3.7.1.- Técnica 

      Para la recolección de datos se utilizará la técnica de la encuesta en las dos variables   

3.7.2.- Descripción de los instrumentos 

          Para la variable conocimiento sobre mecánica corporal se utilizará un cuestionario diseñado 

por Gómez y Macedo (45), en Perú en el año 2018, consta de 15 preguntas, distribuido en 3 partes: 

Generalidades de la mecánica corporal (5 ítems), elementos de la mecánica corporal (5 ítems) y 

directrices de la mecánica corporal (5 ítems). Las respuestas están enmarcadas en la escala 

dicotómica: Si (1) y No (0). La baremación que se utilizará será Alto (10-15) Medio (5-9) Bajo (0-

4) 

        Para medir la variable de lesiones musculoesquelético se utilizará el Cuestionario Nórdico de 

Kuorinka posee la validación de la traducción al hispánica adaptado por Morales (46) en la ciudad 

de Lima- Perú; el instrumento consta de 12 reactivos en tres dimensiones área corporal, duración 

de la exposición, incapacidad laboral, los reactivos son de selección múltiple y autoadministrado 

y mide en el personal de enfermería si presenta molestas musculoesquelética de acuerdo al tiempo 

o intensidad dolor, limitación al realizar su trabajo en los últimos 12meses, 30 y 7 días; el valor 

final de la variable es: Trastorno musculo esquelético presente con puntaje de 23 – 31 puntos y 

Trastorno musculo esquelético ausentes con puntaje de 12 – 22 puntos. 

 

3.7.3. Validación. 

       El cuestionario de conocimiento Se sometió a validez de contenido, mediante el juicio de 3 

expertos. La validez de contenido del instrumento un Aiken de 0.95 (45), asimismo el cuestionario 



20 
 

 
 
 
 
 
 

Nórdico la validación de constructo se obtuvo a través de juicio de expertos y la prueba binomial 

con resultado de 0.008 considerado valido (46) 

3.7.4. Confiabilidad  

       A través de una prueba piloto de 20 individuos, se obtuvo un coeficiente de 0.893 en la prueba 

Kuder Richardson (45); por otra parte, para el cuestionario de lesiones musculoesqueléticas con 

respecto a la confiabilidad se realizó una prueba piloto con la prueba Kuder Richardson KR20 con 

un valor de 0.703, valor que determina que el instrumento es confiable para su aplicación (46) 

3.8.  Plan de procesamiento y análisis de datos. -  

 

       El procesamiento de datos y el posterior análisis estadístico se llevan a cabo utilizando el 

software estadístico de ciencias sociales SPSS versión 23, los datos obtenidos se ingresan después 

de la codificación correlativa. Durante este proceso, se considera la limpieza de datos mediante la 

exclusión de aquellos cuestionarios que tenían al menos una respuesta faltante para las variables 

clave. La regresión logística se utiliza para determinar la relación entre las variables de 

investigación, y los resultados obtenidos del enfoque mencionado se presentan, en tablas de doble 

entrada y gráficos de barras para comparar las hipótesis establecidas. 

3.9.- Aspectos éticos. –  

      Durante el transitar de la investigación se cumplieron y seguirán cumpliendo los aspectos 

éticos ya que son fundamentales. Se tomo en cuenta obtener el consentimiento informado de los 

participantes, proteger su privacidad y confidencialidad, evitar el daño físico o psicológico y 

asegurar la integridad de los datos recopilados.  



21 
 

 
 
 
 
 
 

1. Consentimiento informado: se obtendrá el acuerdo voluntario y consciente de los participantes, 

brindándoles información clara sobre el propósito, procedimientos, riesgos y beneficios de la 

investigación antes de que decidan participar. 

2. Privacidad y confidencialidad: se cuidará y protegerá la identidad y los datos personales de los 

participantes, asegurando que no sean revelados sin su consentimiento y que se utilicen medidas 

de seguridad adecuadas para proteger su información. 

3. Evitar el daño: los participantes se mantendrán protegidos ya que se tomarán precauciones para 

evitar cualquier forma de daño físico, psicológico o emocional a los participantes durante el 

proceso de investigación. 

4. Integridad de los datos: se garantizará que los datos recopilados sean precisos, confiables y se 

manejen de manera ética, evitando la manipulación o falsificación de resultados. 
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4.- ASPECTOS ADMINISTRATIVOS. – 

 

     4.1.- Cronograma de actividades. –  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Actividades Realizadas    

 

Actividades por Realizar 

 
 

 

 

 

 

 

Actividades Abril

2023 

May Jun

. 

Jul. Agt

. 

Set. Oct

. 

Nov Dic. 

Revisión bibliográfica x x        

Situación problemática x x        

Formulación del 

problema 

  x       

Justificación de la 
investigación 

  x       

Objetivos de la 
investigación  

  x       

Antecedentes del 

problema 

 x x       

Bases teóricas  x x       

Operacionalización de 

variables 

  x x      

Diseño metodológico    x      

Validación de 

instrumentos 

  x x      

Aprobación del Proyecto      x x    

Recolección de datos      x    

Análisis e interpretación       x x  

Conclusiones y 
recomendaciones 

        X 

Corrección del informe        x X 

Presentación del informe 
final 

        X 
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4.2.- Presupuesto. – 

 

 

BIENES CANTIDAD COSTO 

Papel bond   03 millares 60.00 

Lapiceros 100 unidades. 39.00 

Tinta para impresora 04 unidades 160.00 

Fotocopias  200.00 

Anillados  35.00 

Impresiones  100.00 

Movilidad/trámites  100.00 

USB 02 Unidades 40.00 

Material informatico  200.00 

Correctores/Resaltadores  30.00 

Tipeos/copia color  400.00 

SUB-TOTAL 1,364.00 

SERVICIOS 

Asesoría de Estadística 5 sesiones 1,000.00 

Movilidad  300.00 

Subtotal 1,300.00 

TOTAL 2,664.00 
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Título: Conocimientos sobre la mecánica corporal y las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico de un Hospital 

Público de Ica 2023 
Formulación del Problema Objetivos Hipótesis Variables Diseño metodológico 

Problema general 

     ¿Cómo el conocimiento sobre 
la mecánica corporal se relaciona 

con las lesiones 

musculoesqueléticas del personal 

de enfermería de Centro 
Quirúrgico de un Hospital Público 

de Ica 2023?  

Problemas específicos. –  

     ¿Cómo la dimensión 
generalidades del conocimiento 

sobre la mecánica corporal se 

relaciona con las lesiones 

musculoesqueléticas del personal 
de enfermería de Centro 

Quirúrgico?  

     ¿Cómo la dimensión elementos 

del conocimiento sobre la 
mecánica corporal se relaciona con 

las lesiones musculoesqueléticas 

del personal de enfermería de 

Centro Quirúrgico?  

     ¿Cómo la dimensión directrices 

del conocimiento sobre la 

mecánica corporal se relaciona con 
las lesiones musculoesqueléticas 

del personal de enfermería de 

Centro Quirúrgico? 

Objetivo General 
      Determinar el nivel de 

conocimiento sobre la mecánica 

corporal se relaciona con las 

lesiones musculoesqueléticas del 
personal de enfermería de Centro 

Quirúrgico 

Objetivos específicos. –  

       Identificar como la dimensión 

generalidades del conocimiento 

sobre la mecánica corporal se 

relaciona con las lesiones 
musculoesqueléticas del personal 

de enfermería de Centro 

Quirúrgico 

     Describir como la dimensión 
elementos del conocimiento sobre 

la mecánica corporal se relaciona 

con las lesiones 

musculoesqueléticas del personal 
de enfermería de Centro 

Quirúrgico 

      Establecer como la dimensión 

directrices del conocimiento sobre 
la mecánica corporal se relaciona 

con las lesiones 

musculoesqueléticas del personal 

de enfermería de Centro Quirúrgi 

Hipótesis general 

H1 Existe relación estadísticamente significativa entre 

el conocimiento sobre la mecánica corporal y las 

lesiones musculoesqueléticas del personal de 

enfermería de Centro Quirúrgico de un Hospital 

Público de Ica 2023 

H0   No existe relación estadísticamente significativa 

entre el conocimiento sobre la mecánica corporal y las 
lesiones musculoesqueléticas del personal de 

enfermería de Centro Quirúrgico de un Hospital 

Público de Ica 2023 

Hipótesis específicas 

H1-Existe relación estadísticamente significativa entre 

la dimensión generalidades del conocimiento sobre la 

mecánica corporal y las lesiones musculoesqueléticas 

del personal de enfermería de Centro Quirúrgico de un 

Hospital Público de Ica 2023 

H2- Existe relación estadísticamente significativa 

entre la dimensión elementos del conocimiento sobre 

la mecánica corporal y las lesiones 
musculoesqueléticas del personal de enfermería de 

Centro Quirúrgico de un Hospital Público de Ica 2023 

H3- Existe relación estadísticamente significativa 

entre la dimensión directrices del conocimiento sobre 
la mecánica corporal y las lesiones 

musculoesqueléticas del personal de enfermería de 

Centro Quirúrgico de un Hospital Público de Ica 202 

Variable 1: 
Conocimiento sobre 

la mecánica 

corporal 

Dimensiones: 

Generalidades 

Elementos 

Directrices 

Variable 2: 

Lesiones 

musculoesqueléticas 

del personal de 

enfermería 

. 

Dimensiones: 

Área corporal. 

Duración de la 

exposición. 

Incapacidad laboral  

 

 

Tipo de 

investigación 

correlacional 

Método Hipotético 

deductivo y diseño 

de investigación es 

sin intervención 

descriptiva 

La población estará 
conformada por el 

total del personal de 

enfermería que labora 

en centro quirúrgico 
del Hospital Público 

de Ica conformado 

por 85; para la 

investigación se 
tomará el total de la 

población 

transformándose en 

una muestra censal. 
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Anexo 2: 

Instrumentos 
CUESTIONARIO DEL CONOCIMIENTO SOBRE LA MECÁNICA CORPORAL 

INSTRUCCIONES: A continuación, usted encontrará una serie de preguntas que deberá marcar un aspa 

x la respuesta que considere correspondiente.  

DATOS GENERALES:  

1. Que estudia la mecánica corporal:  

a) Estudio del equilibrio en los seres humanos  

b) Estudio del movimiento y equilibrio de los cuerpos aplicado a los seres humanos.  

c) Estudio del movimiento de los cuerpos.  

d) Estudio de las estructuras de los movimientos.  

2. La mecánica corporal consiste en:  

a) Uso eficaz, coordinado y seguro del organismo para producir movimientos y mantener el equilibrio 

durante sus actividades.  

b) Realización de ejercicios pasivos y activos  

c) Tener momentos relajación durante las horas de trabajo  

d) Uso óptimo de movimientos de los músculos  

3. Es uno de los objetivos de la mecánica corporal  

a) Tener una buena posición del cuerpo  

b) Aumentar el gasto de energía muscular  

c) Mantener una buena actitud.  

d) Prevenir complicaciones musculo-esqueléticas.  

4. El uso de una mecánica corporal adecuada reduce:  

a) Riesgo de lesión musculo-esquelético.  

b) El uso de la energía corporal.  

c) Los ejercicios pasivos y activos.  

d) El riesgo del cuerpo en mala posición.  
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5. Cuáles son los elementos de la mecánica corporal:  

a) Posición, alineación y equilibrio  

b) Alineación, equilibrio y movimientos coordinados.  

c) Postura, equilibrio y base de sustentación  

d) Movimientos coordinados, energía y uso de los músculos  

6. Una buena alineación corporal es esencial para:  

a) Que las distintas partes del cuerpo estén sin fatiga.  

b) No generar tensiones indebidas.  

c) Mantener un adecuado equilibrio del cuerpo.  

d) Estar en posición adecuada durante una actividad.  

7. Entendemos por equilibrio:  

a) Es el estado de contrapeso y/o sensación de estabilidad.  

b) Funcionamiento óptimo del cuerpo humano.  

c) Es la correcta posición del cuerpo cuando está parado.  

d) Una postura y una alineación corporal adecuada.  

8. La capacidad del equilibrio puede verse afectada por:  

a) Que el cuerpo se desestabiliza y podría generar caídas.  

b) Enfermedad, lesión, dolor, medicaciones y la inmovilidad.  

c) Menos trabajo muscular generando lesiones.  

d) La posición que optada será incómoda.  

9. Un movimiento corporal coordinado comprende:  

a) La estabilidad, el tono muscular, y el uso del cuerpo.  

b) El uso de los músculos de los miembros inferiores.  

c) El funcionamiento integrado del sistema musculo-esquelético y nervioso.  

d) Funcionamiento de tendones, huesos y articulaciones.  

10. Es uno de los principios de la mecánica corporal:  
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a) La inmovilidad puede dañar de los músculos.  

b) El movimiento activo produce contracción de los músculos  

c) Los grandes músculos se fatigan más que los pequeños  

d) Los cambios de posición constante generar lesiones.  

11. El enunciado: Los músculos tienden a funcionar en grupos más individualmente, pertenece a:  

a) Objetivos de la mecánica corporal  

b) Equilibrio  

c) Principios de la mecánica corporal  

d) Alineación corporal  

12. Es una Normas fundamentales de Mecánica Corporal:  

a) Algunos dispositivos mecánicos reducen tensión.  

b) Los músculos tienden a funcionar en grupos.  

c) El desequilibrio genera miedo a caerse.  

d) Preparar el espacio físico donde se realizará la actividad.  

13. El enunciado: Utilizar el peso de nuestro cuerpo para facilitar la maniobra de empujar un objeto; 

corresponde a:  

a) Normas fundamentales de la mecánica corporal  

b) Principios de la mecánica corporal  

c) Movimientos coordinados  

d) Alineación corporal  

14. Al pararse correctamente la posición será:  

a) Mantener ambos pies en el suelo. 

b) Los pies deben estar separados entre sí y distribuir el peso en ambos lados.  

c) Reducir la tensión nerviosa de ambos miembros.  

d) Mantener las piernas en ligera tensión.  

15. Al levantar y cargar un objeto; cual es el primer paso:  
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a) Observar la posición del objeto.  

b) Mantener el dorso recto y equilibrado  

c) Adopte posición encorvada, a fin de reducir flexión dorsal.  

d) Se coloca cerca del objeto o jalarlo con un pie Fuente:  
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CUESTIONARIO NÓRDICO DE SIGNOS Y SÍNTOMAS OSTEOMUSCULARES Por 

kuorinka. Adaptado y modificado por Morales A. (46) 

ZONA CORPORAL 

 1. ¿Usted ha sentido dolor en el cuello?  

( ) Si ( ) No  

2. ¿Usted ha sentido dolor en el hombro?  

( ) Si ( ) No  

3. ¿Usted ha sentido dolor en la espalda?  

( ) Si ( ) No  

4. ¿Usted ha sentido dolor en el codo-antebrazo?  

( ) Si ( ) No  

5. ¿Usted ha sentido dolor en la mano- muñeca?  

( ) Si ( ) No  

DURACIÓN DE EXPOSICIÓN  

6. Usted ha tenido molestias los últimos12 meses  

( ) Si ( ) No  

7. Desde hace cuánto tiempo tiene dolor  

( ) 1-7 días ( ) 8-30dias ( ) >30 días ( ) siempre  

8. Cuánto dura cada episodio de dolor  

( ) ˂ 1 h ( ) 1 a 24h ( ) 1 a 4semanas ( ) >1mes  

INCAPACIDAD LABORAL  

9. Cuanto tiempo este dolor le ha impedido hacer su trabajo  

( ) 0dias ( ) 1 a 7 días ( ) 1 a 4 semanas ( ) > 1 mes  
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10. El dolor o la molestia aparece en:  

( ) Inicio de la jornada laboral ( ) Mediado de la jornada laboral ( ) Final de la jornada laboral  

11. ¿Ha necesitado cambiar de puesto de trabajo?  

Si ( ) No ( )  

12. ¿Ha recibido tratamiento por estos dolores?  

Si ( ) No ( ) 
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN  

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN 

 
Este documento de consentimiento informado tiene información que lo ayudará a decidir si desea 

participar en este estudio de investigación en salud. Antes de decidir si participa o no, debe conocer 
y comprender cada uno de los siguientes apartados, tómese el tiempo necesario y lea con 

detenimiento la información proporcionada líneas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, 
comuníquese con la investigadora al teléfono celular o correo electrónico que figuran en el 

documento. No debe dar su consentimiento hasta que entienda la información y todas sus dudas 
hubiesen sido resueltas. 

 
Título del proyecto Conocimientos sobre la mecánica corporal y las lesiones musculoesqueléticas 

del personal de enfermería de Centro Quirúrgico de un Hospital Público de Ica 2023 
 

Nombre del investigador principal:  

 

Propósito del estudio: Determinar el nivel de conocimiento sobre la mecánica corporal se 
relaciona con las lesiones musculoesqueléticas del personal de enfermería de Centro Quirúrgico 

 

Participantes: Profesional de Enfermería  

 
Participación voluntaria: Su participación en este estudio es completamente voluntaria y puede 

retirarse en cualquier momento. 
 

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigación por 
los medios más adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha utilidad en 

su actividad profesional. 
 

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedirá responder el cuestionario. 
 

Costo por participar: Usted no hará gasto alguno durante el estudio. 
 

Remuneración por participar: Ninguna es voluntaria. 
 

Confidencialidad: La información que usted proporcione estará protegido, solo los investigadores 
pueden conocer. Fuera de esta información confidencial, usted no será identificado cuando los 

resultados sean publicados. 
 

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sanción o pérdida de los 
beneficios a los que tiene derecho. 
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Consultas: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio o acerca de 
la investigación, puede dirigirse a la coordinadora de equipo. 

 

Contacto con el Comité de Ética: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como voluntario, 

o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al presidente del Comité de Ética 
de la .................. ubicada en el correo electrónico: ......................................... 

 
DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

 
Declaro que he leído y comprendido la información proporcionada, se me ofreció la oportunidad 

de hacer pregunta; y responderlas satisfactoriamente, no he percibido coacción m he sido influido 
indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que finalmente el hecho de 

responder la encuesta expresa su aceptación de participar voluntariamente en el estudio. En mentó 
a ello proporciono la información siguiente: 

 
Documento Nacional de Identidad: ............................................................................ 

 
Correo electrónico personal o institucional: ……………………………………………. 

 
 

 
 

_____________________________ 

                       Firma 
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Reporte de similitud TURNITIN 

 

 

 

   


