Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR

Trabajo Reina Ascanio dic (2).docx Trabajo Reina Ascanio Trabajo Reina As
canio

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES

9468 Words 56981 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMARO DEL ARCHIVO

54 Pages 167.9KB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Feb 25,2024 11:49 AM GMT-5 Feb 25,2024 11:50 AM GMT-5

® 20% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

* 11% Base de datos de Internet * 1% Base de datos de publicaciones
» Base de datos de Crossref « Base de datos de contenido publicado de
Crossref

* 19% Base de datos de trabajos entregados

® Excluir del Reporte de Similitud

 Material bibliografico » Material citado
« Material citado « Coincidencia baja (menos de 10 palabras)

» Fuentes excluidas manualmente

Resumen



Universidad

{4
Norbert Wiener

Qacultad de Ciencias de la Salud

Riesgos ergonomicos y su relacion con el desempefio laboral en
profesionales de enfermeria del Centro Quirargico de la Clinica
Good Hope Lima 2023

Trabajo Académico para optar el Titulo de Especialista en

Centro Quirurgico

Presentado Por:
Autor: Ascanio Rubio Reina Rocio
Qiédigo ORCID: https://orcid.org/0000-0003-4940-5335

Asesor: MG. Mori Castro Jaime Alberto
Cddigo ORCID: https://orcid.org/0000-0003-2570-0401

Linea de Investigacién General
Salud, Enfermedad y Ambiente
Lima — Peru
2023






DEDICATORIA:

El actual trabajo esta dedicado primeramente a Jehova
Dios por guiarme en todo momento para culminar este
trabajo, a mis padres por estar ahi de manera
incondicional desde la distancia, a mi esposo por existir

siempre y servir de cimiento en mis metas.



AGRADECIMIENTO:

Al claustro profesional de la Universidad Norbert
Wiener por proporcionarme y guiarme en esta
experiencia por sapiencias por apoyar el trabajo
cientifico como fragmento de la Especializacion en
Centro Quirdrgico y a mis asesores Profesor Jaime
Mori y profesora Maribel Valera que desde la distancia
me han proporcionado apoyo y conocimiento en la

realizacion de este trabajo.



ASESOR DE TESIS: MG. MORI CASTRO Jaime Alberto



JURADO

Presidente : Dra. Maria Hilda Cardenas De Fernandez
Secretario : Mg. Paola Cabrera Espezua

Vocal : Mg. Maria Rosario Mocarro Aguilar



1.1.
1.2.
1.2.1.
1.2.2.
8
1.3.1.
1.3.2.
1.4.
1.4.1.
1.4.2.
1.4.3.
5,
1.5.1.
1.5.2.
1.5.3.

2.1.
2.2.
2.3.

o)1,
3.2.
Bl
3.4.
515,
3.6.
3.7.
3.7.1.
3.7.2.
SN
3.7.4.
3.8.

INDICE
EL PROBLEMA
Planteamiento del problema
Formulacion del problema
Problema general
Problemas especificos
Objetivos de la investigacion
Objetivo general
Obijetivos especificos
Justificacion de la investigacion
Teorica
Metodolégica
Préactica
Delimitaciones de la investigacion
Temporal
Espacial
Recursos
MARCO TEORICO
Antecedentes
Base Teorica
Formulacion de hipotesis
METODOLOGIA
Método de la investigacion
Enfoque de la investigacion
Tipo de investigacion
Disefio de la investigacion
Poblacién, muestra y muestreo
Variables y operacionalizacion

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica

Descripcion de instrumentos
Validacion

Confiabilidad

Plan de procesamiento y analisis de datos

11
11
14
14
14
14
14
14
15
15
16
16
16
16
17
16
18
18
22
29
30
30
30
30
30
31
34
35
35
35
35
36
37

vii



@.9. Aspectos éticos 37

4, ASPECTOS ADMINISTRATIVOS 37
4.1.  Cronograma de actividades 38
4.2.  Presupuesto 39
5. REFERENCIAS 40
6. ANEXOS 49
Anexo 1. Matriz de consistencia 50
Anexo 2. Instrumentos 51
Anexo 3. Concentimiento 54

Resumen

viii



ijetivo: Analizar la relacion de los riesgos ergondémicos con el desempefio laboral en
profesionales de enfermeria del Centro Quirurgico de la Clinica Good Hope Lima 2023.
Q/Iaterial y método: Enfoque cuantitativo, método deductivo de corte trasversal y
prospectivo. La poblacion estuvo constituida por 80 enfermeros del Centro Quirargico en la
Clinica Good Hope Miraflores Lima. Lo que permitid, tomar una muestra del total de la
poblacion estudiada, considerando la poblacion determinadaQa Técnica de recoleccion de
datos fue la encuesta y el instrumento un cuestionario, a través de preguntas cerradas y
abiertas. La validez fue valorada a través de juicios de expertos. Aplicandose un estudio
estadistico en encontrar proporcionegn variables especificas y centradas de estilo central
hacia variables cuantitativas, en el estudio se aplico la prueba chi cuadrado permitiendo
calcular la sociedad entre las variables cualitativas, y luego establecer la media en la
categoria de una variable cualitativa y una variable cuantitativa se aplico la prueba t

independiente y el estudio de varianza de una via, con significancia estadistica p<0,05.

Palabras clave: Nivel de conocimiento, desempefio laboral, trastornos musculo esqueléticos.

Abstract



ObjectiveQO analyze the relationship between ergonomic risks and the work performance
of nursing professionals suffering the Surgical Center of the Good Hope Lima Clinic
2023. Material and methods: Quantitative approach, deductive cross-sectional Qnd
prospective method. The population consisted of 80 nurses from the Surgical Center at the
Good Hope Miraflores Clinic in Lima. This made it possible to take a sample of the total
population under study, considering the determined populationﬂhe data collection
technique was a survey and the instrument was a questionnaire, through closed and open
questions. Validity was assessed through expert judgments. Applying a statistical study to
find proportions in specific variables and centered in central style towards quantitative
variables, in the studﬁ]e chi-square test was applied allowing to calculate the society
between the qualitative variables, and then establisﬂ]e mean in the category of a qualitative
variable and a quantitative variable, the independent t-test and the one-way study of variance
were applied. with statistical significance p<0.05.Key words: Level of knowledge, job

performance, musculoskeletal disorders.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

La indagacion sobre los riesgos ergondmicos con el ejercicio profesional del trabajador
enfermero, quienes sufren Trastornos Musculo Esqueléticos (TME), es hoy dia un
argumento muy importante para los expertos de la salud ya que puede ocasionar dafios en la
salud y muy especialmente a los que ejercen dicha profesion por que deben y estan obligados

a permanecer muchas horas en su area de trabajo (1).

Las afirmaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la dolencia dorsal
mantiene fragmentos de los desarreglos musculo esqueléticos concernientes con la labor
incluyendo cambios de musculatura, ligamentos, vainas musculares, manifestaciones de
atrapamientos neurasténicos, cambios profirieres y neurovasculares producto de los riesgos

ergondémicos, Ministerio de la Proteccion Social (2).

Se hace importante destacar que@x Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), en su
trabajo realizado el afio 2019 suministro cifras a nivel mundial que correspondieron con
enfermedades laborales, destacando que, alrededor de 7.500 empleados fallecen cada dia por
origen de las causas indicadas precedentemente. Asimismo, se reconocié que a raiz de
sucesos y riesgos ergondmicos en organismos profesionales fallecen aproximadamente de
1.000 individuos y en referencia a padecimientos profesionales 6.500 individuos pierden la

existencia (3).

Lo antes mencionado hace necesario citar lo indicado por, ElI Consejo Internacional
Ergonomics Association (IEA), citado por reunir la totalidad de las corporaciones cientificas
en todo el mundo, implanta para el afio 2000 lo sucesivo: “Ergonomia o elementos de

personas se considera la norma efectiva a fin con la vision y la amera de las relaciones
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existentes en los individuos, los compendios de un procedimiento, la carrera al emplear la
conjetura, nociones, antecedentes, procesos de proyecto hacia la optimizacion del bien
humanitario y el ejercicio del procedimiento” lo que hace necesario que se tenga claro al

momento del desempefio laboral (4).

Con respecto a la tematica abordada, pero con relacion a América Latina para la
investigadora Hernandez, “el escenario de las principales brechas de la ergonomia plantea
retos a los gobiernos, asi como a las organizaciones de funcionarios o trabajadores, exigiendo
respuestas rapidas y oportunas, ademas de trabajar por la cobertura de la seguridad social, la
productividad laboral, entre otros”, de esta manera se precisa tener conocimiento de los

riesgos ergonomico (5).

En relacion con este ultimo, refiriendo a una investigacion realizada en Colombia sobre la
enfermedad laboral, y por supuesto a través de los riesgos ergonémico segun una encuesta,
segun existen diez causas con mayor frecuencia, cuatro perturban a las extremidades
superiores siendo originado de manera ergonomico, representando un 47,4% de los
padecimientos de iniciacion profesional, siendo el Sindrome de Tunel del Carpo (STC) el
que domina con un 42,5%, continuando con la sintomatologia del hombro siendo un 6,2%,
luego el epicondilitis medial y contiguo en un 5,3%, asi como también distintas

padecimientos edemas de los trastorné musculo esquelético (6).

No obstante, en Perl, Ruiz en el 2021, logro sustentar que las causas de compromiso
ergondmicos y sintomatologias a musculo esquelético en el profesional de la enfermeria, en
el que colaboraron 63 enfermeras, los resultados fueron 53.9% presentan portes forzosos,
50% ejecutan fuerza fisica sin emplear funcionamiento anatomico, 38.1% perduran de pie

por mucho tiempo prolongado, las sintomatologias musculo esqueléticas surgidas son las
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dorsalgias en 68.3%, lumbalgia 58.7% y cervicalgias 55.6%. Concluyendo que existe

relacion con la fuerza fisica empleada y composturas obligadas (7).

De igual manera, se hace mencion a otra investigacion llevada a cabo en Ica — Perd, en el
afio 2018, donde estudiaron los peligros ergondémicos con los profesionales enfermeros del
hospital San Juan de Dios 12 de Pisco e invitaron a 100 expertos asi como enfermeros, lo
que se pudo conocer los sucesivos efectos, la ergonomia ambiental, biométrica y estacional
estuvieron maédicos en 57%; 42% y 43%, un 48% son reducidos, determino que los peligros

ergondmicos modo maodicos (8).

En efecto, para Diaz y col., en el 2018 “los profesionales enfermeros constituyen el pedestal
de los establecimientos de atencién médica, conformando al componente de salud con mayor
importancia como trabajadores, ejerciendo de caracter oportuno y previniéndolos trastornos
musculo esquelético ante las dificultades del paciente ademas de considerar un Optimo

desempefio laboral” (9).

En este orden de ideas se puede citar, que “al desarrollar la destreza de la atencion de
Enfermeria, las etapas ergondmicas favorecen en optimar los medios de existencia,
empequefieciendo el peligro ergondmico de afectarse, reduciendo episodios y nimeros de

padecimientos musculo esqueléticos” (10) .

Dadas las condiciones que anteceden, se debe aludir que el profesional de la salud
especificamente en Lima Peri no escapa de la probleméatica abordada sobre riesgos
ergonoémicos con el ejercicio profesional de enfermeria ya que esto genera trastornos
musculo esqueléticos (TME), lo que hace necesario la realizacidn de esta investigacion desde
el Centro Quirurgico de la Clinica Good Hope Lima. Siendo evidente entonces, que, a través
de observaciones, realizadas en el area quirtrgica antes mencionada el personal de

enfermeria sufre riesgos ergonémicos por las muchas horas de pie debido a la duracion que
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requieren las cirugias, o a el flujo de estas, lo que conlleva al personal a padecer de varices
y ademas el socorrer al traslado de un paciente de una cama a otra, posicionarlo segun la
cirugia programada, o el tener que cargar instrumental pesado para dichas cirugias, puede
ocasionar problemas cervicales o lumbares. Esto aunado a que en ciertos tiempos el
profesional médico no se involucra en ayudar a las licenciadas en estos traslados o
posicionamiento de pacientes. Todo lo anterior, con el trascurso de los afios puede empeorar
en el profesional de enfermeria sino se le da la debida atencion. Por esas razones, no estaria
bien el traslado de pacientes sin los rodetes, sillas de rueda, camas de traslado en buen estado

o sin los recursos humanos necesario.
Qormulacién del problema
1.1.1.Problema general

¢Cual es la relacién de los riesgos ergondémicos con el desempefio laboral en profesionales

de enfermeria del Centro Quirargico de la Clinica Good Hope Lima 2023?
1.1.2.Problemas especificos

e (Cudl es la relacién de los riesgos ergonémicos en su dimensién movimiento con el
desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirdrgico de la

Clinica Good Hope Lim9023?

e ;Cual es la relacion de los riesgos ergondmicos en su dimension fuerza conq
desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirdrgico de la

Clinica Good Hope Lima 2023?
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e (Cudl es la relacion de los riesgos ergonémicos@n su dimension postura con el
desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirdrgico de la

Clinica Good Hope Lima 2023?
1.2. Objetivos de la investigacion
1.2.1.Objetivo general

Analizar la relacién de los riesgos ergonémicos con el desempefio laboral en profesionales

de enfermeria del Centro Quirdrgico de la Clinica Good Hope Lima 2023.
1.2.2. Objetivos especificos

e Determinar la relacion de los riesgos ergonémicos en su dimensién movimiento con el
desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirurgico de la Clinica

Good Hope Lima 2023

e Determinar la relacion de los riesgos ergonomicos en su dimension fuerza con el
desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirurgico de la Clinica

Good Hope Lima 2023

e Determinar la relacion de los riesgos ergonémicos en su dimension postura con el
desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirdrgico de la Clinica

Good Hope Lima 2023
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1.3. Justificacion de la investigacion
1.3.1. Tedrica

La investigacion desde la mirada tedrica, se justifica por cuanto el tema abordado trata de un
problema actual en los centros de salud, y los resultados podrian representar una reflexién
tanto a gerentes del sistema sanitario@el Centro Quirdrgico de la Clinica Good Hope, asi
como a los profesionales de la enfermeria. Ademas, a través de la investigacion se dara a
conocer de manera tedrica un cumulo de saberes sobre los riesgos ergonémicos con el

ejercicio laborar de trabajadores profesionales de la enfermeria que sufren TME.
1.3.2. Metodoldgica

El trabajo permite exponer el nivel de conocimiento y actuacion en profesionales enfermeros
en peligros ergondmicos con el ejercicio laboral del personal de enfermeria que sufren TME,
lo que permitira con los resultados derivados conocer a mayor profundidad las consecuencias
de los riesgos ergondmicos y de esa manera tener un conocimiento apropiado para realizar
una buena postura en el tiempo requerido en la practica laborales. A su vez, la investigacion
presenta relevancia metodologica, ya que se encuadra en el modelo empirico bajo una vision
cuantitativa, en la busqueda de un mejor ejercicio del personal de enfermeria en la practica

laboral.
1.3.3. Préctica

Por su parte, desde la mirada préctica se brindaran herramientas para un mejor y mayor
conocimiento de los riesgos ergonémicos en su dimension movimiento con el ejercicio como
profesional enfermero que sufren TME considerando las variables del tema investigado, y
de esta manera robustecer los conocimientos en el personal de enfermeria y otros

investigadores interesados en la tematica.
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1.4. %elimitaciones de la investigacion

1.4.1. Temporal

La indagacién asumira el tiempo de permanencia de abril — diciembre 2023.

1.4.2. Espacial

La indagacion tendra su desarroll@n el Centro Quirdrgico de la Clinica Good Hope Lima
1.4.3. Poblacion o unidad de analisis

La poblacion objeto de estudios, estaran inmersos los profesionalege enfermeria del Centro

Quirdrgico de la Clinica Good Hope Lima 2023
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2. MARCO TEORICO

2.1.Antecedentes
A nivel internacional:

Romero (11) en el 2022, en Ecuador, con el objetivo “Establecer la Incidencia de trastornos
musculo esqueléticos y su analogia con el riesgo ergondmico en profesionales enfermeros
del Instituto Psiquiatrico Sagrado Corazon”. EstudiO,Qs de tipo Mixto, cualitativo -
cuantitativo, con un corte transversal, analitico, no experimental. Muestra de 78 auxiliares
enfermeros del Instituto Psiquiadtrico Sagrado Corazén. Método, utilizé el Cuestionario
Nordico. Resultado, se hace necesario poseer una planificacion de intervencién para vigilar,
asi como minimizar los peligros de los que laboran con trastornos musculo esqueléticos de
los profesionales enfermeros del Instituto Psiquiatrico Sagrado Corazon, efectuando, con lo

propuesto en este trabajo.

Merino (12) en el 2022, en Ecuador, con el objetivo “Determinar la analogia que coexiste
entre los riesgos Ergonémicos y el Ejercicio Profesional del personal de la Salud de una
Unidad Hospitalaria ubicada en Ceibos”. Estudio, cuantitativo, de tipo descriptivo,
observacional y transversal. Muestra de 14 individuos. Método, las técnicas de cogida en la
indagacion concurrio la encuesta del instrumento se desarrollo6 el cuestionario. Resultado, se
pudo determinar que cuantitativamente hay una analogia poca relevante entre las dos
variables, la valoracién derivado a través de la indagacié@e la prueba Rho Spearman estuvo

(P=0,852 > 0,05); de igual manera la importancia derivada aplicéndoseQi Prueba Rho
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Spearman fue de (P= -0,055 < 0,05), dando como resultado la reciprocidad desestimacion

negativa.

Bernal y Céardenas (13) en el 2022, en Colombia, con el objetivo “Indagar los Elementos de
peligro ergondmico que perturban el ejercicio del recurso humano funcionario de la Casa de
la Mujer asi como subordinacién en avance financiero al igual que benéfico de la Alcaldia
de Flandes — Tolima”. Estudio, enfoque mixto. Muestra de 43 personas. Método, realizo a
través de un cuestionario. Resultados, se demostré que el lugar de trabajo no esta en
situaciones ergonOmicas actas en sus lugares de trabajo como lo es mesas, asientos,
computadores y asi como elementos de trabajo, siendo estos los que generan trastornos
musculo esqueléticas en el profesional de la salud. Se concluye se recomienda aminorar los
elementos antes mencionados y de esta manera optimizar los entornos en los sitios de

labores, y con ello conseguir optimar la salud y el fruto de sus responsabilidades de trabajo.

Clemente (14) en el 2022, en Ecuador, con el objetivo “Valorar los riesgos ergonémicos en
los de enfermeros trabajadores en el Centro de Salud Bastién Popular tipo C.”Qstudio
descriptivo y disefio no experimental. Muestra de 18 profesionales enfermeros. Método,
realizé a través de un cuestionario Resultado, el ejercicio con mayor recurrencia al instante
de ejecutar sus ocupaciones, es la de ponerse en marcha, efectuando por un periodo de 4
horas, induciendo incorrectos portes de la faja lumbar y cervical, el 56% puntea que la
compostura o ejercicio el mas afectado; asimismo revela que el requerimientos fisico en el
lugar de labor son mayores; el 61% de trabajadores enfermeros exterioriza dolencia en la
zona dorsal/ lumbar, existiendo esta dolencia el mas manifestado siendo este el indicio con

mayor recurrencia de mostrar lumbalgia.

Rumiguano (15) en el 2022 en Ecuador, siendo su objetivo “Establecer los riesgos

ergonomicos los enfermeros de la central de esterilizacion del Hospital General Monte Sinai,
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utilizado 03 técnicas siendo: Anact Modificado, Método Reba y Esquema Corporal”.
Estudio, descriptivo. Muestra de 21 enfermeras. Método, empled preguntas como técnica de
recogida de indagacion. Resultados, se pudo revelar, que el espacio en que se manifiesta mas
alto compromiso de la postura, considerando los efectos derivados al transportar cualquier
instrumento al area de quir6fano, siendo el final de la jornada de trabajo un aumento en el
sumario de peligro postural. La valoracion al comprometer la postura a traves del
procedimiento REBA, en el periodo de la jornada de responsabilidad se logro visualizar la
fuerza de la postura en el cumulo de posituras acogidas por el personal de enfermeria

adquiriendo un peligro Moderado.
A nivel nacional:

Larios (16) en el 2022, con el objetivo “Establecer la atribucion de peligros ergonémicos en
los ejercicios de labores de los enfermeros en el espacio de procedimientos quirirgicos de
un Hospital Nacional, 2022”; Estudio, cuantitativo, descriptivo. Muestra de 50 competitivos
en salud que trabajan en el sitio quirargico. Método, ejecut@i encuesta y como herramienta
el cuestionario. Resultado, derivados determinaron la existencia de una atribucion entre una
y otra variables estimando medidas que muestrar@ue la sig ,000 < a 0.05 (y el indice de
Wald > 4,000). Llegando a la conclusion la existencia de un dominio significativo de bajo
elevacion de los peligros ergondmicos en el ejercicio de los enfermeros del espacio

quirargico de un Hospital Nacional, 2022.

Champi (17) en el 2022, con el objetivo “Determinar la correlacion en el compromiso
ergonémico con otras perturbaciones musculo esqueléticos en los trabajadores
administrativos de la Red de Servicios de Salud, Cusco 2022”. Estudio, disefio no
experimental, correlacional. Muestra de 100 trabajadores. Método, empleo Igncuesta y el

instrumento un cuestionario. Resultados, el p-valor hallado hubo minimo a la elevacién de

20



significancia, lo que demostré que los fundamentos no estimaron en el ensayo de
normalidad, mostrando que la suposicion estadistica manejada siendcﬁho de Spearman. El
P valor encontrado fue semejante a 0.000, mindsculo al nivel seleccionado (0.05)
experimentando la suposicion, concluyendo la existencia de una analogia efectiva alta de
0.653 en el compromiso ergondmico y las perturbaciones musculoesqueléticos en los

recursos humanos administrativos de una Red de Salud.

Herrera (18) en el 2022, con el objetivo “Determinar la correlacion de los componentes de
compromiso ergonémico ademas de transformaciones musculoesqueléticos de los
enfermeros en el &rea de urgencias del Hospital Regional Huacho 2021”. Trabajo
cuantitativo- correlacional, trasversal, no experimental. Muestra de 30 enfermeras. Método,
para recolectar la indagacion se manipulo dos formularios certificados, en la medicion de la
principal variable de compromisos ergonémicos fue utilizad@ cuestionario aprobado por
Chambilla (Tacna 2019) siendo su cota de fiabilidad demostrativa 0,733 por Alfa de
Cronbach y con respecto a la variable de trasformaciones musculo esqueléticas se utilizé la
encuesta autorizado?or Santamaria (Lima 2018) la confiabilidad de Alfa de Cronbach.
Resultado, se demostro la existencia de la analogia especifica en la asociacion las causas de
peligro ergondmico y las transformaciones musculo esqueléticas de enfermeros del area de

urgencias del Hospital Regional Huacho 2021.

Ruiz (19) en el 2022, con el objetivo “Establecer la analogia en el ejercicio profesional y
elementos de riesgo ergonémico en educativos del IST Daniel A. Carrion sede 7811-2022”.
Investigacion cuantitativa, no experimental, de corte transversal, correlacional y aplicada.
Muestra de 84 docentes. Método, la técnica manipulada fue a cargo de una encuesta,
cuestionario y observacion. Resultados, se determiné que la valoracién del ejercicio

profesional desarrollada en 84 pedagdgicos del IST Daniel A. Carrion, sede 7811-2022. Un
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2,4% de didacticos exhibieron el grado de ejercicio escaso, el 50,0% de los educativos
mostraron un grado de ejercicio modio y un 47,6% de los educativos mostraron un nivel de
ejercicio alto. Con relacion a los efectos del procedimiento REBA se logré determinar que
los docentes no presentaron un peligro imperceptible; un 14,3% mostré un compromiso
menor; el 36,9% de los pedag6gicos mostraron un compromiso mediano; el 42,9% de los
maestros mostraron un peligro mayor y Unicamente el 6,0% de didacticos exhibieron un

peligro altisimo.

Alejo y col., (20) en el 2019, asumiendo como objetivo “Determinar la analogia de factores
de riesgo ergonomico en transformaciones musculo esqueléticas de los enfermeros en
espacios criticos Centro Médico Naval —2019”. Investigacion, transversal, correlacional no
empirico, cuantitativo. Muestra de 40 enfermeros. Método, la técnica de recaudo de
testimonios concurrié a través de la encuesta. La herramienta fue el cuestionario ERGOPAR
el cual estima los riesgos ergondémicos (desplazamiento constante, posiciones forzosas,
manejo de obligaciones). Resultados, un (62.5%) del personal enfermeros poseen edades
comprendidas en 36 y 43 afios y un (85%) de las enfermeras estan realizando una gran labor
de 5 afios en espacios criticos. Las posiciones imprescindibles mas adoptadas son
bipedestacion de 60- 90 min (40%) parados mucho mas de 90 min (60%) el terciar el cerviz,
tronco y articulacion en 02 y 04 horas (57.5%, 55.0%, 32.5% correspondientemente),
manifestando un nivel de riesgo mddico por posiciones forzosas en un 37.5%, referido a
repetidos desplazamientos constituyeron el 67.5% aseguro hacer. En lo de manejo de pesos
se logro 65% de riesgo mediano y 35% de riesgo superior. En las areas doloridas frecuentes
resultaron: dorso del cuello y espaldas (92.5%) y dorso vertebral (80.0%) figurando

transformaciones musculares esqueléticas en manera media (45.0%) y grado rigido (22.5%).
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Q.Z. Base Tedrica
2.2.1. Primera variable: Riesgos ergonémicos
Ergonomia

Una ergonomia, representa un multidisciplinar por la acomodacion de la labor a la persona.
Ayuda a adaptar el trabajo al trabajador. Su avance se hace de manera nuevo en el medio, lo
que lleva a preocupar a los encargados de la atencion médica y que estos agreguen
razonamientos ergonodmicos en las acciones. En la actualidad a nivel mundial existen un
conglomerado de padecimientos pudiendo desencadenar problemas mas graves por la
actividad laboral y que algunos tratamientos en muchos casos no son tan positivos ya que no

corrigen los factores que los conciben (21).

La OIT alude que, representan procesos ergondémicos, su trabajo es resguardar y brindar
mejor salud de manera general al empleado, estableciendo espacios adecuados de faena y
desplegando sus participaciones fisicas, portes fisioldgicas y psiquicas. Debido a que divulga
el aplicar las piezas, certeza y técnicas con el proposito de optimar el bien de la ciudadania

y el sostenimiento integral del sistema (22).
Riesgo Ergonémico

Las caracteristicas de riesgo al trabajar como personal de enfermeria, se relacionan con
movilizaciones de pacientes, carga de material pesado, asi como falta de dispositivos
clinicos; muchas posiciones se realizan de una forma errénea, esto causar consecuencias y

padecimientos en muchas partes de la espalda, los profesionales inician a sentir molestias

23



también por realizar faenas agotadoras y complicadas donde se desarrollan largas jornadas

de trabajo (23).

Zander (1986) refiere "la ergonomia simboliza el indagar en el comportamiento de la persona
en su lugar de trabajo, siendo su intencion conseguir una optimizacion en el procedimiento
hombre-tarea, en que logre conservar un apropiado control entre el empleado y sus
situaciones profesionales”. En tal sentido, el Riesgo Ergonémico e@quellos que pueden dar
lugar a trastornos musculo esqueléticos (TME) en el individuo trabajador y se derivan de

posturas forzadas (24).
Factores de riesgo ergonémico

La ergonomia constituye un método que posee un amplio mito a nivel internacional, sin
embargo, en este territorio hubo un enorme desconocimiento en gran fragmento poblacional
haciendo su evolucién para el periodo 1995, denominado Ley de Prevencion de Riesgos
Laborales; ley que ubicé a un lado distintos métodos para prevencion, siendo una de las areas
de accion en prevencion de riesgos. Es por ello que los factores son considerados como todas
aquellas posiciones que reiteradas desde los puestos de trabajos producen dafio a la salud,
como, por ejemplo; cargas de postura dindmica, carga de actitud estacionada, levantamiento

de peso, carga fisica total, entre otros (25).
Movimiento

Giro de parte o del porte del cuerpo de un individuo, los movimientos anatdmicos consiguen
direccionar la discrepancia perceptiblemente en concordancia en el érgano del cuerpo
comprometido en la alineacién o ritmo de la musculatura que intervienen en la contorsion y
pausa. Con los diferentes movilizaciones de los miembros superiores se hace primordial

valorar ciertas maneras; si los movimientos se ejecutan con un peso uno y otro de manera
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alta, o simplemente se realiza hacia los laterales con material pesado, o exponiendo también
los dos contextos, este consigue desatar agotamiento en las musculaturas dorsales y
lumbares; su interés logra interesar siendo su lugar de soporte para establecer mecanismos

de atencion (26).

Fuerza

Refiere a la fuerza fisica con accién muscular que en varias oportunidades logra exagerar la
capacidad personal, en el trascurso de un ejercicio técnico definido o sucesion de ejercicios,
provoca la presencia de extenuacion musculosa. En el atrevimiento al emplear potencia
podria ser a través de acciones que demanden mover instrumentos o material de labor; y
guardar fragmentos organicos en determinadas posturas. La fuerza suele vivir unida a

movimientos estancados, 0 a movimientos dinamicos (27).

Postura

Constituye el trabajo, perfil o manera en un individuo se ubica. La compostura es el accionar
de cada una de los escenarios de las articulaciones del organismo y la analogia en el asunto
de los extremos con extension al tronco, y en reversa. Queriendo decir, la posicion anatémica
en relacién la zona que lo envuelve y asi como también su analogia con la persona. En
ergonomia refiere entonces a la postura de trabajos, la postura relacionada con los
fragmentos anatomicos, y no especificamente al contexto, si trabaja parado o sentado. La
posicién perfecta del individuo es aquella que no recarga o aumenta la oOrbita dorsal o
vertebral; esquelética, mantenerse las alteraciones organicas del érgano dorsal. Se consigue
conservando la cabeza rigurosa como compostura de moderacion, fuera de encorvar el
tronco, cadera en un porte justo y colocada los extremos inferiores, de manera que peso

anatomico se reparta adecuadamente (28).
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Alteraciones musculo esqueléticas:

Los trastornos musculoesqueléticos (TME) representan aquellas contusiones fisicas
causadas debido a diferentes traumas acumulados, que se desarrollan progresivamente en un
lapso determinado, siendo el efecto en repetidas fuerzas en un fragmento especifico del
sistema musculo esquelético. Pudiendo constituir uno de los problemas con mayor relacion,
con las enfermedades en el trabajo y especialmente los trabajadores de la enfermeria, ademas
que perturban a un sinndmero de recursos humanos envolviendo numerosas areas. El
sufrimiento musculo esquelético simboliza un inconveniente que perturba de modo
progresivo y mundial a cada uno de los sectores y labores y que de una u otra manera

conllevan a desencadenar un complicado tejido de elementos de riesgo (29).

Las alteraciones musculo esqueléticas de columna

Cervicalgia: Es generada a través de una contraccion musculosa en el trapecio y el ascensor
del oméplato, a su vez aplasta los vasos que trasportan la sangre a la musculatura, aplacando
la acumulacion de sangre en la musculatura desarrollando la contractura. Ademas, las
sintomatologias se comprueban con dolencia, hinchazén, debilidad musculosa, contractura
de la musculatura y porte de cuello continua. En ocasiones se sufren dolor de cabeza. El
manguito rotador constituye un conjunto musculatura y ligamentos que envuelve la
coyuntura del hombro manteniéndolo rigido en la concavidad insuficiente honda del
omoplato. En consecuencia, la contusion en el tenddn del manguito rotador logra causar una
dolencia en el hombro, permitiendo una desmejora en la ejecucion del brazo alejado del

organismo (30).
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Lumbalgia: contraccion muscular intensa y perseverante de la musculatura que se localizan
en la posicion inferior del dorso espinal, especificamente en el sitio dorsal, siendo de manera
habitual en los adultos. Es una contractura de origen imprevista. Siendo establecida, da
origen a un tiempo contindo manteniéndola, esto causado por los musculos que apisonan los
pequefios vasos que contribuyen sangre a la musculatura, dificultando el riego de sangre y
beneficiando en aumento la contraccion, entorpeciendo ademés la reparacion. La
discrepancia en dolor perspicaz y repetido reside en la analogia con su permanencia. Como
su juicio suficiente desarrollado, si el sufrimiento tieso escasos de tres meses se determina
perspicaz, mientras que el sufrimiento crénico atafie a un sufrimiento superior a tres meses

con una duracion e induce discapacidades rigidas en quienes la sufren (31).

Sindrome del tanel cubital: Concierne al aplastamiento del nervio mediano en el camino
hacia la mano a la altura de la parte interna del tanel del carpo. EI cumulo de ligamentos
flexores y vainas sinoviales concernientes provoca a la deformacién del nervio mediano

originando transformaciones motrices y en la perturbacion presente en las manos (32).

La Asociacion Internacional de Ergonomia — (IEA) alude a los diferentes pesos; son las
transferencia manejable y obligaciones, donde actGan terceras partes del organismo;

sucediendo de manera que se trasporta cualquier tipo de peso (33).

Si el cuerpo o elemento es desmedidamente grande o cargante a manera de conjetura se
exhorta cargar mas de 25 kg. Siendo damas, recursos humanos jovenes 0 mayores, 0 en su

efecto para prevenir a los individuos, no corresponde excederse los 15 kg (34).

2.2.2. Segunda variable: Desempefio laboral

En el afio 2000, Chiavenato asevera, el ejercicio del trabajador es evaluado por elementos

conductuales (orden, modo mutualidad, moral, compromiso, ser creativo y prudente,
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exponer utilidad, poseer el porte de desempefiarse y mostrarse en persona) y elementos
operantes tales como: (cuantia y aptitud de la responsabilidad, labor en conjunto, liderazgo,

juicio de su trabajo y puntualidad) (35).
Riesgo laboral

Se designa la denominacion de riesgo a la eventualidad en tener un suceso en el sitio de
labor, Romero en el 2018, Menciona que: “los componentes de peligro laborales refieren a
la presencia de factores, anomalos, situacion y ejercicios humanos que confinan el porte
viable de causar contusiones u otros perjuicios, siendo probable que ocurra dependiendo de

la exclusion y vigilancia de elementos agresivos” (36).

Se designa Riesgo ocupacional, aquel potencial de la labor que exhibe el riesgo de producir
cierto perjuicio al empleado. El prevenir los riesgos ocupacionales, se ha denominado como
el método por el que se indaga originar la salud y el resguardo de cualesquier trabajador a
través de la caracterizacion, valoracion y vigilancia de las eventualidades y peligros
sindicados de manera directa en el transcurso del trabajo, asimismo es el dogmatismo
encargado de promover el progreso de normas y acciones ineludibles y poder advertir los

riesgos que sucedan en la ejecucion de cualquier trabajo (37).

El cumulo de gestiones de las sapiencias biomédicas, generales y propensos a excluir o
vigilar los peligros que perturban la salud del recurso humano, la renta industrial y el

equilibrio climatico (38).
@.2.3. Rol de la enfermera sobre el tema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) precisa un padecimiento del profesional siendo

producto del resultado de la responsabilidad laboral, que generalmente es fruto de obedecer
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a la monotonia y perseverancia de unos elementos etiologicos presentes en el contexto

profesional e incitan cualquiera transformacién en los recursos humanos (39).

El profesional de enfermeria forma un significativo grupo competitivo, que simboliza
alrededor de 60% de los trabajadores vinculados a los establecimientos hospitalarios, en
efecto, establecen la pilastra vertebral de los diferentes servicios de salud. Es asi, que el
conjunto de profesionales de la enfermeria exhibe circunstancias especificas de labor,
constituidas por la prolongacion del prestacion laboral durante 24 horas, las distintas
condiciones de peligro presente en diferentes espacios de faena y la peculiaridad de indole
femenino sobresaliente al ejercer la carrera, talantes que le estampan una evocacion
exclusiva, requiriendo, asi mismo, un abordaje personal y representativo, en la compafiia y

la totalidad del equipo de enfermeria (40).

Teorias que sustentan la Investigacion
Las bases tedricas que sustenta esta investigacion estan relacionadas con la gestién laboral
y la ergonomia.
Teoria del Déficit del Autocuidado

Qara Dorothea Orem el ser humano es un organismo biologico, psicoldgico, y en interaccion
con su medio, al que esta sometido. “Tienes la capacidad de crear, comunicar y realizar
actividades que sean beneficiosas para ti y para los demas”. La salud es un estado de
integridad estructural y funcional logrado a través de medios universales Ilamados
autocuidado (41).
El autocuidado es una necesidad humana y describe todas las acciones que las personas
realizan en funcién de sus valores, creencias, etc. Para mantenelga vida, la salud y la

felicidad. Estas son acciones conscientes que requieren aprendizaje. Una situacion de
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dependencia para el autocuidado surge cuando una persona no puede realizar estas
actividades por si sola debido a limitaciones o discapacidades.
Q/Iodelo de sistema de comportamiento de enfermeria

Dorothy Johnson. Su modelo de enfermeria establece que “cada individuo tiene formas de
actuar repetitivas, con un propdsito y con un patron que comprende un sistema de
comportamiento especifico para ese individuo” (42). Aboga por promover funciones
conductuales eficientes y efectivas deﬂaciente para prevenir enfermedades. El paciente se
define como un sistema conductual que consta de siete subsistemas conductuales: afiliativo,
dependiente, alimentario, eliminativo, sexual, agresivo y orientado al desempefio.

Cada subsistema también tiene tres requisitos funcionales, que incluyen (1) proteccion
contra influencias nocivas, (2) provision de un entorno enriquecedor y (3) estimulacion para
el crecimiento. Un desequilibrio en cada sistema da como resultado un desequilibrio. El
papel de la enfermera es ayudar al paciente a mantener su equilibrio. EI Modelo de Sistema
de Comportamiento dfgohnson describe a la persona como un sistema de comportamiento
con siete subsistemas: los subsistemas de logro, apego-afiliativo, proteccion agresiva,

dependencia, ingestion, eliminacion y sexual.

@.4 Formulacion de hipétesis
2.2.4. Hipotesis general

Hi: Existe analogia de manera estadistica trascendental EI%S riesgos ergonémicos como el

desempefio profesional de los enfermeros en el Centro Quirargico de la Clinica Good Hope

Limﬁ023

HO: No existe correlacion de los riesgos ergondmicos con el desempefio laboral en

profesionales de enfermeria del Centro Quirurgico de la Clinica Good Hope Lima 2023.
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2.2.5. Hipotesis especificas

H1: Hay concordancia especifica de riesgos ergondémicos en la dimensiéon movimiento y el
desempefio laboral en profesionales enfermeros del Centro Quirdrgico de la Clinica Good

Hope Lima 2023

H2: Existe analogia apreciable d&s riesgos ergondmicos en su dimension fuerza con el
desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirdrgico de la Clinica Good

Hope Lima 2023

H3: Concurre una correlacion significativa de los riesgos ergondmicos de la dimension
postura en el desempefio profesional en profesionalege enfermeria del Centro Quirurgico

de la Clinica Good Hope Lima 2023
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3. METODOLOGIA

3.1. Meétodo de la investigacion

En la indagacion se utilizé un procedimiento deductivo, siendo un medio de exposicion en
la construccién en el curso del conocimiento cientifico, los métodos esgrimidos,
demostracion congruente, las hipotesis, efectia demostraciones serias siempre y cuando la

presuncion en que effProndstico medio de los cotejos se revisa o rechaza, o se acepta (44).
3.2. Enfoque de la investigacion

Fue utilizado una vision cuantitativa establecido como modelo positivista, siendo importante
el célculo y los pardmetros, porque a través de la comprobacion se logran alcanzar resultados,
trazar nuevas conjeturas y con ello edificar hipétesis. Con esta vision los métodos se
constituyen de modo secuencial, inflexible de tal forma que pudiese trasladar a la

demostracion de la presuncion (45).
3.3. Tipo de investigacion

El actual trabajo es importante, por recibir el calificativo de investigacion empirica, al poder
determinar y que rastrea la diligencia de las sabidurias aprehendidas, al tiempo que logran
nuevos conocimientos, inmediatamente de verificar y ordenar la experiencia instituida en la

indagacion (46).
QA. Disefio de la investigacion

La indagacion fue de modo no experimental, observacional descriptivo correlacional en
virtud que detalla su correspondencia en sus dos variables en investigacion, corte transversal

porque adquiere fundamentos en un concluyente ciclo (47).
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Q.S. Poblaciéon y Muestra

Esta conformada por 80 profesionales de enfermeria del Centro Quirargico en la Clinica

Good Hope Miraflores Lima.

La muestra estara representada en la presente investigacion por el total de la poblacién. En

virtud de ello, se considerd el 100% de los participantes.
Qﬁ. Variables y operacionalizacion

3.6.1. Variables de estudio

Primera variable: Riesgo Ergonémico

Segunda variable: Desempefio laboral
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3.6.2. Operacionalizacion de variables

laboral

(cuantia y eficacia del trabajo,
labor en conjunto, liderazgo,
nocién de su responsabilidad y
exactitud) (46).

area de trabajo.

Eficiencia Laboral

Capacidad y responsabilidad
Liderazgo y aforo en unidad
Adaptacion

Labor optima

Variables Definicion conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala de | Escala calificativa
operacional medicion (Niveles y rangos)
o Desplazamientos frecuentes e incesantes
Dimension de extremidades superiores.
movimiento o Desplazamientos constantes e incesantes
Formas de peligro en la labor de extremidades inferiores. A @7
h . gudo a 24
ejecutada por profesionales de la o Labor extensa untos)
enfermeria, asociados a los o Lapso de reparacion P
rowmienis TP % | pcogimient deur + Sbrssuerzo corporsl
V1: Riesgo prima pz;cientes y dispositivos situacion y posee la | - o Utilizacion de técnicas erréneos _
P S seguridad Dimension fuerza o Fuerza en la musculatura de las piernas. .
Ergonomico hospitalarios; asi como muchas . , Ordinal -
portes de indole adapténdose de estratégica en los o Fuerza en la musculatura glitea. Medio (8 a 16 puntos)
forma errénea por largas procedimientos  de » Fuerza en la musculatura de las caderas y
jornadas dando como resultado labor prernas
padecimientos en diferentes * Lapso de pausa
zona a nivel de la musculatura, * Soporte sobre las pelvis. Bajo (0 a 7 puntos)
(45). Dimensién postura e Porte incorrecto J p
e Faena prolongada
¢ Adopcion de portes inadecuados
e Cumple objetivos
e Metas de trabajo acorde a la institucion @
El desempefio del recurso Productividad Laboral | e Conocimientos actuales eve (1 a 39 puntos)
humano se wvalora con los
elementos  conductuales vy - . -
V2: Desempefio | elementos operantes como: Practica que realiza . Modico  (dOMEEREE0
el profesional en su Ordinal puntos)

Rigido (81 a 120
puntos)
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

La técnica utilizada para esta investigacion es la encuesta, reconocida como la mas utilizada
en el ambito de estudios, en virtud que se desarrolla con el empleo de un cuestionario con la
intencion de lograr indagacion a traves de la recoleccion de testimonios cuyo estudio y

exegesis consienten poseer un estudio del contexto estudiada.
3.7.2. Descripcion de instrumentos

Variable 1 y 2: Herramienta hacia indagar un Riesgo Ergondémico en calcular la principal
variable Chambilla, V; con un cuestionario efectlo la investigacion conformada por 3
dimensiones: movimiento, fuerza y postura emple6 la herramienta compuesta por valores
ordinarios y medidas en cada uno de los interrogantes con contestaciones de SI'y NO, el
instrumento esta constituido por un rango de atencion en respuestas negativas (NO) fue
asignado una apreciacion de 1y la contestacion efectiva (SI) se le fijara una calificacion de
2. Al ser las respuestas en su totalidad positivas se alcanzara la calificacion de 28
catalogandose en compromiso ergonémico poco de 0- 7, compromiso ergonémico modico

8- 16 y compromiso ergonémico superior 17- 24.
Constituidos los items con contestaciones de SI'y NO, para las dos variables.
3@ Validacion

Variable 1: El instrumento organizado por la autora Diana Vargas y reformado por
Chambilla, V; de manera en constituir el valor del instrumento, estuvo sujeto al “juicio de
expertos” ejecutado en Tacna- Per( 2019Qara validar el instrumento se aplicé la prueba de

confiabilidad alfa de Crombach,Q)s datos fueron tabulados y procesados usando el software
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estadistico SPSS V.25.0.0. Se determind la confiabilidad del cuestionario de Riesgo
Ergonomico y nivel de conocimiento con la suma de puntajes obtenidos haciendo del analisis
un total de 20 items, obteniendo resultados del coeficiente del Alfa de Cronbach con un valor
de (o = 0.894) para el nivel de conocimiento, y de (o = 0.884) para practicas, catalogado

como una fiabilidad buena.
3.7.4.Confiabilidad

Variable 1: La confiabilidad empleada en la variable 1, aludida por Diana Vargas quien
empleo la confidencialidad de Alfa de Cronbach teniendo una derivacion de 0,733

consideréndosg instrumento un nivel de seguridad aprobada.

Variable 2: La confiabilidad ejecutada en la variable aludida segun la autora utilizo la
confidencialidad de Alfa de Cronbach determinando una derivacion de 0.981

proporcionando seguridad del instrumento.
QB. Plan de procesamiento y andlisis de datos

Al recabar los datos, se realizara la entrega oficialmente a las autoridades del Centro
Quirdrgico en la Clinica Good Hope Miraflores Lima, a través de un oficio de exposicion
conducente a la directora de enfermeria. Asi mismo, se coordinara el tiempo de duracion con
el espacio al que me dirigire, inmediatamente coordinare con todo el recurso humano de
enfermeria, consecutivamente se decidira la fecha de las indagaciones para lograr efectivizar

las encuestas.
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3.9. Aspectos éticos
Principio de autonomia

Para efectos de principios de independencia, seran incluidos todos%s enfermeros que
trabajan en el area del Centro Quirargico de la Clinica Good Hope Miraflores Lima, que
accedieron espontaneamente colaborar con la investigacion, los cuales rubricaron
anticipadamente la aprobacion notificada evadiendo someterlos a circunstancias colocando

en riesgo sus principios que alcanzasen inducir un dafio.
Qrincipio de beneficencia

Las profesionales que participan proporcionando su contribucion y voluntad propia y tomar
eleccion en haber caracter personal decide los eventos a coger nuestra eleccion en ayudar

dicha encuesta.
Principio de no maleficencia

No se efectud alguna pauta de ejercicio o medio que tenga algun riesgo la humanidad y

honorable en el profesional de enfermeria siendo participe de este trabajo.
Principio de justicia

Los encuestados Profesionales enfermeros (asgerén tratados sin discriminacion alguna, ni
sentido de equidad y con atencion, respeto, cordialidad, educacion y atencién considerando

que son seres humanos.
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Qronograma de actividades

2023

ACTIVIDADES Abril Mayo | Junio | Julio | Agosto | Septiembre | Octubre | Noviembre | Diciembre
Identificacion del problema X
Investigacion documental X X
Produccion del elemento introduccion: X
contexto problematico, marco tedrico y
referencias
Produccion de la componente prologo: X X
jerarquia y justificacion del trabajo
Produccion del elemento introduccion: X
objetivos del trabajo
Produccion de unidaoﬂmterial y métodos: X
vision y disefio del trabajo.
Produccion de elemento materiales y X
metodologias: poblacién, muestra y muestreo
Produccion de la elemento material y X
métodos:  técnica e instrumentos de
recoleccion de datos
Produccion de la elemento material y X
técnicas: elementos bioéticos
Produccion de elementos materiales y X
métodos. Métodos de estudio de indagacig
Produccion de elementos administrativo@e X
la investigacion
Produccion de los anexos X
Consentimiento de la investigacion X
Sustentacion del trabajo X
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Presupuesto

2023 TOTAL

RECURSOS

Abril I\/bg Marzo | Abril | Mayo | Junio

Espacio virtual | S/.75 | SI S/I.75 | S/.60 | S/.15 S/. 75 S/.
375.00
Laptop S/.
1600.00
usB S/. 35 S/.
35.00
Lapices SI.2 S/.2 S/. 4.00
Hojas Bond A4 S/. 10 S/.
10.00
Reproducciones S/.12 S/.
12.00
Impresiones S/. 54 S/.
54.00
Anillados S/.10 S/.
10.00
Espiralado S/. 14 S/.
14.00
Movilidad S/304 | S/30 S/30 | S/15 | S/15 S/ 30 S/.
150.00
Alimentos S/.20 | S/.20 S/.20 | S/.20 | S/.10 S/. 20 S/.
100.00
Llamadas S/.40 | S/.40 S/. 40 S/. S/. S/. 40 S/.
305 100 200.00
TOTAL S/
2564.00
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Anexo 1. Matriz de consistencia

Hope Lima 2023?

e ;Cual es la relacion
de los  riesgos
ergondémicos en su
dimensiéon  fuerza
con el desempefio

laboral en
profesionales de
enfermeria del

Centro  Quirlrgico
de la Clinica Good
Hope Lima 2023?

e ;Cual es la relacion
de los  riesgos
ergondémicos en su
dimensién  postura
con el desempefio
laboral del
profesional de
enfermeria en el
Centro  Quirlrgico
de la Clinica Good
Hope Lima 2023?

Lima 2023

e Determinar la relacion
de los riesgos
ergonémicos en su
dimension fuerza con el
desempefio laboral del
profesional de
enfermeria en el Centro
Quirtrgico de la
Clinica Good Hope
Lima 2023

e Determinar la relacion
de los riesgos
ergonémicos en su
dimensién postura con
el desempefio laboral
del  profesional de
enfermeria en el Centro
Quirdrgico de la
Clinica Good Hope
Lima 2023

el desempefio laboral del
profesional de enfermeria
en el Centro Quirdrgico de
la Clinica Good Hope Lima
2023

H2: Existe relacion
significativa de los riesgos
ergonémicos en su
dimension fuerza con el
desempefio  laboral en
profesionales de
enfermeria del Centro
Quirtrgico de la Clinica
Good Hope Lima 2023

H1: Existe relacion
significativa de los riesgos
ergonémicos en su
dimension postura con el
desempefio laboral del
profesional de enfermeria
en el Centro Quirdrgico de
la Clinica Good Hope Lima
2023

V2: Desempefio
laboral

FORMULACION 2 VARIABLE Y DISENO
DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS DIMENSIONES | METODOLOGICO

PROBLEMA HIPOTESIS GENERAL

GENERAL: OBJETIVO Hi: Existe relacion

¢Cual es la relacion de | GENERAL estadisticamente

los riesgos | Analizar la relacion de | significativa de los riesgos

ergonomicos con el | los riesgos ergonémicos | ergondémicos  con el

desempefio laboral en | con el desempefio laboral | desempefio laboral en

profesionales de | en profesionales de | profesionales de

enfermeria del Centro | enfermeria del Centro | enfermeria del Centro

Quirargico  de  la | Quirdrgico de la Clinica | Quirtrgico de la Clinica

Clinica Good Hope | Good Hope Lima 2023 Good Hope Lima 2023

Lima 2023? HO: No hay relacion de los

PROBLEMAS OBJETIVOS riesgos ergondmicos con el

ESPECIFICOS: ESPECIFICOS desempefio laboral  del

e ;Cudl es la relacion | e Determinar la relacion | profesional de enfermeria Tipo de
de los  riesgos de los riesgos | en el Centro QuirGrgico de Investigacion
ergonémicos en su ergonémicos en su | laClinica Good Hope Lima Aplicada.
dimension dimensi6on movimiento | 2023
movimiento con el con el desempefio | HIPOTESIS A icaf
desempefio laboral laboral en | ESPECIFICAS Metogio y _d|sgr,10
del profesional de | profesionales de | H1: Existe  relacion de la l_nvestlgaC|on
enfermeria en el enfermeria del Centro | significativa de los riesgos Estudl_o .
Centro Quirdrgico |  Quirdrgico ~ de  la | ergondmicos en  SU | \1. oo Cuantitativo,
de la Clinica Good | Clinica Good Hope | dimensién movimiento con Ergbném%co correlacional,  de

corte transversal,
no experimental.

Poblacion:

80 profesionales de
enfermeria que
laboran en el
Quirtrgico de la
Clinica Good Hope
Lima.
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Anexo 2. Instrumentos

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA (EAPE)

PRESENTACION:

CUESTIONARIO DE FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS

Buenas tardes, estimada colega estoy realizando un estudio con el objetivo de Analizar la

relacion de la inteligencia emocional se relaciona con los riesgos ergondémicos con el

desempefio laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirdrgico de la Clinica Good

Hope Lima 2023. Por favor conteste las siguientes preguntas ya que son muy Utiles.

DATOS PERSONALES Y LABORALES

(Qué edad tienes? ...l (Anos)
¢Qué tiempo lleva laborando en el servicio de centro quirurgico?
Menos de 6 meses......... De 6 meses a mas...... Entre 1 y 5 afios...... Mas de 5

afos.... Sexo: Masculino () Femenino ()

N

DIMENSION/INDICADOR SI'| NO

DIMENSION MOVIMIENTO

1 Realiza movimientos repetitivos y continuos de miembros
superiores.

2 Realiza movimientos repetitivos y continuos de miembros
inferiores

3 Realiza grandes recorridos durante la jornada laboral

DIMENSION MOVIMIENTO
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4 El trabajo y esfuerzo se realiza en forma repetida.

5 Al levantar peso lo hace con ayuda mecénica y/o manual

6 Al levantar peso mantiene la espalda erguida

7 | Al levantar o empujar peso hace el esfuerzo con los musculos de
las piernas

8 | Al empujar una carga, la fuerza de empuje lo realiza con la
musculatura glitea

9 Al levantar peso utiliza los musculos de las caderas y piernas.

DIMENSION MOVIMIENTO

10 | Su actividad laboral le permite alternar sentado y de pie

11 | Al estar de pie utiliza apoyo en las caderas

12 | Al estar de pie amplia plano de sustentacién a una distancia
equivalente a la anchura de los hombros

13 | Al estar de pie tiene descansos ocasionales

14 | Adopta posturas inadecuadas, como inclinaciones y torsiones.
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Instrumento de recoleccion de dato

CUESTIONARIO SOBRE DESEMPENO LABORAL

N

DIMENSION/INDICADOR

Sl

NO

PRODUCTIVIDAD LABORAL

1 Cumple objetivos propuestos por la Institucion
2 Cumples con las metas de trabajo acorde a la institucion
3 Siente que tiene conocimientos, habilidades y competencias

suficientes para desenvolverse en su area de trabajo

Eficiencia Laboral

4 Consideras que tienes capacidad y responsabilidad

5 Se encuentra satisfecho con las relaciones interpersonales en su
area de trabajo

6 Como Profesional de Enfermeria usted esta de acuerdo con los

cambios que se presentan
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Anexo 3. Consentimiento Informado

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de
decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados.

Titulo del proyecto: “RIESGOS ERGONOMICOS Y SU RELACION CON EL
DESEMPENO LABORAL EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA DEL CENTRO
QUIRURGICO DE LA CLINICA GOOD HOPE LIMA 2023~

Nombre de la investigadora principal: Lic. ASCANIO RUBIO Reina Rocio

Propdsito del estudio: Analizar la relacion de los riesgos ergondémicos con el desempefio
laboral en profesionales de enfermeria del Centro Quirurgico de la Clinica Good Hope Lima
2023

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacion
por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha
utilidad en su actividad profesional.

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

Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estard protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera
identificado cuando los resultados sean publicados.

Derechos del participante:
Si usted se siente incomodo durante el llenado del cuestionario, podra retirarse de éste en

cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene
alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede
comunicarse con ASCANIO RUBIO Reina Rocio y/o al Comité que valid6 el presente
estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica de la Universidad
Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo
3285. comité.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si
participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya
aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia
firmada de este consentimiento.

Participante: Investigador:
Nombres: Nombre:
DNI: DNI:
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