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RESUMEN



El bienestar del personal de enfermeria es un factor clave para garantizar una atencion
segura, eficiente y de calidad en los servicios de salud, especialmente en el centro quirargico. En
este contexto, la investigacion tuvo como objetivo analizar la relacion entre la percepcion del estrés
laboral y los sintomas musculoesqueléticos en enfermeros de un hospital nacional en Lima. Desde
el enfoque metodologico, se empled un disefio cuantitativo con método hipotético-deductivo,
permitiendo formular y contrastar hipotesis mediante datos empiricos. El estudio fue aplicado, no
experimental, observacional y de corte transversal, ya que no se manipularon variables y la
recoleccion se realizd en un solo momento. La poblacion estuvo conformada por enfermeros del
centro quirdrgico, quienes respondieron instrumentos validados. El estrés laboral se midi6 con una
escala Likert con validez del 76% y confiabilidad de 0,909, mientras que los sintomas
musculoesqueléticos se evaluaron con el cuestionario nérdico, con validez del 100% y alfa de
Cronbach entre 0,90 y 0,92. Los resultados permitirdn disefiar estrategias para mejorar la salud
fisica y mental del personal, optimizando el desempefio laboral y la seguridad del paciente en el
entorno quirdrgico. Asimismo, se espera que estos hallazgos contribuyan a la toma de decisiones
institucionales orientadas a prevenir riesgos ocupacionales y fortalecer condiciones laborales
adecuadas, promoviendo ambientes de trabajo més saludables y sostenibles. Ademas, la evidencia
generada podra servir como base para futuras investigaciones relacionadas con el bienestar del
personal de enfermeria en contextos hospitalarios similares en el pais y la region latinoamericana

en general actual contemporaneo relevante.

Palabras clave: Estrés laboral, sintomatologia musculoesquelética, bienestar.

ABSTRACT



The well-being of nursing staff is a key factor in ensuring safe, efficient, and high-quality
care in health services, especially in the surgical center. In this context, the study aimed to analyze
the relationship between the perception of work-related stress and musculoskeletal symptoms
among nurses at a national hospital in Lima. From a methodological perspective, a quantitative
design was employed using the hypothetical-deductive method, allowing for the formulation and
testing of hypotheses through empirical data. The study was applied, non-experimental,
observational, and cross-sectional, as variables were not manipulated and data were collected at a
single point in time. The population consisted of surgical center nurses, who responded to validated
instruments. Work-related stress was measured using a Likert scale with a validity of 76% and a
reliability coefficient of 0.909, while musculoskeletal symptoms were assessed using the Nordic
questionnaire, which has a validity of 100% and a Cronbach’s alpha ranging between 0.90 and
0.92. The results will make it possible to design strategies aimed at improving the physical and
mental health of the staff, optimizing job performance and patient safety in the surgical
environment. Likewise, these findings are expected to contribute to institutional decision-making
focused on preventing occupational risks and strengthening adequate working conditions,
promoting healthier and more sustainable work environments. Furthermore, the evidence
generated may serve as a basis for future research related to the well-being of nursing staff in

similar hospital contexts at the national and broader Latin American level.

Keysword: Work Stress, musculoskeletal symptoms, well-being.

1. CAPITULO I: EL PROBLEMA



1.1 Planteamiento del problema

El aumento desproporciono de los trabajos en los centros quirirgicos ha aumentado las
demandas fisicas y emocionales sobre el personal de enfermeria, creando situaciones que pueden
afectar su bienestar y desempefio en el trabajo. En este escenario, el estrés laboral relacionado con
sintomas musculoesqueléticos es un problema importante que merece ser estudiado, puesto que
esta patologia puede genera perjuicio también en el paciente, por la forma de atencion. Esta
problematica estd vinculada con el Objetivo de Desarrollo Sostenible 3: Salud y bienestar, que
busca asegurar condiciones que apoyen la salud integral de todas las personas, incluyendo a
quienes trabajan en el sector sanitario (1). El estudio forma parte de la linea de investigacion sobre
salud ocupacional y seguridad laboral en el personal de enfermeria, con el objetivo de identificar
riesgos en el trabajo y fomentar ambientes laborales seguros. De igual manera, analizar este
problema es importante para la especialidad de Enfermeria en Centros Quirurgicos, ya que en este
entorno se requieren esfuerzos fisicos constantes, posturas prolongadas y altos niveles de
concentracion, factores que pueden generar estrés laboral y problemas musculoesqueléticos en

quienes desempefian estas funciones.

Por otro lado, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sefala que aproximadamente
1,710 millones de individuos presenta molestias musculares y 6seo. La mayor proporcion es el
dolor en la zona lumbar, con una proporcioén de 568 millones de individuos, siendo el dolor lumbar
el motivo mds comin de limitacion funcional en 160 paises. Dichos problemas reducen
considerablemente la movilidad y la capacidad para realizar actividades cotidianas, lo que puede
derivar en jubilaciones anticipadas, disminucion del bienestar y menor participacion social (2).
Asimismo, se estima que anualmente casi el 12,000 millén de dias son no son trabajados debido a

trastornos como la depresion y la ansiedad, generando un impacto econdmico cercano a un billon



de dolares a nivel mundial (3). Por su parte, en Espafia casi un 95 5 de trabajadores del sector salud

tiene molestias lumbares, y en otras zonas un 65%, y los mas severos un 19% (4).

Por otra parte, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) evidencio que mas del 20
% del trabajador sanitario presenta cuadros de estrés 'y 15 % ideas de suicidio, la forma mas comun
que aparezcan estas molestias son espasmos en los musculos o dolores esporadicos, estos puedes
tener una afectacion cuando genera inflamacion, hasta en temporadas prolongadas de dolor, llega

a deteriorarse los musculos, disminuyendo la fuerza (5).

En chile, se ha registrado un 54% de estas molestias, y no solo repercute la zona muscular
sino también la articular, en su mayoria estos casos se ven reflejado en los varones (6) En Colombia
el 30% de personal de salud tiene estrés en su centro de labores, esto debido a sus funciones
laborales excesivas, generando consecuencias en su psiquis (7). Por otro lado, en Perti, en el afo
2025 se reportd que el 70 % de los trabajadores padece estrés cronico, y que uno de cada seis

presenta el sindrome de burnout, también denominado desgaste profesional (8).

Asimismo, se reportd que mas del 52 % de la poblacion de Lima Metropolitana presento
niveles de estrés que oscilaron entre moderados y severos, situacion asociada principalmente a las
secuelas de la pandemia (9). De igual forma, un estudio desarrollado en 2023 con profesionales de
la salud evidenci6 que mdas de la mitad de los participantes registraba niveles de estrés entre

moderados y altos, lo cual se manifestaba en la presencia de sintomas musculoesqueléticos (10).

Por eso, hemos identificado que este problema surge en el centro de trabajo de las

enfermeras que laboran en el servicio del centro quirargico del hospital nacional tipo III arzobispo



Loaiza, ubicado en Lima Metropolitana. Las caracteristicas propias de su trabajo implican altos
niveles de exigencia fisica y mental. En este contexto, notamos que su dia a dia implica estar
mucho tiempo de pie, mantener posturas estaticas o incomodas, manipular pacientes o equipos, y
repetir movimientos constantemente durante las intervenciones. Todo esto genera molestias en
zonas como la lumbar, cervical y dorsal, ademés de cansancio fisico y mental, que en algunos
casos puede afectar su desempefio o causar ausencias temporales en el trabajo. En este marco, la
investigacion en salud ocupacional y seguridad laboral resalta la importancia de profundizar en
este problema entre el personal de enfermeria. Ademas, la especialidad de Enfermeria en Centros
Quirurgicos busca mejorar el desempefio profesional en quirdéfano, garantizar la seguridad del
paciente, fortalecer habilidades en autocuidado y ergonomia aplicadas al entorno quirtrgico, y

generar conocimiento especifico para una practica especializada basada en evidencia.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1 Problema general

. (Cuadl es la relacion entre la percepcion del estrés laboral y sintomatologia
musculoesquelético en enfermeros de un centro quirtirgico en un hospital nacional en Lima,

20267

1.2.2 Problemas especificos

J (Cual es la relacion entre la dimension reacciones fisicas y sintomatologia
musculoesquelético
o (Cudl es la relaciébn entre la dimension reacciones emocionales y

sintomatologia musculoesquelético



. (Cudl es la relacion entre la dimension reacciones cognitivas y
sintomatologia musculoesquelético
J (Cudl es la relacion entre la dimensidon reacciones conductuales y

sintomatologia musculoesquelético

1.3. OBJETIVOS DE INVESTIGACION

1.3.1 Objetivo general

. Determinar la relacion entre la percepcion del estrés laboral y
sintomatologia musculoesquelético en enfermeros de un centro quirtrgico en el hospital
nacional en Lima, 2026.
1.3.2 Objetivos Especificos

o Identificar la relacion entre la dimension reacciones fisicas y sintomatologia
musculoesquelético en enfermeros

. Identificar la relacion entre la dimension reacciones emocionales y
sintomatologia musculoesquelético

. Identificar la relacion entre la dimension reacciones cognitivas y
sintomatologia musculoesquelético

. Identificar la relacion entre la dimension reacciones conductuales y

sintomatologia musculoesquelético

1.4. JUSTIFICACION DEL PROBLEMA

1.4.1 Teodrica



Esta investigacion analiza cémo el estrés laboral y los sintomas musculoesqueléticos
afectan a los profesionales que laboran en quir6fano. Estos dos factores influyen en la movilidad,
las tareas diarias, el desempefio laboral y la calidad del servicio. Por eso, es fundamental identificar
la causa y buscar estrategias que ayuden a disminuir el estrés y el dolor, mejorando asi el bienestar
del equipo. Entre los factores fisicos estan la movilizacion de pacientes y las largas horas de pie
durante las cirugias. A esto se suman aspectos emocionales como el estrés, la ansiedad y el
desgaste, que agravan las molestias. Ademas, el ambiente laboral juega un rol clave, especialmente
el apoyo que reciben de sus colegas y superiores. Desde una perspectiva sociocultural, ciertas
normas dificultan que las personas reconozcan sus sintomas y pidan ayuda. Por eso, el autocuidado

y una atencion integral son esenciales para mejorar la salud fisica y emocional.

1.4.2 Metodolégica

Esta investigacion usara tipo de enfoque cuantitativo, que es el procedimiento mas
adecuado para responder a las interrogantes del estudio. Este método se distingue por permitir la
medicién y cuantificacion de los fendmenos, lo que permite describir, explicar o predecir
resultados en campos donde la exactitud de las mediciones es fundamental. Para tal efecto, se
aplicaran instrumentos estandarizados de encuesta e instrumentos destinados a evaluaran el nivel
de estrés, asi como la frecuencia e intensidad del dolor musculoesquelético, como complemento
de explorar su posible relacion con elementos propios del entorno de trabajo. El método
seleccionado garantizara la recoleccion de datos confiable y consistente, lo que fortalecera la

validez y permitira que los resultados puedan generalizarse.

1.4.3 Practica



Este estudio es importante porque busca mejorar el bienestar fisico y emocional de los
enfermeros. Al entender las causas del estrés laboral y del dolor musculoesquelético, se podran
implementar estrategias de autocuidado y medidas institucionales que apoyen la salud integral.
Esto ayudard a reducir el ausentismo, la rotacion del personal y a mejorar el desempeno en el
trabajo, lo que a su vez influye de manera positiva en la eficacia del cuidado al paciente. De la
misma forma, esta investigacion ayudard a fortalecer la seguridad y salud en el trabajo, siguiendo
lo establecido en la Ley N.° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, y la Resolucion
Ministerial N.° 375-2008-TR, que aprueba la Norma Basica de Ergonomia y el Procedimiento de
Evaluacién de Riesgo Disergonomico. Asi, se promueve la identificacion y el control de los
factores que podrian afectar la salud de los trabajadores. Ademas, los resultados serviran como
base para crear programas, politicas y capacitaciones enfocadas en prevenir lesiones y manejar el
estrés. La informacion obtenida también facilitard la toma de decisiones en la gestion hospitalaria
y contribuird a disminuir los costos relacionados con problemas de salud laboral. Finalmente, este
estudio permitird promover ambientes de trabajo mas seguros, mejorar la calidad de vida del

personal y asegurar una atencion mas eficiente, segura y confiable para los pacientes.

1.5. DELIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

1.5.1 Temporal

Esta investigacion se llevard a cabo entre los meses de noviembre del 2025 a abril del 2026.

1.5.2 Espacial

14



Este trabajo se realizara en un hospital nacional de Lima Metropolitana, clasificado como
nivel III-1, que es un centro de salud publico de alta complejidad, incluyendo el area del centro

quirurgico.

1.5.3 Poblacion o unidad de analisis

El grupo objetivo de estudio estard constituido por enfermeros de un hospital nacional en
Lima, enfocandose en aquellas que trabajan dia a dia en el area de centro quirurgico, donde las

demandas laborales y emocionales son especialmente intensas.

2. MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES DE INVESTIGACION

2.1.1 Antecedentes internacionales.

Romero et al. (11) en el 2025 su estudio busco “establecer la relacion que existe entre el
estrés laboral percibido y el dolor musculoesquelético en el personal de salud de hospitales
privados de segundo nivel, incluye factores como el tiempo de trabajo en el area de salud, los tipos
de trabajo que desempefia y la presion del tiempo que generan altos niveles de estrés”. Su método
fue cuantificable, se emplearon dos herramientas validadas. Se observo una elevada frecuencia de
dolor en el cuello (56%), la parte baja de la espalda (46%) y la dorsal (36%). El andlisis identific
un vinculo significativo con un valor de p = 0.003 entre el afio. La cual no se encontr6 una relacion
entre el estrés y el dolor reciente en una semana lo que lo que indica que el estrés laboral presenta
un efecto acumulativo sobre la salud musculoesquelética. Se concluye que existe una necesidad

de implementar un plan de contingencia ante la situacion reportada.



Mufioz et al. (12) en el 2024 su articulo quiso “determinar la asociacion entre el estrés
laboral percibido y la sintomatologia musculoesquelética en los auxiliares de enfermeria,
administrativos y médicos de una empresa social del Estado”. el alcance de investigacion fue
correlacional con la intervencion de 34 personas. Los resultados sefialan que en su mayoria eran
féminas, provenientes zonas rurales (70,5%), el nivel de estrés era alto con un 83 %, y el 945
presente algtn tipo de molestia o dolor en la zona muscular alta, ademas se relacionan la variable
con p valor menor a 0,05. En consecuencia, se concluye que la presencia de dolor constituye una
afectacion en la salud psiquica; si no se implementan soluciones oportunas, su desempefio laboral

se vera afectado y no podran desarrollar sus funciones con tranquilidad.

Barboza et al. (13) en el 2023 Condujo un estudio cuyo propoésito fue “describir el nivel de
estrés laboral y el grado de percepcion de sintomas musculoesqueléticos en colaboradores de una
empresa privada de la ciudad de Asuncidn, Paraguay” su estudio fue tipo basico, encuestaron a 45
trabajadores. Los resultados més importantes son que el nivel de estrés es elevado, al igual que las
dolencias musculares. Concluyendo que se debe realizar un plan de intervencién de forma

oportuna antes que genere mas perjuicio.

Montoya et al. (14) en el 2022 Desarrollaron una investigacion con el proposito de
“consolidar la relacion entre los trastornos musculoesqueléticos, el estrés y la calidad de vida de
los profesores en un campus del Servicio Nacional de Aprendizaje”. La investigacion fue de tipo
cuantificable con 55 participantes. Se determind que el estrés y los dolores musculares se
relacionan (p<0,5 y p<0,01). Mientras que las dimensiones no tenian relacion positiva (p <0,5 y p

<0,01). Concluyeron que las molestias musculares generan estrés en los trabajadores.



Castillo et al. (15) en el 2022 Ejecutaron un estudio cuyo objetivo fue “Determinar la
relacion entre la carga fisica, los niveles de estrés y la morbilidad sentida osteomuscular en
trabajadores administrativos del sector publico de Popayan (Colombia)”. Fue un estudio
cuantificable analitico, con una muestra de 104 trabajadores. Se determin6 que el 76 % de los
puestos de trabajo requieren una evaluaciéon mas exhaustiva, con la posible implementacion de
modificaciones. Del mismo modo, el 79 % de los trabajadores evidencié niveles bajos de
agotamiento, mientras que el 83 % presentd escasa presencia de despersonalizacion. En cuanto a
los sintomas, la molestia mas reportada durante los Gltimos seis meses fue el dolor cervical (51
%), seguido del dolor en la region dorsal (36 %) y en el hombro (33 %). Asimismo, se identifico
una asociacion estadisticamente significativa entre la carga postural y la apariciéon de dolor
muscular (p = 0,301). En ese sentido, una mayor exigencia postural se vincula principalmente con

el dolor en el cuello; no obstante, este no muestra relacion con el estrés laboral.

2.1.2 Antecedentes nacionales.

Uchupe (16) en el 2024 realizo una investigacion para “determinar la prevalencia de
trastornos musculoesqueléticos en el personal de enfermeria del hospital Adolfo Guevara
Velazco”. El trabajo se realiz6 bajo un disefio descriptivo, con un enfoque cuantitativo, y
participaron 40 enfermeros. Se aplicé una encuesta usando el Cuestionario Nordico de Kuorinka.
Los resultados mostraron que el (100%) de los participantes tenian molestias relacionadas con

problemas musculoesqueléticos.

Quintana (17) en el 2024, realizo un estudio con el objetivo principal de “determinar la
relacion entre el estrés laboral y los sintomas musculoesqueléticos en personal de salud de un

Hospital de Chiclayo, 2024”. Fue un proyecto con un enfoque en datos numéricos y sin



intervenciones, basado en una observacion en un momento especifico. Se seleccionaron
profesionales de la salud, a quienes se les administrd un cuestionario y se les hizo un examen
clinico. Los datos obtenidos mostraron una relacion estadistica muy alta, con un coeficiente de

0.961 y un valor p menor a 0.001.

Valdiviezo (18) en el 2022, desarrollo una investigacion con el objetivo de “identificar los
dolores musculares en profesionales de odontologia que laboran en una clinica”. El estudio tuvo
un enfoque cuantitativo y utilizé un método deductivo, clasificandose como un estudio aplicado.
Se encuesto a una muestra de 50 odontdlogos. Cerca del 79% de cuyo tiempo de trabajo supera las
30 horas semanales sufren dolores musculoesqueléticos, mientras que el 71% de quienes laboran
menos de 30 horas a la semana también les afecta. Ademas, el 77% presentan algun tipo de dolor.
El 20% tenian dolor, en la zona lumbar (59%), dorso (8%) y muiiecas (13%). En sintesis, Se

observa una elevada frecuencia de dolores generados por las mismas labores.

Champi (19) en el 2022, En este estudio, tuvo como objetivo principal “Riesgos
ergondmicos y trastornos musculoesqueléticos en el personal administrativo de una Red de
Servicios de Salud, Cusco 2022”. Se empled un disefio de investigacion cuantificable y con alcance
correlacional. La poblacion estuvo integrada por 100 trabajadores administrativos, se utilizé una
guia de observacion, mientras que la identificacion de los trastornos musculoesqueléticos se realizo
mediante una encuesta basada en un cuestionario. cuyos resultados mostraron el p-valor obtenido
fue 0.056, esto indica que su correlacion fue alta, por lo que si influye los riesgos de la postura con

los dolores musculares.

Sara et al. (20) en el 2020 buscaron ‘“analizar si los trastornos musculoesqueléticos

constituyen un problema de salud que puede llevar a la incapacidadSe realiz6 un estudio con



enfoque cuantificable. La técnica principal de recoleccion de datos fue la encuesta, la muestra
estuvo conformada por 129 participantes, de los cuales el 82,95 % correspondia al sexo femenino.
Ademas, el 57,37% presentaban sobrepeso y el 93,80% tenian secundaria o estudio universitario.
el 93,02 % de los participantes presentd dolor, mientras que el 75,97 % manifestd molestias en
diversas regiones corporales. La zona mas afectada fue la region lumbar (65,12 %), seguida de la
dorsal (47,29 %), la cervical (37,21 %) y el codo (13,18 %). Asimismo, existid relacion (p = 0,009).

En conclusion, la presencia de dolores musculares es generado por multiples factores.

2.2. BASES TEORICAS

Variable 1: Estrés laboral

2.2.1 Definicion:

Es una alteracion en la psiquis de la persona, dependiendo su percepcion individual. Hoy
en dia, se reconoce como un problema que afecta a muchos empleados, sin importar su puesto o
profesion. Este estrés no solo afecta nuestra salud fisica y mental, sino también la forma en que
realizamos nuestras tareas, impactando en temas como el ausentismo, el desempeio y la eficacia
en el trabajo. Aunque el estrés relacionado con el trabajo siempre ha existido, su intensidad y
alcance han crecido bastante debido a cambios en las estructuras organizativas y en las relaciones
laborales. De hecho, esta patologia es la segunda mas frecuente, por lo que la importancia de

generar nuevas directrices sobre este tema (21).

2.2.2. Evolucion historica

El término "estrés" germind en los afios treinta. Fue cuando Hans Selye, joven aspirante a

médico, preparandose en la Universidad de Praga y retono del cirujano Hugo Selye, constaté algo



asombroso. Absolutamente todos sus pacientes, con dolencias diferentes, manifestaban similares
senales tales como agotamiento, falta de apetito, pérdida de peso, y debilidad. El hallazgo, resulto

muy singular para ¢l lo denominé "El Sindrome de estar enfermo" (22).

Selye planteo que varias patologias como la alta presion y cambios emocionales o
mentales, eran resultado de cambios fisioldgicos por estrés de mucho tiempo en 6rganos debiles.
También indico que estos cambios pudieran tener origenes genéticos. En sus estudios, vio que el
estrés no era solo provocado por cosas fisicas malas, que afectan el cuerpo directo, sino también,
en las personas puede salir de las exigencias sociales y las amenazas del mundo que obligan un

gran esfuerzo para adaptarse (22).

2.2.3 Modelos de proceso de estrés laboral

2.2.3.1 Modelo de Ajuste Persona-Ambiente de Harrinson

Un rasgo crucial, en este modelo es la distincion entre la persona y el entorno (P-A). Dicha
diferenciacion es esencial para entender los niveles de ajuste P-A, pues ellos cimentan la relacion
dindmica, que va y viene, entre la persona y su entorno. También, existe una diferenciacion entre
lo objetivo y la subjetividad individual, es decir la afectacion es distintiva por la peculiaridad

personal de cada individuo (23).

2.2.3.2 Modelo de facetas ampliado de Beehr y Newman

En la conceptualizacion de este modelo el estrés en el trabajo reside en el &mbito ambiental,
en cambio, la reaccion al estrés se percibe como un resultado individual. Siguiendo este enfoque,
dos componentes cruciales deben estar presente para catalogar algo como estrés laboral, esos son,

los factores estresantes y una reaccion de estrés. Diferentes aspectos podrian afectar este proceso,



dando a entender que muchas cosas importan mucho. El lado personal involucra caracteristicas no

cambiantes de cada persona, su personalidad, rasgos propios o datos socio demograficos (23).

De igual manera, el modelo subraya el rol del tiempo en el estrés laboral, algo que se ha
mirado menos en estudios anteriores. Ademas, esta propuesta evolucion6 a un modelo ampliado,
donde lo ambiental se dividi6 en relacidon con los estresores ocupacionales y otras caracteristicas

del entorno; estos pueden impactar la relacion entre estresores y otras variables incluidas (23).

2.2.3.3 Enfoque fisiologico del estrés (Hans Selye)

El estudio fisiologico del estrés, obra de Hans Selye, revela el estrés como la respuesta
bioldgica del cuerpo ante lo que rompe su paz interna. Desde ese punto, el cuerpo, adaptdndose al
entorno, sigue el Sindrome General de Adaptacion: tres fases clave, alarma, resistencia, y
agotamiento. En la alarma, el organismo, echando mano de hormonas y nervios, se defiende; luego,
en la resistencia, intenta el equilibrio con ese agente estresante; mas, si sigue la exposicion, el

agotamiento llega, menguando los recursos y pudiendo, surgir, problemas de salud (24).

2.2.4 Definicion conceptual

Juana (25) en el 2021 nos dice que el estrés es una respuesta que se activa cuando una
persona interpreta su entorno como una amenaza. A partir de lo que piensa sobre lo que sucede a
su alrededor, su cuerpo se prepara a nivel biofisiologico para actuar. En otras palabras, es un estado
de activacion biologica que surge de como evaluamos cognitivamente el estimulo. Ademas, el
estrés es la manera en que nuestro cuerpo reacciona ante cualquier tipo de demanda o presion, y
esto puede provocar sintomas como el incremento de la presion sanguinea, la liberacion endocrina,

respiracion mas rapida, tension muscular, sudoracién y un ritmo cardiaco acelerado, también, el



estrés se puede entender como la reaccidon tanto fisica como emocional que ocurre cuando las
exigencias laborales exceden las capacidades, recursos o necesidades del individuo. Estar expuesto
al estrés laboral durante mucho tiempo estd relacionado con un mayor riesgo de problemas
musculoesqueléticos, presion constante y agotamiento, y puede aumentar la probabilidad de

desarrollar diversas enfermedades graves, desde problemas del corazon hasta el cancer.

2.2.5 Dimensiones

2.2.5.1 Reacciones fisicas: Se evidencian manifestaciones fisicas asociadas al estrés y la
tension muscular que afectan diversos sistemas del organismo y repercuten en la salud y calidad
de vida de la persona. Teniendo como indicadores las molestias recurrentes en la cabeza, los
problemas musculares, las dificultades digestivas, el cansancio constante, la mayor facilidad para
enfermar, los cambios en el ritmo cardiaco, las variaciones en la respiracion, la presion arterial
alta, el agotamiento fisico continuo, la tendencia a problemas metabdlicos, las enfermedades del

corazon, la pérdida de memoria y los trastornos del suefio (25).

2.2.5.2 Reacciones emocionales: Se notan cambios en el estado emocional de la persona
debido al estrés, que afectan su animo, cémo se ve a si misma y su relacion con lo que la rodea.
Teniendo como indicadores la preocupacion constante, el miedo que no desaparece, la sensibilidad
exagerada a lo que pasa alrededor, la irritabilidad, la frustracion, el cansancio mental y emocional,
la sensacion de no tener el control, la baja confianza en uno mismo, la falta de ganas y la poca

tolerancia. (25).

2.2.5.3 Reacciones cognitivas: Se pueden notar cambios en los procesos mentales de la
persona debido al estrés, lo que afecta su atencion, comprension y capacidad para aprender.

teniendo como indicadores la dificultad para concentrarse, sensacion de confusion, olvidos



frecuentes, menor claridad mental, problemas para resolver situaciones y dificultades para adquirir

nuevos conocimientos. (25).

2.2.5.4 Reacciones conductuales: Se pueden notar senales de estrés que afectan el
desempefio en el trabajo, los habitos diarios y la manera en que un individuo interactiia con otros.
Teniendo como indicadores la caida en el rendimiento laboral, mas errores en las tareas, ausencias
por problemas de salud, dificultades para comunicarse, risas nerviosas o inapropiado,

comportamiento indebido, habitos repetitivos (25).

2.2.6 Instrumentos:

El cuestionario de estrés laboral (JSS) es una herramienta con el objetivo de comprender
como los empleados perciben y viven distintos factores estresantes laborales. Con él, puedes
descubrir la magnitud y la frecuencia con que experimentan 80 circunstancias habituales
vinculadas con su ambiente laboral, y se puede aplicar en diversos tipos de empleos. Es asi que
tiene tres categorias y se subdivide en seis. Cada item se centra en un escenario especifico que
podria generar estrés en el trabajo, ayudando a identificar qué elementos del contexto laboral
podrian mejorar de estrategias para mejorar la calidad de vida de los trabajadores, como ajustar

tareas, modificar la gestion o puesta en marcha de medidas de apoyo (26).

Variable 2:

2.2.2 Sintomatologia musculoesquelético.

2.2.2.1 Definicion:



La sintomatologia en medicina se refiere a todo lo que un paciente vive, como los signos y
Los sintomas pueden consistir en experiencias percibidas inicamente por la persona afectada, o
bien en signos que un profesional de la salud puede observar y registrar. Los sintomas son
experiencias que el individuo percibe y tinicamente €l puede comunicar, o pueden ser signos que
un médico detecta al examinarla. Entender la sintomatologia es clave porque ayuda al personal
sanitario a considerar diagnosticos probables, determinar las pruebas necesarias y finalmente

establecer un diagndstico (27).

2.2.2.2 Evolucion histdrica:

Primera teoria del sintoma:

El primer momento donde se presentd esta teoria el psicoanalisis fue en 1895, cuando Josef
Breuer y Sigmund Freud empezaban a investigar el inconsciente. Identificaron que los pacientes
con patologias de Histerias, se disipaba cuando lo hacia la causa a nivel consciente. Este hallazgo
abri6 el camino para que Freud desarrollara su primer enfoque terapéutico, con el proposito central

de tomar conciencia de lo que estaba oculto en el inconsciente (28).

Segunda teoria del sintoma:

Es aqui donde se planeta las formas de como se inicia esta patologia. En esta fase, indico
que lo reprimido tiene la capacidad de regresar de forma indirecta, al que denominé “el retorno de
lo reprimido”. Es asi que lo sefalaba al Yo como el represor de todos los impulsos negativos, que

generarias molestias (28).

Teoria del sintoma en Lacan:



Para Jacques Lacan, Existe una fuerte vinculacion entre el sintoma y el lenguaje y se refleja
en lo que el individuo expresa durante sus sesiones. No es como emites los sentimientos, sino que
como las palabras expresan ello, que puede ser comprendido. Es decir, actia como una fuente de

poder inconsciente, que surge a través del analisis (28).

2.2.2.3 Modelos de la sintomatologia musculoesquelético:

2.2.2.3.1 Modelo ecologico de TME de Sauter y Swanson

Sauter y Swanson (1996) presentan un modelo tedrico que conecta varios factores
psicosociales del ambito de trabajo con los Trastornos Musculoesqueléticos Especificos.
Apoyandose en estudios sobre labores administrativas que implican la exposicion a pantallas, este
modelo ayuda a entender mejor la causa de los sintomas y problemas que impactan los brazos y
manos debido al trabajo. El modelo incluye tres factores principales: biomecanico,
psicosocial/estrés y cognitivo. La parte biomecénica se refiere a las demandas fisicas que causan

tension en el cuerpo y se considera la via principal para el desarrollo de los TME (28).

Por otro lado, el componente psicosocial y el estrés se refieren a como la organizacion del
trabajo y las caracteristicas personales interactuan, siendo un factor relevante de estrés psicologico
que también puede influir en la carga fisica sobre el cuerpo. Por ltimo, el factor cognitivo, esto
se basa en el sentimiento de la persona, que no reconoce a tiempo la cusa de sus actos reflejos. En
estas situaciones, el entorno juega un papel clave para ayudar a identificar, nombrar y entender de

doénde vienen esas sensaciones (28).

La teoria de interaccion multivariada que Kumar propuso en 2001 es una de las bases para

entender como se desarrollan los Trastornos Musculoesqueléticos Especificos (TME). Esta teoria



plantea que los problemas en el sistema musculoesquelético tienen varias causas, incluyendo
factores genéticos, morfologicos, psicosociales (relacionados con la persona) y biomecanicos (que
vienen de las demandas del trabajo). De acuerdo con esta teoria, cuando el exceso de trabajo sobre
el sistema musculoesquelético supera lo que puede manejar en términos funcionales y
estructurales, el riesgo de suftrir problemas aumenta. Esto puede aparecer como fatiga, que es un

cambio en el funcionamiento, o como lesiones, que son dafios estructurales (28).

2.2.2.4 Enfoque biomecanico de los trastornos musculoesqueléticos

El enfoque biomecanico nos ayuda a entender los sintomas musculoesqueléticos viendo
como las cargas fisicas afectan al sistema locomotor durante el trabajo. Desde este punto de vista,
los musculos, tendones, articulaciones y nervios pueden sufrir pequefas lesiones cuando se
exponen repetidamente a esfuerzos mecanicos, posturas incomodas 0 movimientos continuos que
superan lo que el cuerpo puede manejar. Estas situaciones pueden causar dolor, inflamacion y un
deterioro progresivo en diversas zonas del cuerpo, principalmente en la espalda, el cuello, los
hombros y los brazos. Entre los problemas més comunes que surgen por estas sobrecargas estan la
tendinitis, la tenosinovitis, la epicondilitis, el sindrome del tunel carpiano y varias contracturas
musculares, que aparecen por el uso excesivo o prolongado de ciertos grupos musculares durante
la jornada laboral. Estas condiciones se desarrollan poco a poco cuando las estructuras del cuerpo

no tienen tiempo suficiente para recuperarse entre periodos de esfuerzo repetido (29).

2.2.2.5 Definicion conceptual

James, (30) en el 2022 nos dice que estos trastornos afectan diferentes partes del sistema

osteomuscular, como los musculos, tendones, articulaciones y nervios. Ademads, destacan que su



aparicion esta relacionada con la exposicion a ciertos riesgos en el trabajo, como cargar peso,

mantener posturas incomodas, hacer movimientos repetitivos y también factores psicosociales.

2.2.2.6 Dimensiones:

2.2.2.6.1 Sensitiva: La sensibilidad se entiende como la capacidad del cuerpo para detectar
y reaccionar a estimulos tanto internos como externos. Esto incluye no solo los procesos
sensoriales, sino también las respuestas fisiologicas e inmunologicas, lo cual es muy importante
en el campo clinico. Teniendo como indicadores clave la percepcion sensorial, la reaccion a
estimulos dentro y fuera del organismo, la respuesta del sistema inmunitario y su aplicacion en la

practica clinica (30).

2.2.2.6.2 Localizada: La localizacion se entiende como la identificacion del lugar exacto
donde aparece un proceso o sintoma en el cuerpo, lo que ayuda a precisar donde estan las
alteraciones clinicas. teniendo como indicadores el lugar del dolor, la zona de inflamacién y la

deteccion de puntos dolorosos u otros signos clinicos (30).

2.2.2.6.3 Intensidad: Se entiende como la magnitud de fuerza o grado con que se presenta
un fendmeno, lo que nos ayuda a evaluar la magnitud de sus efectos en la persona. Para medirla,
teniendo como indicadores la intensidad del dolor, la gravedad de los sintomas, la frecuencia de

los episodios y el impacto en el funcionamiento diario (30).

2.2.2.6.4 Tiempo: El tiempo se entiende como el intervalo durante el cual sucede un evento
o proceso. Es una magnitud fundamental que nos ayuda a analizar coémo se ordenan y se relacionan
los hechos, teniendo como indicadores la duracion del evento, la frecuencia con la que ocurre, su

periodicidad y el momento en que aparece. (30).



2.2.2.7 Instrumentos:

2.2.2.7.1 Cuestionario nordico Estandarizado:

El Cuestionario Nordico es una herramienta util para detectar sintomas comunes en
trabajadores que realizan tareas fisicas, especialmente aquellas relacionadas con aspectos
biomecanicos. Detectar estos sintomas a tiempo es muy valioso para el diagndstico, ya que permite
analizar con mas detalle los factores de riesgo que enfrentan los trabajadores. Ademas, saber donde
se siente el malestar puede ofrecer pistas directas sobre posibles problemas vinculados con la forma
en que se realizan las tareas, la estructura del espacio de trabajo o el empleo de herramientas, entre

otros factores relevantes (31).

2.2.2.8 Teorias de la Enfermeria relacionadas

El "cuidado humano" de Jean Watson es un enfoque que busca ofrecer una atencion
individualizada y préxima al paciente. Este modelo se sustenta en ciertos principios esenciales: en
primero lugar que la atencion debe enfocarse en la persona, considerando que cada individuo es
unico. Ademas, enfatiza que las personas no tendrian que ser tratados como objetos o herramientas,
sino como personas completas. También subraya que la atencion debe ser integral, considerando

todas las dimensiones del ser humano, no solo la fisica, sino también la mental y emocional. (32).

Watson cree que cuidar es un acto voluntario, hecho con libertad y desde un compromiso
verdadero, manteniendo siempre la ética. La relacion que se crea entre la enfermera y el paciente
es fundamental para brindar un cuidado verdaderamente humano, debiendo esta relacion
sustentarse en la confianza y armonia. Lo mas destacable de la teoria son sus pilares, mente y

cuerpo (32).



Asimismo, la teoria del autocuidado propuesta por Dorothea Orem destaca la importancia
de la autonomia y la habilidad de la gente para cuidarse por si mismos. Esta teoria sefiala la
importancia del autocuidado, es decir el paciente a través de la enseflanza y orientacion logre

mantener un cuidado individual y propio de su salud (33).

DEFINICIONES:

Ausencia: falta, privacion o no presencia de alguien o algo en un lugar, o el tiempo que

dura dicha situacién (25).

Psicosociales: condiciones laborales y sociales que interrelacionan aspectos psicologicos,
del entorno y organizacionales, capaces de afectar el bienestar, la salud mental o fisica de una

persona, asi como su rendimiento (25).

Estresores: estimulos, situaciones o eventos internos/externos que demandan una

adaptacion y generan una respuesta de estrés (25).

Ausentismo: ausencia recurrente o no justificada de los empleados a su puesto de trabajo

(25).

Extralaboral: comprende factores externos al entorno de trabajo (familia, situacion
economica, vivienda, tiempo libre) que influyen directamente en la salud, bienestar y rendimiento

del empleado (25).

Psicosomaticos: son enfermedades fisicas reales cuyo origen o agravamiento esta

estrechamente ligado a factores mentales como el estrés, la ansiedad o emociones reprimidas (25).



Perspectivas: es unsistema técnico y artistico utilizado para representar objetos
tridimensionales en una superficie bidimensional (plana), creando una ilusion de profundidad,

volumen y distancia (25).

Estimulo: es cualquier factor interno o externo (fisico, quimico o mecanico) capaz de

provocar una reaccion o respuesta en un organismo, célula o sistema funcional (25).

Ansiedad: es una respuesta natural del cuerpo al estrés, que se convierte en trastorno

cuando genera preocupacion excesiva, persistente e incontrolable, afectando la vida diaria (25).

Afecciones: son alteraciones en la salud, enfermedades o padecimientos que afectan la

estructura o funcionamiento del cuerpo, caracterizadas por signos y sintomas especificos (30).

Rehabilitacion: es un conjunto de actividades destinadas a la recuperacion de un trastorno

general (30).

Distrofia: son enfermedades que generan un cambio en la musculatura de forma paulatina

(30).

Vertebrados: son aquellos que poseen un esqueleto interno articulado, destacando una

columna vertebral o espina dorsal que funciona como eje estructural y protege la médula espinal

(30).

Osteogénesis: es el proceso bioldgico de formacion, desarrollo y remodelacion del tejido

6seo, fundamental para el crecimiento y reparacion del esqueleto (30).

Cartilagos: se considera un tejido conector, considerandolo como un sostén del musculo

(30).



Locomotor: es el conjunto funcional de estructuras, huesos, musculos, articulaciones,
tendones y ligamentos, que permite al ser humano moverse, mantener la postura y proteger érganos

internos (30).

Tendones: es un tejido de gran proporcion fibroso, por lo que tienen mayor resistencia (30).

Neuromuscular: comprende la interaccion entre nervios periféricos y musculos, esencial

para el movimiento voluntario (30).

Neurotransmisor: comprende la interaccion entre nervios periféricos y musculos, esencial

para el movimiento voluntario (30).

2.3. FORMULACION DE HIPOTESIS

2.3.1 Hipotesis general

J Hi = La percepcion del estrés laboral se relaciona significativamente con la
sintomatologia musculoesquelético en enfermeros de un centro quirurgico en un hospital
nacional en Lima, 2026.

J HO = La percepcion del estrés laboral NO se relaciona significativamente
con la sintomatologia musculoesquelético en enfermeros de un centro quirtrgico en un
hospital nacional en Lima, 2026.

2.3.2 Hipotesis especifica

o Hi 1= La dimension reacciones fisicas de la percepcion del estrés laboral se
relaciona con la sintomatologia musculoesquelético

. Hi 2= La dimension reacciones emocionales de la percepcion del estrés

laboral se relaciona con la sintomatologia musculoesquelético



. Hi 3= La dimension Identificar como la dimension reacciones cognitivas de
la percepcion del estrés laboral se relaciona con la sintomatologia musculoesquelético
o Hi 4= La dimension reacciones conductuales de la percepcion del estrés

laboral se relaciona con la sintomatologia musculoesquelético

3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion.

Este estudio se basa en el método hipotético-deductivo, que nos permite partir de ideas
teoricas generales para luego comprobarlas en un caso especifico. Este enfoque implica formular
hipotesis sobre la relacion entre las variables que se estudian. Después, se verifican mediante la

recoleccion y el analisis sistematico de datos empiricos (31).

3.2. Enfoque investigativo

En este estudio, se utiliza un enfoque cuantitativo porque se quiere analizar de manera clara
y objetiva la relacion entre como perciben el estrés laboral y los sintomas musculoesqueléticos.
Este método nos ayuda a estudiar el tema midiendo diferentes variables, tomando en cuenta tanto
la intensidad del estrés como la frecuencia y tipo de molestias fisicas que presentan. Para ello, se
recopilan datos numéricos con instrumentos estandarizados, lo que permite medir con precision
como experimentan el estrés laboral y los sintomas musculoesqueléticos quienes forman parte del
estudio. Ademas, este enfoque facilita el analisis de la informacidn usando técnicas estadisticas,

para identificar patrones, descubrir relaciones entre variables (32).

3.3. Tipo de investigacion



Este estudio es una investigacion aplicada que busca generar conocimientos para resolver
problemas especificos en el area de la salud ocupacional. En este sentido, se centra en analizar
como la percepcion del estrés laboral esta relacionada con los sintomas musculoesqueléticos en el
personal de enfermeria del centro quirtrgico de un hospital nacional en Lima. A partir de este
analisis, se pretende obtener evidencia concreta que ayude a disefar e implementar estrategias de
intervencion y prevencion, con el objetivo de mejorar las condiciones laborales y el bienestar del

personal de enfermeria, creando asi un ambiente de trabajo mas saludable y seguro (33).

3.4. Disefio de la investigacion

Esta investigacion utiliza un disefio no experimental, observacional y de corte transversal.
Se llama no experimental porque las variables que se estudian, como el estrés laboral y los
sintomas musculoesqueléticos, no se manipulan a proposito; sin que el investigador intervenga.
Ademas, el estudio es de corte transversal ya que los datos se recogen en un solo momento, lo que
permite explorar la relacion entre la percepcion del estrés laboral y los sintomas
musculoesqueléticos en el personal de enfermeria del centro quirirgico de un hospital nacional en

Lima durante un periodo especifico (34).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1 Poblacion

En esta investigacion, la poblacion estd formada por 80 profesionales de la salud que

trabajan en el 4rea de quir6fano en Lima.

3.5.2 Criterios de Inclusion:

Enfermeros nombrados y contratados.



Profesionales de la salud, tanto mujeres como hombres.

Enfermeros con mas de 5 afios trabajando en el hospital.

Con mas de 30 anos de edad.

3.5.3 Criterio de Exclusion:

Personal que esta de licencia o en reposo médico

enfermeros con menos de cinco afios trabajando en el hospital.

Con menos de 30 afios de edad.

3.5.4 Muestra

La poblacion estuvo formada por enfermeros que trabajan en el area de centro quirrgico
y que presentaban estrés laboral junto con sintomas musculoesqueléticos. Todos aceptaron
participar después de firmar un consentimiento informado. El tamafio final de la muestra fue de 50
enfermeros, lo que nos permitio obtener informacion representativa sobre como perciben el estrés
laboral y los sintomas musculoesqueléticos, asegurando asi la validez descriptiva de los

resultados.

3.5.5 Muestreo

La seleccién de los participantes se hizo usando un muestreo no probabilistico por

conveniencia.



3.6 Variables y operacionalizacion:

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escalas de medicién | Escala valorativa
conceptual operacional (niveles o rangos)
Dolencias multiples
Variablel El estrés es una El estrés laboral se Ordinal Alto:52-130
respuesta que se activa medira usando un Alteraciones en el
cuando una persona cuestionario tipo Reacciones fisicas suefio
interpreta su entorno Likert, que incluye Medio:37-51
como una amenaza. A preguntas sobre las L
partir de lo que piensa | demandas del trabajo y Trastomos digestivos
Estrés laboral sobre lo que sucede a coémo responde la Reacciones ) Bajo:26-36
su alrededor, su cuerpo persona a esas . Falta de energia
emocionales

se prepara a nivel
biofisiologico para
actuar. En otras
palabras, es un estado
de activacion biologica
que surge de como
evaluamos
cognitivamente la
situacion (25).

exigencias. Las
respuestas se registran
en una escala de cinco
niveles, y los puntajes
obtenidos se combinan
para dar un valor

general que luego se
clasifica en niveles de

estrés (bajo, medio y

alto), siguiendo las

pautas del instrumento.

Reacciones cognitivas

Reaccion conductual

Inestabilidad
emocional

Capacidad para reir
Desgano

Estados emocionales
negativos
Tension mental

Aislamiento social

Desconfianza en uno
mismo

Falta de determinacion

Dificultades para
concentrarse
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Patrones de
alimentacion

Comportamiento
agresivo

Habitos repetitivos

Variable 2

Sintomatologia
musculoesquelética

Estos trastornos afectan
diferentes partes del
sistema osteomuscular,
como los musculos,
tendones,
articulaciones y
nervios. Ademas,
destacan que su
aparicion esta
relacionada con la
exposicion a ciertos
riesgos en el trabajo,
como cargar peso,
mantener posturas
incomodas, hacer
movimientos
repetitivos y también
factores psicosociales
(30).

La sintomatologia
musculoesquelética se
refiere a las molestias,

dolores o
incomodidades que una
persona puede sentir en

distintas partes del
sistema
musculoesquelético,
como el cuello, los
hombros, la espalda,
los brazos o las
piernas, durante un
periodo de tiempo
especifico. Para medir
esta variable, se
utilizard un

Cuestionario Nordico

junto con una escala

tipo Likert.

Intensidad

Tiempo

Sensitiva

Localizacion

Nivel de malestar
percibido.

Periodo de duracion
del dolor

Incomodidades, como
dolor en alguna parte
del cuerpo

Zona comprometida

De razéon

Dicotémica

Ordinal

Presion psicologica
Colapso energético
Postura incorrecta

<1 afo, < 2 afios, Mas,
Si—No, 1a7dias, 8 a
30 dias, >30 dias, no
seguidos, Siempre,
Menos de una hora, 1 a
24 horas.

Si- no
Cervical Lumbar
hombro Codo o
antebrazo Mufieca o

mano

Rodilla
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:

3.7.1 Técnica

En este estudio, se utiliza la técnica de la encuesta, que es muy comun en la investigacion
cuantitativa para recopilar informacion de manera ordenada a partir de un grupo de participantes.
Esta técnica nos permite obtener datos directos basados en las percepciones, opiniones y
experiencias de quienes forman parte del estudio, en relacion con el fendmeno que estamos
analizando. Para llevarla a cabo, se usan cuestionarios estructurados, disefiados especificamente
segun las variables de la investigacion. Asi, se empleardn instrumentos particulares para cada
variable: para medir la percepcion del estrés laboral, se aplicard el Cuestionario de Estrés Laboral
adaptado por Marcos Agomedo en 2022; mientras que, para evaluar los sintomas
musculoesqueléticos, se usard el Cuestionario Nordico Estandarizado adaptado por Cedefio en

2021.

3.7.2 Descripcion de instrumentos

Instrumento 1: Cuestionario de Estrés laboral

Vamos a usar el cuestionario que Marcos Agomedo adaptdo en 2022, basado en el
instrumento que Ccasani aplico en 2017, el cual a su vez proviene del estudio de Walter Diaz
Gamarra en 2016. Este cuestionario tiene 26 preguntas y esta disefiado para evaluar el estrés

laboral. Se organiza en cuatro areas principales:

5 preguntas para analizar como responde el cuerpo al estrés.
10 preguntas que se centran en las respuestas emocionales.

7 preguntas que examinan las reacciones psicoldgicas.



4 preguntas relacionadas con las respuestas en el comportamiento.

Las respuestas se valoraran usando una escala de Likert, con los siguientes parametros:

Alto:52-130 Medio:37-51 Bajo:26-36 (35).

Instrumento 2: Cuestionario Nordico Estandarizado de Sintomatologia

musculoesquelético

El instrumento que se usard es una adaptacion creada por Cedefio en 2021, basada en el
cuestionario Nordico estandarizado de sintomas musculoesqueléticos, desarrollado por Kuorinka
y su equipo en 1987. Esta herramienta fue disefiada por el llamado “grupo Nordico”, quienes
elaboraron el cuestionario para identificar y analizar sintomas musculoesqueléticos. Desde
entonces, se le conoce simplemente como el “Cuestionario Nordico”. Este cuestionario esta
pensado para recoger informacion sobre dolor, fatiga o molestias en diferentes partes del cuerpo.
Es completamente andnimo, y los datos que se obtengan se usaran para analizar en detalle posibles

problemas en el lugar de trabajo (36).

El cuestionario consta de 13 preguntas. Dos de ellas se centran en la edad y el sexo de los
participantes, mientras que las otras 11 se basan en cémo ellos perciben diferentes aspectos. Se
evallian cuatro dimensiones: intensidad, duracion, sensibilidad y ubicacion. Esta disefiado para
medir molestias en varias partes del cuerpo, como la zona cervical, la region escapular, la zona
lumbar, los codos o antebrazos, las mufiecas o manos, y las rodillas. Ademas, ayudara a recopilar

datos sobre la edad y otras caracteristicas del personal que trabaja en centros quirtrgicos (36).

3.7.3 Validacion:

Instrumento 1:



En cuanto a la validez del instrumento, Marcos Agomedo en 2022 adapt6 el cuestionario
de estrés laboral y lo sometid a una evaluacion por juicio de expertos. En este proceso, especialistas
del area revisaron si los items eran pertinentes, claros y coherentes con el constructo que se queria
medir. El andlisis de los jueces mostr6 una precision del 76 %, lo que indica que el contenido del
instrumento tiene un nivel adecuado de concordancia para evaluar el estrés laboral en trabajadores

del sector sanitario (35).

Instrumento 2:

La validez del CNE, en su version adaptada por Cedefio en 2021, se confirmé evaluando
tres tipos de validez: contenido, constructo y criterio. Para la validez de contenido, se hizo una
adaptacion cultural con la ayuda de un comité de expertos, quienes realizaron dos rondas de
revision para asegurarse de que los items fueran claros, relevantes, comprensibles, sensibles y
factibles. El resultado fue que todos ellos consideraron que el instrumento es valido para la
poblacion objetivo. Ademads, la escala analoga visual mostrd que los items se entendian muy bien,
con puntuaciones promedio entre 8.83 y 9.23. En cuanto a la validez de constructo, el instrumento
mostro una estructura factorial con dos dimensiones por region corporal: “presencia e intensidad
de la sintomatologia” y “consecuencias de la sintomatologia”, que explican entre el 74.27% y el
84.51% de la varianza total, confirmando asi su coherencia tedrica. Finalmente, la validez de
criterio se evalu6 comparando los resultados con la evaluacion clinica, encontrando concordancias
que van de moderadas a perfectas en la sintomatologia reportada tanto en los ultimos doce meses
(k=0.50-1.00) como en los ultimos siete dias (k=0.54—0.84). También se observé una alta
capacidad para distinguir casos, con sensibilidad entre 50% y 100% y especificidad entre 93.50%

y 100% para el periodo de doce meses, y sensibilidad entre 88.9% y 100% y especificidad entre



88.50% y 97.10% para los ultimos siete dias, lo que confirma la solidez del instrumento para

identificar sintomatologia musculoesquelética (36).

3.7.4 Confiabilidad:

Instrumento 1:

Sobre la confiabilidad del Cuestionario de Estrés Laboral, en 2022 Marcos Agomedo llevd
a cabo una prueba piloto con 10 profesionales de enfermeria que no formaban parte del grupo
principal de estudio, con el fin de evaluar la consistencia interna del cuestionario. Los resultados
se analizaron usando el programa estadistico SPSS 27 y se aplico el coeficiente alfa de Cronbach,

obteniendo un valor de 0,909, lo que indica que el instrumento es muy confiable (35).

Instrumento 2:

La confiabilidad del CNE, medida por Cedefo en 2021, es bastante alta. Se evaludé usando
la consistencia interna con el coeficiente alfa de Cronbach, que estuvo entre 0.90 y 0.92, y también
la consistencia temporal, mostrando un nivel de concordancia que va de sustancial a perfecta (x
entre 0.70 y 1.00) durante los ultimos doce meses. Ademas, en los ultimos 7 dias, la concordancia

fue de sustancial a casi perfecta (k entre 0.65 y 0.90) (36).

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos:

Primero, se acudiria al area correspondiente para la autorizacion antes de comenzar con el
levantamiento de informacion. Una vez que tenga la aprobacion, concretare una reunion con el
encargado del area del centro quirtrgico para la recoleccion de la informacion, definiendo fechas

y horarios.



Después de recolectar la informacidn, esta serd registrada y organizada en una hoja de

calculo de Excel.

Para presentar los resultados, utilizaremos el software estadistico SPSS version 27,
mostrando los hallazgos clave a través de tablas y graficos. También se aplicara la prueba

Spearman Rho para analizar la relacion entre los diferentes factores.

3.9. Aspectos éticos

La investigacion considerard los siguientes principios:

3.9.1 Autonomia: Se respetard la capacidad de decision de los participantes asegurando
que su participacion en el estudio sea completamente voluntaria. Para lograr esto, se les brindara
informacion clara, suficiente y facil de entender sobre los objetivos, procedimientos, alcance y
posibles implicaciones de la investigacion. Ademas, se les pedird que firmen un consentimiento
informado, garantizando que puedan retirarse en cualquier momento sin que eso afecte

negativamente su trabajo o vida personal.

3.9.2 Beneficencia: La investigacion se enfocara en generar conocimiento Util que ayude
a mejorar las condiciones de salud ocupacional del personal de enfermeria instrumentista. De esta
manera, los resultados podran identificar los factores que contribuyen al estrés laboral y como este
afecta al equipo, facilitando asi la creacion de estrategias para prevenirlo y promover la salud en
el ambiente quirtrgico. Se buscara que los beneficios del estudio sean mayores que cualquier

inconveniente que pueda surgir durante su realizacion.

3.9.3 No maleficencia: Durante el estudio, se cuidara que los participantes no estén

expuestos a riesgos innecesarios. Los datos se recogeran mediante métodos no invasivos, siempre



protegiendo la integridad fisica y emocional de quienes participen. Ademas, se asegurara que la
informacion obtenida se mantenga confidencial, evitando cualquier uso que pueda afectar su

estabilidad laboral o bienestar personal.

3.9.4 Justicia: La seleccion de los participantes se hard de manera justa, sin ningun tipo de
discriminacion. Todas las personas que cumplan con los requisitos tendran la misma oportunidad
de formar parte del estudio. Ademads, se garantizara una distribucion equilibrada de las
responsabilidades y beneficios que surjan de la investigacion, promoviendo un trato respetuoso e

igualitario para todos los involucrados.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

ACTIVIDADES

MESES

Identificacion del problema

Revision bibliografica

Elaboracién de la situacion problematica. Formulacion del problema

Elaboracion de los objetivos e hipdtesis

Elaboracion de la justificacion

Elaboracion del marco tedrico

Elaboracién de la metodologia

Elaboracion de la poblacion, muestra y muestreo

Definicion conceptual y operacional de las variables de estudio

Elaboracion de las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Elaboracion de los aspectos éticos

Elaboracion de cronograma y presupuesto

Elaboracion de las referencias segun normas Vancouver

Elaboracién de los anexos

Revision y aprobacién por Comité de ética

Sustentacion de tesis

LEYENDA
Actividades cumplidas

Actividades por cumplir
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4.2. PRESUPUESTO

PRESUPUESTO ELABORACION DE PROYECTO DE TESIS

Rubros Unidad | Cantidad Costo (S/.)
Unitario Total
Servicios | Suscripciones a pag. Unidad 4 80 320
web
Internet Horas 500 1.00 500
Asesor (a) Unidad 1 600 600
Movilidad Unidad 180 1.00 180
Otros servicios 300
Sub-total 1,900
Material | Equipo computadora | Unidad | 3000 3000
laptop
Libros Unidad 02 150 300
Articulos digitales Unidad 02 65.00 130
Memorias USB 1 01 80.00 80
Otros 100
Sub-total 3,610

Tabla Presupuesto Global

N° | ITEM Costo (S/.)

1 Servicios 1,900

2 Recursos materiales 3,610
Total presupuesto 5,510
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Anexo 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO PLANTEAMIENTO DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
PROBLEMA
Problema general Objetivo general Hipétesis general Variable 1: Estrés Tipo de investigacion: correlational.
(Cual es larelacion entre la percepcion del | Determinar la relacion entre la | Hi= La percepcion del estrés laboral se Laboral
“PERCEPCION estrés laboral y sintomatologia | percepcion del estrés laboral y | relaciona  significativamente con la ’ Disefio de investigacion: no
DEL ESTRES musculoe.squellético en enferrperos dg un | sintomatologia musculoesquelético | sintomatologia musculoesquel§tico en experimental, de tipo observacional
LABORAL Y centr.o quirtrgico en un hospital nacional en ,en_fermeros de ~un cc_:ntro enfemeros _de un cen_tro quirtrgico en un y de corte transversal.
SINTOMATOL en Lima, 2026? quirdrgico en un hospital nacional | hospital nacional en Lima, 2026. Dimensiones: . ) _

) en Lima, 2026. o  Reacciones Poblacién: Estard comprendida por
OGIA HO= La percepcion del estrés laboral NO se fisi 80 profesionales de la salud
MUSCULOESQ relaciona  significativamente con la 131cas.

UELETICO EN sintomatologia  musculoesquelético  en °© Reacglones
ENFERMEROS enfemeros Qe un centro quirtrgico en un ;moc19nales Muestra: El tamafio final de la
DE UN hospital nacional en Lima, 2026. ° caceiones muestra fue de 50 enfermeros.
CENTRO i _ i — i cognitivas
QUIRURGICO Problema especifico Objetivo especifico Hipotesis especifico o  Reacciones
EN UN Identificar la relacion entre la | Hi 1= La dimension reacciones fisicas de la conductuales
HOSPITAL (Cudl es la relacién entre la dimensién | dimension reacciones fisicas y | percepcion del estrés laboral se relaciona
NACIONAL EN | reacciones fisicas y sintomatologia | sintomatologia musculoesquelético | con la sintomatologia musculoesquelético
LIMA, 2026~ musculoesquelético en enfermeros de un | en enfermeros de un centro | en enfermeros de un centro quirlrgico un
centro quirargico en un hospital nacional | quirirgico en un hospital nacional | hospital nacional en Lima, 2026.
en Lima, 2026? en Lima, 2026.
Identificar la relacion entre la | Hi2=La dimension reacciones emocionales
(Cual es la relacion entre la dimensién | dimension reacciones emocionales | de la percepcion del estrés laboral se Variable 2:
reacciones emocionales y sintomatologia | y sintomatologia | relaciona con la sintomatologia sintomatologia
musculoesquelético en enfermeros de un | musculoesquelético en enfermeros | musculoesquelético en enfermeros de un
centro quirdrgico en un hospital nacional | de un centro quirirgico en un | centro quirirgico en un hospital nacional en musculoesquelético
en Lima, 2026? hospital nacional en Lima, 2026 Lima, 2026.
Identificar la relacion entre la | Hi 3= La dimension reacciones cognitivas . .
(Cuél es la relacion entre la dimension dimension reacciones cognitivas y | de la percepcion del estrés laboral se Dlmens1f)pes:
reacciones cognitivas y sintomatologia sintomatologia musculoesquelético | relaciona ~ con  la  sintomatologia o Sensitiva
musculoesquelético en enfermeros de un en enfermeros de un centro | musculoesquelético en enfermeros de un °© Locah'zada
centro quirargico en un hospital nacional | quirtrgico en un hospital nacional | centro quirirgico en un hospital nacional en 2 %?rﬁi:gad

en Lima, 2026?

en Lima, 2026

Lima, 2026.

(Cual es la relacion entre la dimension
reacciones conductuales y
sintomatologia musculoesquelético en
enfermeros de un centro quirargico en
un hospital en Lima-2026?

Identificar la relacion entre la
dimension reacciones conductuales
y sintomatologia
musculoesquelético en enfermeros
de un centro quirGrgico en un
hospital nacional en Lima, 2026

Hi 4= La dimension reacciones
conductuales de la percepcion del estrés
laboral se relaciona con la sintomatologia
musculoesquelético en enfermeros de un
centro quirurgico en un hospital nacional
en Lima, 2026.
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Anexo 02: Instrumentos de recoleccion de datos

Cuestionario sobre estrés laboral

INSTRUCCIONES

Estimado participante, por favor es de vital importancia su colaboracion en el
presente estudio. Estamos interesados en su franca opinidn sea esta positiva o
negativa. Por favor sirvase contestar todas las preguntas. También aceptamos

sus comentarios y sugerencias. Muchas gracias por su ayuda.

Por ello, en la siguiente tabla se detalla la manera en que se medird cada

respuesta:
Codigo Categoria Escala
S Siempre 4
CS Casi siempre 3
CN Casi nunca 2
N Nunca 1
DATOS GENERALES

N.° de Encuesta
Nombre del Encuestador........ooeeviiiiii i

Nombre del establecimiento: .......oeeeeeeeeieeee e iieaaaeennn.

DATOS DEL TRABAJADOR

1.- Edad (en afos cumplidos): ............
2.-Sexo: M () F()

3.- Areadonde labora: .....................



ITEMS

REACCIONES FISICAS

1 | Sufre dolores de cabeza

2 | Sufre de dolor de espalda y cuello

3 | Sufre de insomnio o dificultad para conciliar el suefio

4 | Presenta sensacion de ardor en el estdbmago durante su jornada laboral

5 | Siente que esta fatigado en su jornada laboral
REACCIONES EMOCIONALES

6 | Sufre de irritabilidad ante cualquier situacion

7 | Siente que se ha vuelto mal humorado

8 | Siente que ha perdido la empatia

9 | Siente que es pesimista

10 | Se siente desganado

11 | En el desempefio diario se aburre

12 | Sufre de decaimiento continuamente

13 | Sufre de preocupacion constante

14 | Sufre de ansiedad

15 | Usted al realizar una tarea determinada permanece inquieta(o)
REACCIONES COGNITIVAS

16 | Siente que no puede asumir responsabilidades

17 | Siente que nadie le toma en consideracion cuando dice algo

18 | Sufre de olvidos constantemente

19 | Tiene dificultad para concentrarse

20 | Tiene dificultad para comunicarse con los deméas

21 | Tiene dificultad para resolver problemas

22 | Tiene dificultad para tomar decisiones
REACCIONES CONDUCTUALES

23 | Sufre intranquilidad motora (movimientos continuos de dedos o piernas al
estar sentado)

24 | Sufre de algunas manias (rascarse o tocarse las manos a cada rato)

25 | Tiene excesiva ingestion de alimentos o pérdida de apetito

26 | Tiene reacciones agresivas

Fuente: Agomedo, 2022 (38) iGracias por su participacion!




FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento: Cuestionario sobre Estrés Laboral (Jss).

Autor: Agomedo (2022).

Objetivo: Medir el nivel de estrés laboral en los profesionales de enfermeria observando sus

reacciones fisicas, emocionales, cognitivas y conductuales.

Poblacion objetivo: El personal de enfermeria que trabaja en el area quirargica del Hospital

Nacional Arzobispo Loayza, en Lima Metropolitana.

Tipo de instrumento: Es un cuestionario de autoinforme.

Modalidad de aplicacion: Individual.

Tiempo de aplicacién: Aproximadamente 10 a 15 minutos.

ESTRUCTURA DEL INSTRUMENTO

Numero total de items: 26 items

Dimensiones:
1. Reacciones fisicas (ftems 1-5)
2. Reacciones emocionales (ftems 6-15)
3. Reacciones cognitivas (ftems 16-22)
4. Reacciones conductuales ({tems 23-26)

ESCALA DE MEDICION: Sera medido por el tipo de escala Likert de 4 puntos.



Codigo Categoria Puntaje

S Siempre 4
CS Casi siempre 3
CN Casi nunca 2
N Nunca 1

FORMA DE CALIFICACION: Se asigna un puntaje de 1 a 4 por cada item, y el puntaje total

se obtiene sumando todos los items.

Interpretacion general:

. A mayor puntaje — mayor nivel de estrés laboral.

. A menor puntaje — menor nivel de estrés laboral.

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD

. Validez: fue sometido a un juicio de expertos, donde determinaron una
precision del 76%.
. Confiabilidad: Fue evaluado por el coeficiente Alfa de Cronbach teniendo

como valor 0,909.



CUESTIONARIO NORDICO DE SINTOMATOLOGIAS

Fecha de recogida de los datos:

J...12026

INTRUCCIONES: Estimado participante, por favor es de vital importancia su colaboracion en el presente estudio.

Estamos interesados en su franca opinioén sea esta positiva o negativa. Por favor sirvase contestar todas las

preguntas. También aceptamos sus comentarios y sugerencias. Muchas gracias por su ayuda.

1. Edad:......

2. Sexo: M() F()

Preguntas Cuello Hombro Lumbar Codo o antebrazo | Muifieca 0 mano Rodilla
1. {Ha tenido molestias en ...? Si....No... Si....No... Si....No... Si....No... Si....No... Si....No...
Menos de 1 afio Menos de 1 afio Menos de 1 afio

2. (Desde hace cuanto tiempo...?

Entre 1 y 2 afios

Entre 1 y 2 afios

Menos de 1 afo

Menos de 1 afio

Menos de 1 aio

Entre 1y 2 afios

Entre 1 y 2 afios

Entre 1y 2 afios

Entre 1 y 2 afios
Mas de 2 afios Mas de 2 ailos Mas de 2 afios Mas de 2 afios Mas de 2 afios Mas de 2 afios
3. (Ha necesitado cambiar de rotacion de trabajo? Si....No... Si....No... Si....No... Si....No... Si....No... Si....No...
4. ;Ha tenido molestias en los ultimos 12 meses? Si....No... Si....No... Si....No... Si....No... Si....No... Si....No...
De 1 a7 dias... De 1 a7 dias... De 1 a7 dias... De 1 a7 dias... De 1 a7 dias... De 1 a7 dias...
5. ;Cuanto tiempo ha tenido molestias en los Gltimos De 8 a 30 dias...... De 8 a 30 dias...... De 8 a 30 dias...... De 8 a 30 dias...... De 8 a 30 dias...... De 8 a 30 dias......
12 meses Maés de 30 dias ...... | Mas de 30 dias ...... | Mas de 30 dias ...... | Méas de 30 dias ...... | Mas de 30 dias ...... | Mas de 30 dias ......
Siempre ... Siempre ... Siempre ... Siempre ... Siempre ... Siempre ...
Menos de 1 hora... Menos de 1 hora... Menos de 1 hora...

6. (Cuanto dura cada episodio?

De 1 a 24 horas...

Menos de 1 hora...

Menos de 1 hora...

Menos de 1 hora...

De 1 a7 dias

De 1 a 24 horas...

De 1 a 24 horas...

De 1 a 24 horas. ..

De 1 a 24 horas...

De 1 a 24 horas...

De 1 a 4 semanas

De 1 a 7 dias

De 1 a 7 dias

De 1 a7 dias

De 1 a 7 dias

De 1 a 7 dias

Mais de un mes

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

Menor a 1 dia...

Mas de un mes

Menor a 1 dia...

Mas de un mes

Mais de un mes

Mas de un mes

Mas de un mes

7. (Cuanto tiempo estas molestias le han impedido
hacer su trabajo en los Gltimos 12 meses?

De 1l a7dias ...

De 1l a7dias ...

Menor a 1 dia...

Menor a 1 dia...

Menor a 1 dia...

Menor a 1 dia...

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

De 1l a7dias ...

De 1 a7dias ...

De la7dias ...

De 1 a7dias ...

Mais de un mes

Mas de un mes

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

De 1 a 4 semanas

Mas de un mes

Mais de un mes

Mas de un mes

Mas de un mes




8. (Ha recibido tratamiento por estas molestias en los

i No... Si... No... Si... No... Si... No... Si... No... Si... No... Si...

ultimos 12 meses?

9. (Ha tenido molestias en los tltimos 7 dias? No... Si... No... Si... No... Si... No... Si... No... Si... No... Si...
Sin molestias Sin molestias Sin molestias Sin molestias Sin molestias Sin molestias

10. Pongale nota a sus molestias entre 0 (sin molestias)
y 5 (molestias muy fuertes)

Casi sin molestias

Casi sin molestias

Casi sin molestias

Casi sin molestias

Casi sin molestias

Casi sin molestias

Molestias leves

Molestias leves

Molestias leves

Molestias leves

Molestias leves

Molestias leves

Molestias moderadas

Molestias moderadas

Molestias moderadas

Molestias moderadas

Molestias moderadas

Molestias moderadas

Molestias fuertes

Molestias fuertes

Molestias fuertes

Molestias fuertes

Molestias fuertes

Molestias fuertes

Molestias muy fuertes

Molestias muy fuertes

Molestias muy fuertes

Molestias muy fuertes

Molestias muy fuertes

Molestias muy fuertes

Estrés... Estrés... Estrés... Estrés... Estrés... Estrés...
11. (A qué atribuye estas molestias? Agotamiento... Agotamiento... Agotamiento... Agotamiento... Agotamiento... Agotamiento...
Mala postura. .. Mala postura. .. Mala postura. .. Mala postura. .. Mala postura. .. Mala postura. ..

Fuente: Pacheco et al. 2022 afio (39)

iGracias por su participacion!




FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO.

Nombre del instrumento: Cuestionario Nordico de Sintomatologias Musculoesqueléticas.
Autor: Instrumento original desarrollado por Kuorinka et al. (1987), adaptacion por Pacheco et
al. en (2022).

Objetivo: Identificar si hay sintomas musculoesqueléticos en diferentes partes del cuerpo,
observando con qué frecuencia aparecen, cuanto duran y como afectan al personal de enfermeria,
ademas de explorar si estan relacionados con el trabajo.

Poblacion objetivo: El personal de enfermeria que trabaja en el area quirargica del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza, en Lima Metropolitana.

Tipo de instrumento: Cuestionario estructurado de autorreporte.

Modalidad de aplicacion: individual.

Tiempo de aplicaciéon: 15 a 20 min aproximadamente.

Estructura: El cuestionario esta compuesto por 11 items principales, repetidos para cada region
corporal, que evaltan: presencia de molestias, tiempo de aparicion, cambio de puesto o rotacion
laboral, molestias en los ultimos 12 meses, duracion de molestias en los ultimos 12 meses, duracion
de cada episodio, impacto en la actividad laboral, tratamiento recibido, molestias en los ultimos 7
dias, intensidad de las molestias, causa percibida de las molestias.

Variables evaluadas: El instrumento evalta sintomatologia en las siguientes regiones corporales:
cuello, hombro, regién lumbar, codo o antebrazo, mufieca o mano, rodilla.

Tipo de respuesta:

. Dicotémicas: Si/ No

. Policotémicas: rangos de tiempo (dias, semanas, meses).



. Escala ordinal de intensidad (0 a 5): 0 = Sin molestias, 5 = Molestias muy

fuertes.

Escala de medicion:

. Nominal (sexo, presencia de molestias)

. Ordinal (duracion, frecuencia, intensidad)

Interpretacion de resultados

Este instrumento ayuda a identificar qué tan comunes son los sintomas
musculoesqueléticos en diferentes partes del cuerpo, y también permite evaluar qué tan severos
son, con qué frecuencia ocurren y cuanto duran. Ademas, facilita entender como estos sintomas
afectan tanto las actividades diarias como el trabajo. De igual forma, contribuye a encontrar
posibles relaciones entre los sintomas y factores de riesgo como la postura, el estrés y el cansancio.
Validez: Este instrumento tiene una validez del 100%.
Confiabilidad: Su confiabilidad fue evaluado por el coeficiente de alfa de Cronbach teniendo un

resultado de 0,90 y 0,92.

Fuente: Pacheco et al. (2022). Adaptacion del Cuestionario

Nordico.



Anexo 3

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO DE ESTRES LABORAL JSS

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x |
Apellidos y nombres del juez validador: Saavedra Torres Isaac

DNI: 72425239
Formacién académica del v

Edad

Aplicable después de corregir [ |

No aplicable [ ]

: (asociado a su calidad de experto en la variable y problemitica de investigacién)

Institueion Especialidad Periodo formativo
01 | Universidad Nacional de Trujillo Tavestigacion Clentifica en Clencias 20182019
02 Sociedad Peruana de psicometria Estudios en Psicometria 2021

Edad

Experiencia profesional del v

or: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de investigacion)

Institucion Cargo Lugar Periodo laboral Funciones
Responsable de . E\*al;:ar [?cstllnhdacé de mvesnlgagmnes
01 GRED investigacién en Chongoyape 2020-2022 omentar eventos académicos relacionados 2
- o la investigacion.
Instituto Publico - ”
Docente de investigacion
0z ucv Docente de Chuclayo 2023 Docencia y asesor
investigacion
! Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

?Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
iClaridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

@\\W

Chiclayo, 07 de 09 del 2023



JUICIO DE EXPERTOS EN LA VALIDACION DE INSTRUMENTOS

“FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS ASOCIADOS A TRASTORNOS
MUSCULOESQUELETICOS EN PERSONAL DE ENFERMERIADEL SERVICIO DE
EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN JOSE CALLAO, 2022."

Indicaciones: Sefior Especialista, luego de analizar y cotejar el instrumento de

investigacion

“FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS ASOCIADOS A

TRASTORNOS MUSCULOESQUELETICOS EN PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN JOSE CALLAO, 2022.", con la
matriz de consistencia le solicitamos en base a su criterio y experiencia profesional

denotar si cuenta con los requisitos de formulacion para su posterior aplicacion.

diagnostico

N® | Indicadores Criterios 112 5
1 Claridad Esta formulado con lenguaje sencillo X
2 | objetividad Esta expresado en conductas observables X
3 | Actualidad Adecuado al alcance de ciencia y tecnologia X
4 | Organizacidon | Existe una organizacion logica X
5 Suficiencia Comprende los aspectos de cantidad y calidad X
6 intencionalidad | Adecuado para valorar aspectos del sistema de X
evaluacion y desamollo de capacidades
cognoscitivas
7 | Consistencia | Basados en aspectos tedricos — cientificos de la X
tecnologia educativa
8 Coherencia Entre los indicadores e indices X
Metodologia La estrategia comresponde al proposito de X

Para cada criterio considere la escalade 1a 5:

Muy aceptable

Aceptable

Reqular

Poco aceptables

No aceptable

- N W & |0

Apellidos

y nombres

RODRIGUEZ GOMEZ ORESTES

Grado
acadéemico

MAESTRO EN GESTION DE LOS SERVICIOS
DE LA SALUD (000973)

Firma




" “FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS ASOCIADOS A TRASTORNOS »
MUSCULOESQUELETICOS EN PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO DE
| EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN JOSE CALLAO, 2022 l

|m-mwm,mm«wwuymelmmae
investigacén “FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS ASOCIADOS A
TRASTORNOS NSCULOESQWLG‘I'ICOSENPERSONALDEENFERIERIA DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN JOSE CALLAO, 2022.", con la
matniz de consistencia le ooidlmenbaaawaﬂeﬁoyexp«iuﬁapmmw
mamwmmmummmwmﬁum.

N" |Indicadores | Criterios 1/2/3 |4 ;]
1| Clanded Esta formulado con lenguaje sencilio o
2 | objetividad | Esta expresado en conductas observables -
3| Actualidad Adecuado al alcance de ciencia y tecnologia b=
5 | Suficiencia Comprende los aspectos de cantidad y calidad 7
6 | intencionahdad Mmmmwma

evaluacidn y desarolio de capacidades 4

N cognoscitivas
7 | Consistencia | Basados en aspectos tedricos — cientificos de la /|
|8 | Coherencia_ Entre los indicadores e indices
ie Metodologia | La estrategia comesponde al propdsito de 7
! diagnostco o

Para cada criteno considere la escalade 12 5
(Mwm - T—
| Aceptable 14
|Reguiar |3 |
| Poco aceptables |2
| No aceptable 1 =il

Apeliidos  [PJcpcco ATUNGR EL 1208707 Boxavh,

y nombres f
e udob)
Sdémi MAESTRA - GESTION DE 405 i — |

Sefv:{{Ds DE SALVD | e

== At S 2580 !




JUICIO DE EXPERTOS EN LA VALIDACION DE INSTRUMENTOS

“FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS ASOCIADOS A TRASTORNO 5
MUSCULOESQUELETICOS EN PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO DE
EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN JOSE CALLAO, 2022."

Indicaciones: Sefor Especislista, luego de anslizar y cotejar el instrumento de
investigacion “FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS ASOCIADOS A
TRASTORNOS MUSCULOESQUELETICOS EN PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN JOSE CALLAO, 2022.", con ls

matrz de consistencia le soliciamos en base & su crteno y expernencia profesional
denotarsi cuenta con kos requisitos de formulacion para su posteror aphcacion.

N°® | Indicadores Criterios 1]2)3 4|5
1 Clandad Esta formulado con lenguaje sencillo ot
2 objetividad Ests expresado en conductas obsenvables X
3 | Actushidad Adecuado al alcance de ciencia y tecnologia X
4 | Organizacion | Existe una organizacion logics X
5 Suficiencia Comprende los aspecios de cantidad y cabidad X
6 intencionalidad | Adecusdo pars valorar aspedos del sistema de X
evaluacidin vy desarollo de capacidades
cognoscitivas
7 | Consistencia | Bassdos en aspectos tedricos — cientificos de lg x
tecnologia educativa
Coherencia Entre los indicadores e indices X
Metodologia La estrategia cormesponde al propdsito de X
diagnostico

Para cada crteno considere la escalade 18 5:

Muy asceptable

Aceptable

Regular

Poco aceptables

wa 3 | G | s | R

Mo aceptable

Apellidos

— v
FLORES GARCIA GISELA CARMEN

Grado

académico | uaGISTER EN GESTION DE LOS SERVICIOS
DE LA SALUD

Firma




MAMNUAL DE PREOCEDIMIENTOS DEL COMITE INSTITUCHDM AL | LIFH
DE ETICA E INTEGRIDAD CIENTIFICA

Anexo 4
FOEMULARTO DE CONSENTIMIENTO INFORMATD

(Para trabgjos de irvestigacion cuye ebjsto de estudio mvelucren perzonas)
Titulo del Provecte de Imvestizaciom: Percepcion del esires laboral v smtomatologia
msculoesquelético en enfarmeros de un centro gquirtrsico en un hosprtal nacional en loma, 2026,

Autor Bezponzable: Ramirez Fega Angei Sigfani
Autor 2 (Nlemar en caso el estudio e realicen snitve dos personaz):
Unmverzidad /Tnstitucidn: Hospital Nacional Arzobizpo Loaiza
L INVITACION
Estimadaolz) parficipanta:
La imvitamos a participar en wn estodio de mvestizacion titulado: “Percepeion del ezirés lzberal »
smtomatologia musculoezguelético en enfermeros de un centro quimirgico an un hozprtal nacional en

lima, 20267, dezarrollado por mvestizadores de |z Unrrersidad Privada Nurba‘tﬁ-]m&r 3. A. LU'PNWJ
A-:nnhnua-:: le proporcionamos informacion detallada sobre el estudio v zu pa 3

II. INFORMACION

Propozite del eztudio: El objetivo gememl de este estudio ez determinar 1a relacidm entre la
pacepeion del estrés laboral v smmtomatologla musculossquelético en enfemmercs de wn centro
gunmgeo @n el hosmtal macional en Lima, 2026,

Como ohjetivos especificos de este estudio es identificar la relacion emtre la dimensiom
reacciones fizieas v simomatologia musculossqualétion en enfermeros de un centro quinirgieo
en el bospital nacional en Lima 2026,

Identificar la relarion entre la dimensiom reaccionss emocionales v  smtomatologia
musculoesquelético en enfarmeros de 1m centro quimirgico enunhosmtal nacional enlima 2026

21 Identificar lza mlacion etre ]z dimenzion macciomes cognitivas v sintomatologla
museulossqualético en enfarmers de 1m centro qunirgico en un hozpital nacional en Lima,
2026

Identficar la relarion entre la dimension macciomes conduchmales v antomatologia
musculoesquelético en enfarmers de 1m centro quimirgico en un hozpital macional en Lima,
2026,

Los resultados de este estudic tendrian un uso principalmente practico ¥ preventivo dentro del
ambito hospitalano mejorando la salud ocupacional, apoyo a la toma de deciziones en gestion
hospitalana, ¥ como base para futuras mvestigacionss.

1.2 |Duracion del estndio: (0 meses)
2.3  |Nomero ezperado de parficipantes: (30 personas)

Criterics de Inclosion: Exfermeros nombrados v contratados, profemiomales da la zalud de
14 ganem famemno ¥ masmlino, enfermeros con mas de 5 afios de experiencia en el hospital, con

mas de 30 afios de edad.
Criterio de exclusion: Persomal en hicencia o reposo médico, enfermeros con menos de 5 afips

F‘aglna 1 de 3
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de experiencia e el hospital, con menos de 30 afios de edad.

Procedimientoz del eztudio: zera por un cusstonano, con um duwacon de 15 mim
aprocimadaments estos resultados serdn tratados con estneta confidencialidad v se le entrezaran
en forra imdividual

Riezgos: Pacologico, finco v emocional.

Beneficioz: estos msimmentos pamitian que los participantes obtensan 1m mayor mvel de
conocimiento sobre su propio estado de salud, ademas la aphicacion de ambos cusstionarios no
zolo recoge mfbrmarion, sino que también genera unaprendizaje mdirecto ya que El participants
amplia su comprenzion sobre: La relacion entre el estrés laboral ¥ laz sntomatologia
musculoesqueléhicn, la mmportancia de la agonomia v & awtocwmdado en el entorno quinrgico,
los factores de riesgo asociados a su practea profesional. Este estudio contribwra a: Generar
mfbmnacidn  achmlbizada szobre la mlacmidn entre estrés laboral v sintommtologia
musculossquelético en personal de enfermeria servr como base para fuhras investigaciones
zsimilares o comparativas, vahdar el uso de estos Imstrumentos & contextos especificos como
centros quinmgieos, apoyar el desarmllo de estratepias de mtervencion bazadas en sndencia
cientifica. Adicomlments, los resultados denvados del uso de estos mstnmentos podran ser
utihzados parm: [hsefiar prosramas de prevenciom en el pemonal de zalud, mejorar las
condiciones labomles en hospitales, promover politicas de lenestar ooupacional.

Coztoz e meantivos:
La participacion mo immoplicard mngin costo pam usted, m recibira imcentivos ecomdmicos ni
materiales a cambio de su colabomeion

Con fidencialidad:

Su infommacion serd codificada para proteger su identidad. 51 los resultados del estudio se
publican, mo ze mcluird mnguma midomacidn que permuta idemtificarlo. Loz datos estamn
dispombles solo para el equpo de mmvestizacion.

Derechoz del participante:
Su participacion es completamente voluntaria. Puede negarse a parhicipar o retirarse del estudio
en cualow & momento, Sin ninFuma penalizacion o pérdida de derechos,

Presuntaz/Contacto:

31 tiene pregumtas o inquistudes, puede comumicarse con el autor responsable: Angel Stefam
Famirez Vesa, mimnera de teléfomo: 218 3335 214, También, puede contactar al Commité de Etica
que valido este estudio a fravés del Dra ANGELICA EARINA MINAYA GATAREETA,
Presidente del Comite Imshtueional de Ftica e Imtegndad Cientifica de la UPHNW, al comeo
comite ebica@ueiensr.edu pe

DearrenciazReclam os:

En razode existir algum oeumrencia o reclamo, pueds contactar al Comité de Fhiea que valido este
estudio a través del D=, ANGELICA EARTNA MINATA GAT ARRETA, Freadente del Commte
Institueiomal de Etica e Integndad Crentifica de la UPNW, al correo comite etica@ inaiener adu pe

III. DECLARACTON DEL CONSENTIMIENTO

Diaclaro haber laido v comprendido 2] contenido de ezte Formmlanio de Conzentimuents Informado. Ha
recibido wma expliczcion clara sobre el objetrvo, procedimisnto v finalidzd del sstudio, asi como
respuesta a todas mus preguntas. Entiendo que nu parbicipacion ez voluntana v tengo dereche a retrar
mi consentimiento en cnalaguier momento, sin gque esto me parudique de mnzuna manera. Kecibireé una
copia firmada de este Formmulang,

FPagina 2 de 3
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FIRMA DEL PARTICIPANTE HUFLLA |FECHA
Nombre del Participarzs: | DACTILA | (dd/mm/aaza)
DNICarné de Extranjeria/Otros: R
w: .
FIRMA DEL AUTOR RESPONSABLE FECHA
Nomhre dal Autar Rasponzable: | HUELLA (dd/mm/aaaz)
A DACTILA /
AN, >

DN Cwné de Extranferia’Otros: 003007145

202
FIFMA DEL INTEGRANTE DEL EQUIFD DE FECHA
INVESTIGACTION (s cazo corrsspondal HUELLA {dd/mm/ aaaa)
Nombre del Imregramte dsl eguipe de  imvestigacion: | DACTILA
DNI'Carne ds Extranjeria’Otros: R

M.
FIEMA DEL TESTIGO/REPRESENTANTE LEGAL (sn caso FECHA
correspondal HUELLA (A manaa222)
Nombre dal Testizo o Rsprezentants Lagzal- | DACTILA
DN Cmrng de Extramjeria’Otras: E
NOTA:

- La firma dsl testigo o representante legal sera obligatoria solo s5i el participante tiene umna
dizcapacidad que le impida  firmar o HO saber lssy Hi aseribir.
- &i ovro integrante del squipo de investicacion &5 asignadoe para aplicar este consentimicnto informado
debard firmiar &1 este documsnio.
- Recusrde que no se debe reclutar voluntarios ds grupe: “vulnerables ™ (presos, soldados, aborizenss,
marginades, sstudiantes o emipleados con relacionss acadéwicas o econdmicas con el bvestizador,
ete. ), salve gue el dissiio de investigacidn bengficis divectamernte o dicha poblacidn

Pagina 2 de 3
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zﬂ turnitin Pagina 2 de 37 - Descripcion general de integridad

13% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:615635086

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

8% @ Fuentesde Internet
1%  ME Publicaciones

12% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 37 - Descripcién general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:615635086



zﬂ turnitin Pagina 3 de 37 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

8% @ Fuentesde Internet
1%  ME Publicaciones

12% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-10-10

° Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

www.researchgate.net

Trabajos

entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2016-12-15

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2023-10-13

° Internet

hdl.handle.net

Trabajos

entregados
Universidad Cientifica del Sur on 2026-03-26

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-02-12

Trabajos

entregados
Universidad Catolica de Santo Domingo on 2022-06-08

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-02-12

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-10-10

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 37 - Descripcion general de integridad

5%

4%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:615635086

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:615635086
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	a28428f453d6b0ae1c5acd09fdc1ebe5d0768c79ee70746a803f6f6f31d420bd.pdf
	DJ.pdf
	3.     La OMS y la OIT piden nuevas medidas para abordar los problemas de salud mental [internet]  [Citado el 01 de enero del 2025]; volumen 59(231) 259-275 Disponible desde:  La OMS y la OIT piden nuevas medidas para abordar los problemas de salu...
	11.      Romero Hernández S. A., Jiménez Reyes J. F., (2025), Relación entre el estrés laboral percibido y la prevalencia con los trastornos músculo esqueléticos en personal de salud de hospitales de segundo nivel, Ecuador [citado el 07 de abril d...
	14.  Montoya Grisales N. E., González Palacio E. V., (2022) Trastornos musculoesqueléticos, estrés y calidad de vida en profesores del Servicio Nacional de Aprendizaje, colombia [ citado el 07 de abril del 2026] disponible desde: Trastornos musculoesq...
	15.    Castillo Ante L., Ordoñez Hernández C., Calvo-Soto A., Carga física, estrés y morbilidad sentida osteomuscular en trabajadores administrativos del sector público  [ citado el 07 de Abril del 2026] disponible desde: Castillo-Ante, Ordoñez-Hernán...
	I. INSTRUCCIONES
	II. DATOS GENERALES
	Objetivo: Medir el nivel de estrés laboral en los profesionales de enfermería observando sus reacciones físicas, emocionales, cognitivas y conductuales.
	Población objetivo: El personal de enfermería que trabaja en el área quirúrgica del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, en Lima Metropolitana.
	ESTRUCTURA DEL INSTRUMENTO
	FORMA DE CALIFICACIÓN: Se asigna un puntaje de 1 a 4 por cada ítem, y el puntaje total se obtiene sumando todos los ítems.
	FICHA TÉCNICA DEL INSTRUMENTO.
	Nombre del instrumento: Cuestionario Nórdico de Sintomatologías Musculoesqueléticas.
	Autor: Instrumento original desarrollado por Kuorinka et al. (1987), adaptación por Pacheco et al. en (2022).
	Objetivo: Identificar si hay síntomas musculoesqueléticos en diferentes partes del cuerpo, observando con qué frecuencia aparecen, cuánto duran y cómo afectan al personal de enfermería, además de explorar si están relacionados con el trabajo.

	Población objetivo: El personal de enfermería que trabaja en el área quirúrgica del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, en Lima Metropolitana.
	Tipo de instrumento: Cuestionario estructurado de autorreporte.
	Modalidad de aplicación: individual.
	Tiempo de aplicación: 15 a 20 min aproximadamente.
	Estructura: El cuestionario está compuesto por 11 ítems principales, repetidos para cada región corporal, que evalúan: presencia de molestias, tiempo de aparición, cambio de puesto o rotación laboral, molestias en los últimos 12 meses, duración de mol...
	Variables evaluadas: El instrumento evalúa sintomatología en las siguientes regiones corporales: cuello, hombro, región lumbar, codo o antebrazo, muñeca o mano, rodilla.
	Tipo de respuesta:
	Escala de medición:
	Interpretación de resultados
	Validez: Este instrumento tiene una validez del 100%.
	Confiabilidad: Su confiabilidad fue evaluado por el coeficiente de alfa de Cronbach teniendo un resultado de 0,90 y 0,92.
	Fuente: Pacheco et al. (2022). Adaptación del Cuestionario Nórdico.
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