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Resumen

El proyecto de investigacion tuvo como objetivo central: “Determinar la relacion entre riesgo y
desempefio laboral en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima
Metropolitana, 2024”. La metodologia empleada fue basada en el método hipotético-deductivo,
presentando con un enfoque cuantitativo de investigacion, un nivel descriptivo-correlacional y
un disefio no experimental. Asimismo; la poblacién, fue conformada por 80 personales de la
salud. Seguidamente, se emple6 la técnica de la encuesta y, por ende, dos cuestionarios para
medir las variables sefialadas. Se obtuvo como resultado que; el riesgo se relaciona con el
desempefio laboral (r: 0.443; p: 0.00), ademas se identificd que el riesgo quimico no guarda
relacién con el desempefio laboral (r: 0.410; p: 0.414), sin embargo, el riesgo bioldgico si guarda
una relacién con el desempefio laboral (r: 0.446; p:0.00) y finalmente el riesgo ergonémico
guarda una relacion con el desempefio laboral (r: 0.405; p:0.00). de esta manera se concluye que
la presencia de riesgos laboral esta asociado al desempefio laboral del personal de Salud del

Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

Palabras clave: riesgo, desempefio laboral, bioldgico, quimico, ergonémico.



Abstract

The central objective of the research project was: “Determine the relationship between risk and
work performance in health personnel of a Health Establishment in Metropolitan Lima, 2024.”
The methodology used was based on the hypothetical-deductive method, having a quantitative
research approach, a descriptive-correlational level and a non-experimental design. In addition;
The population was made up of 80 health personnel. Next, the survey technique was used and,
therefore, two questionnaires to measure the indicated variables. The result was that: the risk is
related to work performance (r: 0.443; p: 0.00) it was also identified that the chemical risk is not
related to work performance (r: 0.410; p: 0.414), however, the biological risk does have a
relationship with job performance (r: 0.446; p:0.00) and finally ergonomic risk is related to job
performance (r: 0.405; p:0.00). In this way, it is concluded that the presence of occupational
risks influences the work performance of the Health personnel of the Health Establishment of

Metropolitan Lima.

Key words: risk, work performance, biological, chemical, ergonomic.



Introduccion
Cada 28 de abril se celebra en todo el mundo, desde 2003, el Dia Mundial de la Seguridad y
Salud en el Trabajo, una iniciativa de la OIT a la que se suma la AISS (Asociacion Internacional
de la Seguridad Social). Esta jornada se conmemora para enfocar la atencion y el interés de la
comunidad internacional en la creacion y promocion de una educacion en seguridad y salud que
ayude a reducir los riesgos laborales, ya que cada afio el nimero de muertes relacionadas con el

trabajo es muy alto.

Segun el Boletin Epidemiologico, refieren que los accidentes y enfermedades laborales si no
son prevenidos podrian llegar a causar elevadas cifras econdmicas, como también una
disminucion de productividad y alterar el desenvolvimiento del trabajador. Por ende, pérdidas
econdmicas para la entidad, para el trabajador y para la sociedad. Asimismo; el Sistema
Informatico de accidentes laborales, en enero del 2022, se presentaron 1132 notificaciones, un
descenso de 52.8%, comparado con enero del 2021 y un descenso de 57.9% en el mes de

diciembre del 2021.

Ante ello; se pretende identificar la asociacion entre las variables riesgo y desempefio laboral
en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana, considerando la
identificacion de los factores de riesgo mas constantes, para luego proponer recomendaciones
establecidas en un plan de trabajo donde involucre a todo el equipo multidisciplinario y no solo
asistencial si no también administrativo. Respecto al desempefio laboral, es fundamental
determinar si el personal de salud ha fortalecido sus competencias a través de cursos o talleres
frente al compromiso con la institucion, si presenta eficiencia y eficaz en las actividades y

objetivos establecidos.



Por lo expuesto, en la investigacion se empleo el consentimiento informado que se brindé a cada
uno de los trabajadores asistenciales del Establecimiento, con el fin de otorgar informacion
sobre la investigacion, objetivos sobre cada una de las variables estudiadas, y luego analizar las
pruebas de hipotesis a los objetivos sefialados. Finalmente, esas pruebas estadisticas nos

permitirdn identificar si existe o no relacion entre el riesgo y desempefio laboral.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

Segun la (Organizacion Mundial de la Salud-OMS), manifiesta que el ser humano presenta una
serie de enfermedades laborales; como los canceres, hipoacusias, siendo la mayoria provocados
por el medio ambiente hacia el hombre. Considerando los riesgos ergonémicos como una alta
morbilidad de las patologias cronicas: la lumbalgia, hipoacusias bilaterales, Enfermedad
Pulmonar de Obstruccion Cronica, cancer de pulmon entre otras enfermedades. Es asi que la
OMS considera un riesgo laboral, como las condiciones del ambiente laboral que ocasionan un

desequilibrio fisico, mental y social de sus colaboradores (1).

Por lo expuesto; riesgo laboral son situaciones en que un trabajador presente cualquier dafio
ocasionado por el trabajo, exponiéndose a efectos que podrian causarle incluso hasta la muerte.
Rojas y Vilchez, mencionaron que las patologias laborales ocurren de diversas maneras, sin
embargo, se presentan por una etiologia profesional. Es asi como se agrupan en riesgos
quimicos, riesgos bioldgicos y riesgos ergondmicos. Trayendo su consecuencia a corto plazo
como las lesiones fisicas, mientras los riesgos a largo plazo pueden provocar enfermedades,
incapacidades e incluso la muerte (2).

Por otra parte, Gutiérrez, mencionaron que el desempefio laboral se considera como el conjunto
de conductas y/o comportamientos de un trabajador directamente hacia su trabajo, ocasionando

una perspectiva positiva o negativa en la institucion a la cual (3).

En el 2022, la Organizacion Internacional del Trabajo, en conjunto con la Organizacion Mundial
de la Salud, sefialaron que; el 54% de profesionales sanitarios de los paises presentan

tuberculosis latente, y en el transcurso del COVID 19, en el mundo un 23% de los profesionales



sanitarios, quienes estuvieron en primera linea, padecieron depresion, ansiedad y el 39%
insomnio. Ademas de algunos riesgos laborales como un 37% dorsalgia, 16% de perdida de la

audicion y 11% de asma (4).

Marcelo y Mayta, definen que el desempefio laboral, es el conjunto de conductas y/o
comportamiento de un empleado frente a su trabajo, que de alguna manera impacta de manera

positiva o negativa dentro de la organizacion (5).

Barrios y Carlos, mencionan que el desempefio laboral esta abarcado a la obtencion de
resultados, que requiere la institucion u organizacion, a traves de la suma de actividades del
trabajador y asi lograr los objetivos planteados. Por ende; hablamos sobre el desempefio laboral

como un proceso, que permite identificar el avance de la institucion (6).

Sanz; mencion6 que el desempefio laboral es eficaz cuando, las actividades y/o tareas del
trabajador son eficientes y responden a los objetivos planteados, lo cual genera que pueda
demostrar sus capacidades, cualidades y competencias. En nuestro contexto, el personal de
salud, estamos enfrentando constantemente a cambios que surgen en la institucién, que muchas

veces lo hacen vulnerable a padecer o exponerse a riesgos laborales (7).

Segun el Boletin Epidemioldgico, refieren que los accidentes y enfermedades laborales si no
son prevenidos podrian llegar a causar elevadas cifras econdémicas, como también una
disminucion de productividad y alterar el desenvolvimiento del trabajador. Por ende, pérdidas

econdmicas para la entidad, para el trabajador y para la sociedad (8).



Segun el Sistema de informacion de notificacion de accidentes del trabajo, en enero del 2022,
se presentaron 1132 notificaciones, un descenso de 52.8%, comparado con enero del 2021 y un
descenso de 57.9% en el mes de diciembre del 2021. Siendo el ambito industrial quien presento

mayor incidencia (9).

En tal sentido; se puede evidenciar que, en las areas intrahospitalarios, los colaboradores
presentan un déficit de 6ptimas condiciones laborales, conllevando miedo, temor; al verse sobre
expuesto a agentes externos como; quimicos, bioldgicos y ergonomicos, siendo estos

extremadamente comunes del ambito sanitario, influyendo al profesional de la salud.

El Establecimiento de Salud, ubicado en Lima Metropolitana, cuenta con turnos de atencion de
24 horas de lunes a domingos y su principal cartera de servicios es la atencion de partos. Siendo

un Establecimiento que recibe pacientes de la jurisdiccion de Lima Norte.

En los ultimos afios este Establecimiento de Salud, incremento las cifras de pacientes con
diagndstico del virus de la inmunodeficiencia humana y tuberculosis, la mayoria procedentes de
otras nacionalidades, lo incremento el riesgo de accidentes laborales, debido al contacto directo
del personal de salud durante la evaluacion del paciente. A esto se le suma la inadecuada
infraestructura del establecimiento de salud, lo que genera un alto potencial de producirse algln
tipo de dafio, que ocasionaria un riesgo y por ende una alteracion de la salud del personal

sanitario.

Ante ello; estos riesgos podrian influenciar en el desempefio laboral del personal asistencial, que

indirectamente modificaria sus actividades para una atencion oportuna y de calidad.



1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

¢Cual es la relacion del riesgo frente al desempefio laboral en el personal de salud de un

Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana, Lima, Pert 2024?

1.2.2 Problemas especificos

¢Como se relaciona el riesgo bioldgico con el desempefio laboral en el personal de salud de un
Establecimiento de Salud, Lima, Pert 2024?

¢Como se relaciona el riesgo quimico con el desempefio laboral en el personal de salud de un
Establecimiento de Salud, Lima, Pert 2024?

¢Como se relaciona el riesgo ergondémico con el desemperfio laboral en el personal de salud de
un Establecimiento de Salud, Lima, Perd 2024?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion del Riesgo frente el Desempefio laboral en el personal de salud de una

Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

1.3.2 Objetivos especificos

Identificar la relacion del Riego Bioldgico frente al desempefio laboral en el personal de salud.
Identificar la relacion del Riego Quimico frente al desempefio laboral en el personal de salud.

Identificar la relacion del Riego Ergondmico frente al desempefio laboral en el personal de salud



1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Tebrica

Como justificacion teorica se indica que el presente estudio permite dar nuevos aportes tedricos
sobre los riegos laborales, los cuales intervienen en el desempefio laboral del personal de salud,

quienes trabajan en un Establecimiento de Lima Metropolitana.

1.4.2 Metodoldgica

En la justificacion metodoldgica; se emplearan instrumentos validados y respectivamente
confiables, que permitiran determinar los riesgos laborales en las diversas dimensiones; riesgos
quimicos, riesgos bioldgicos y ergonémicos, asociados en el desempefio laboral del personal.
En base a estos se expondran medidas preventivas para disminuir y/o erradicar, siendo
importante cumplir medidas preventivas, identificar acciones de control del riesgo y medicion

del desempefio laboral.

1.4.3 Préctica

Los resultados del estudio indican la asociacion del riesgo frente al desempefio laboral en un
Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana. Esto ayuda a crear directivas de accion para
mediar y erradicar progresivamente los diversos riesgos laborales a los que se expone el personal

asistencial, logrando ademas que se mejore el desempefio y por ende la atencién del paciente.

La investigacion establecera un plan de intervencion, identificando los riesgos laborales del
personal de salud mencionado, que permitan realizar medidas preventivas, incentivar a emplear

medidas saludables, prevenir las patologias laborales y evitar acciones laborales.



1.5 Limitaciones de la investigacion

La principal limitacion encontrada fue que el personal del establecimiento de salud cuenta con
turnos rotativos lo cual obstaculizé que la aplicacion del instrumento fuera de manera rapida,
dilatando asi el tiempo para el recojo de informacion, ademas debido a que existe el miedo por
parte del personal a responder las preguntas de las encuestas aun siendo estas anénimas, estas
pueden haber sido respondidas sin la veracidad correspondiente , asimismo se ha contado con

limitados antecedentes de las variables de estudio en el &mbito de la salud.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes de la investigacion
Se ha colocado un estudio con las variables que se esta trabajando. El estudio se realizd en un

grupo distinto a la unidad de medida, porque son escasos los estudios relacionados con la salud.

Internacionales

Jiménez et al. (11), tuvo como objetivo: “Determinar la relacion de la situacion de salud laboral
de los trabajadores que cubren turnos de urgencia”. Como metodologia es un estudio descriptivo
transversal. La muestra es de 565 trabajadores. se emplearon encuestas. Donde el 50% sefiala
que se encuentra poco satisfecho con el ambiente fisico de su centro de trabajo y el 20% sefala
presentar sintomas de burnout. Conclusidn; los riesgos y las enfermedades ocupacionales se

encuentran asociados al desempefio laboral del trabajador de la Regién Metropolitana.

Vega M. (2021) (12), tuvo como objetivo: “Identificar la relacion de los factores que inciden en
el desempefio laboral frente los profesionales de la salud que laboran en el centro de salud Tipo
C de Latacunga”. Realiz0 un estudio es de disefio no experimental, descriptivo cuantitativo y
transversal. La poblacion consté de 70 personales sanitarios y se emple6 el muestreo no
probabilistico y la técnica fue el cuestionario. Los resultados demostraron que el factor
motivacién laboral, tiene una afectacién mediana en la mayoria del personal y con un porcentaje
considerablemente alto respecto a la carga laboral, cabe decir que el personal de Enfermeria
sobresale ante este aspecto. Se concluyen que los trabajadores asistenciales correrian la
probabilidad de tener un bajo rendimiento laboral ya que presentaron resultados significativos

ante los factores motivacion laboral y principalmente la carga laboral debido a la presencia



constante del personal de sexo femenino, es decir se suma tanto la carga laboral como las labores

del hogar.

Chiliguano (2016) (13), tuvo como objetivo general: “Determinar la relacion de los riesgos
laborales a los que se expone el personal de enfermeria que labora en el quir6fano del Hospital
Enrique Garcés”. Una metodologia de tipo transversal, con una poblacién de 12 personas. La
recoleccion de datos fue a través de la encuesta, se aplicd un cuestionario. Los resultados
demostraron que; el profesional estd expuesto a riesgo quimico, biolégico, psicosocial y
ergonémico. Asimismo; en el ambiente del quir6fano no existen equipos para asistir a los

accidentes ocupacionales.

Muriel, D. y Puentes, 1. (2020) (14) tuvieron como objetivo "Determinar la relacion de los
factores de riesgo de accidentes o enfermedades laborales que enfrentan los fisioterapeutas y
enfermeras que trabajan desde casa en la ciudad de Bogota". Este fue un estudio transversal
descriptivo y exploratorio con una muestra de 20 colaboradores, utilizando un muestreo no
probabilistico. Las técnicas empleadas fueron la entrevista y la observacion directa, y los
resultados se interpretaron mediante procedimientos estadisticos de tabulacion y analisis. Como
Resultados determinaron que; el mayor ndmero de personal de salud encuestados son
enfermeros por lo cual son el grupo que estan mas expuestos de adquirir una enfermedad laboral
y a los fisioterapeutas tienen una carga laboral mayor debido a la exposicion de gases de
combustion generando enfermedades respiratorias, alteracion en la ergonomia y en la postura
por las cargas tan altas que deben transportar. Conclusion; el riesgo laboral del personal sanitario

podria disminuir si el ambiente laboral seria mas adecuado, ya que se presentan trastornos



musculo esqueléticos en relacion a las malas posturas, carga excesiva, largas horas laborales

que conllevan la presencia de patologias ocupacionales.

Alvarado, C. y Pinduisaca, E. (2019) (15), tuvo como objetivo “Determinar los factores que
inciden en el desempefio laboral el profesional de enfermeria en las Areas de Hospitalizacion
del Hospital Materno — Infantil Dra. Matilde Hidalgo de Procel durante el periodo de mayo a
agosto”. Es un estudio transversal, aplicado bajo las variables factores y desempefio laboral.
Presento una muestra de 50 profesionales de enfermeria. Empledndose para la recepcién de
informacion, la técnica la encuesta, donde se usé un cuestionario. Los resultados sefialaron que;
factores que influyen al desempefio siendo, las pocas capacitaciones 52%, su estabilidad laboral
56%, el 70% se orienta bajo una politica hospitalaria y manuales de procedimientos y 52%
sobrecarga laboral. Llegando a la conclusion que; los factores de capacitacién, estabilidad
laboral, politica hospitalaria y sobre carga laboral si influye en el desempefio laboral del

profesional de enfermeria.

Nacionales

Oyague (2018) (16), su estudio presento como objetivo: “Determinar la relacion que existe entre
la motivacion y desempefio laboral en el personal que labora en el Centro de Salud San Luis”.
Metodologia; es una investigacion hipotética, correlacional, con enfoque cuantitativo no
experimental, presento una muestra de 58 empleados. Como resultado dio qué; valor de “sig”
es de 0.17 < 0.05 por tanto se puede afirmar con un nivel de confianza del 95% existiendo
relacién entre la motivacion y el desempefio laboral en el centro de salud San Luis. Llegando a

la conclusién que; Hay una evaluacion significativa entre la motivacién y el rendimiento laboral,



asi como entre la necesidad de logro y el rendimiento, y también entre la necesidad de afiliacion

y el rendimiento del profesional que labora en el CS. San Luis.

Luna (2019) (17), realizo un estudio con el objetivo general: “Determinar la relacion entre
riesgos ocupacionales y desempefio laboral en personal de enfermeria del Hospital 11 Essalud
Moquegua”. Metodologia: correlacional, prospectivo, donde se aplicaron 2 instrumentos para
cada variable. Conto con una muestra de 70 personales de la salud. Resultados: segun la prueba
estadistica aplicada, muestra que el desempefio laboral y los riesgos ocupacionales presentan
relacién estadistica significativa (0.00< 0.05). Conclusion; Existe relacion entre riesgos

ocupaciones y desempefio laboral en personal de enfermeria del Hospital Il Essalud Moguegua.

Cérdenas K., Mullisaca P. (2022) (18), su estudio presento como objetivo “Determinar la
relacion entre los riesgos laborales y desempefio laboral en profesionales de enfermeria del area
Covid-19 Essalud Grau -Lima, 2022”. Metodologia; es un estudio no experimental,
correlacional y transversal. Presento la poblacion de 82 enfermeras pertenecientes al servicio de
COVID 19, donde se emplearon 2 instrumentos, con escala tipo Likert. Como resultado
determino que; 95,6% de los trabajadores muestran un alto nivel de desempefio laboral, de los
cuales el 86,8% se sitGa en un nivel medio de riesgo, el 8,8% se posiciona en un nivel alto de
riesgo laboral. Ademas, el 4,4% muestra un nivel medio tanto de desempefio como de riesgo
laboral. Tras aplicar la prueba de evaluacion de Spearman, se obtuvo un valor de significancia
de .588, superando el umbral de p-valor de .05. Concluyendo que; a pesar de la exposicion al

riesgo fisico en el entorno laboral debido al involucramiento con usuarios y materiales



expuestos, incluyendo al virus del coronavirus y diversos microorganismos, aun asi, el personal

de la salud realiza de forma eficaz sus labores.

Mendoza J. (2017) (19), realizé un estudio con el objetivo de “Determinar la relacion entre los
riesgos ergondémicos y el desempefio laboral del Profesional de Enfermeria en los Centros
Maternos Infantiles de la DIRIS Lima Norte. Metodologia; Se llevo a cabo un estudio de
naturaleza descriptiva y cuantitativa, con un disefio no experimental de tipo correlacional causal.
La muestra consistio en 80 licenciadas de enfermeria. Empleandose una encuesta para la
recepcion de informacion, y los cuestionarios empleados fueron validados por expertos.
Resultados; revelaron una evaluacién estadisticamente significativa (0.799) entre los riesgos
ergondémicos y el desempefio laboral de los profesionales de los Establecimientos de Salud,

indicando una correlacién positiva alta.

2.2 Bases teoricas

Riesgo laboral

Segun Garcia, el riesgo laboral, es toda actividad laboral que supone un peligro subyacente, esto
es, la maquina, el equipo, el lugar, el ambiente, todo en su conjunto constituye un riesgo

permanente, aun cuando se adopten las medidas indispensables para que no se presente. (19)

La Organizacion Mundial de la Salud (21), define riesgo como todas las actividades laborables
donde alteran todos los estados de la persona, ya sea fisico, mental y social; ademas se considera
como probabilidad que puede producir un evento adverso, o también la probabilidad que

aumente el evento de padecer enfermedades o lesiones.



OIT (22), menciond que las enfermedades y los traumatismos relacionados con el trabajo,
sobrecargan los sistemas de salud, reducen la productividad, disminuyen el desempefio laboral

y pueden tener un impacto negativo en la economia de las familias.

Segln la Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, nos define qué riesgo laboral
es un riesgo o peligro es cualquier fuente de dafio potencial, dafio o efectos adversos para la

salud en algo o alguien bajo ciertas condiciones en el trabajo (23).

Galindez L, menciona que, el personal sanitario se enfrenta constantemente a riesgos en el
trabajo, siendo algunas; pinchazos de punzocortantes, patologias musculares, alergias, agresion
y estres. Aunque es posible prevenir o reducir la exposicion de los trabajadores de salud a estos
riesgos, hoy en dia los trabajadores de este sector presentan cada vez mas lesiones y
enfermedades ocupacionales. Las tasas de lesiones ocupacionales de los trabajadores de salud

han aumentado en la ultima década (23).

Teorias del riesgo laboral

De acuerdo a las teorias que rigen el riesgo laboral encontramos a la Teoria del déficit del
autocuidado propuesta por Dorothea Elizabeth Orem (25), quien formula esta teoria
dividiéndola en tres subteorias que guardan relacion entre si, siendo estas : la Teoria del
autocuidado, la teoria del déficit del autocuidado y la teoria de los sistemas de enfermeria,
convirtiéndose asi en un referente importante en los estudios de este tipo, es asi que la teoria
manifiesta la importancia que toma el individuo sobre el cuidado de si mismo en cuanto al

aspecto fisico , psicosocial y social.



Teoria de los sistemas de enfermeria
Estos sistemas son puestos en préctica por el personal de salud en consideracion a aquellas

personas que presenten ciertas limitaciones en referencia a su autocuidado.

Teoria del déficit de autocuidado
Indica aquella relacion existente entre la capacidad de la persona para poder atender sus

necesidades de autocuidado.

Teoria del autocuidado
Esta referida a aquellas conductas que toma la persona por si misma con el fin de cuidar de si

misma.

Dentro de las dimensiones encontramos:

Riesgos quimicos

Segln Gestal (26), es toda sustancia organica e inorganica, natural o sintética que, durante la
fabricacion, manejo, transporte, almacenamiento o uso, puede incorporarse al medio ambiente
en forma de polvo, humo, gas o vapor, con efectos irritantes, corrosivos, asfixiantes, toxicos y
en cantidades que tengan probabilidades de lesionar la salud de las personas que entran en

contacto con ellas.

La Organizacion Panamericana de Salud- OPS, mencionan que existen muchos factores que
pueden influir en los dafios ocasionados por los riesgos asociados con sustancias quimicas en el

lugar de trabajo. Estos incluyen la toxicidad y las propiedades fisicas de las sustancias, las



practicas de trabajo, la naturaleza y duracion de la exposicion, los efectos de las exposiciones
combinadas, las rutas de entrada al cuerpo humano y la susceptibilidad del trabajador. El
transporte, almacenamiento y disposicion de los residuos quimicos, deben cumplir con las
politicas que rigen el manejo adecuado de residuos tdxicos. Los trabajadores de la salud estan
potencialmente expuestos a gran nimero de sustancias quimicas en el lugar de trabajo, siendo:
el fuego, las explosiones, la inhalacion de gases, aerosoles y vapores toxicos; la salpicadura de

sustancias quimicas corrosivas en la piel o en los ojos (27).

Riesgos bioldgicos

Los riesgos bioldgicos, segun Rostgano (28); son el conjunto de microorganismos Yy
endoparasitos, susceptibles de originar cualquier tipo de infeccion, alergia o toxicidad, en los
trabajadores que los manipulan. Ademas, un agente infeccioso es aquel cuyo ciclo de vida

implica desarrollarse dentro del organismo, causando multiples enfermedades.

Seguln la OPS (27), los agentes bioldgicos se transmiten a la persona por inhalacion, inyecciones,
ingestion o contacto con la piel. Asimismo; los pacientes pueden ser fuente de patdgenos, los
portadores asintomaticos o los vectores. Los riesgos bioldgicos suelen incluir bacterias, virus,
hongos o parésitos, o el contacto con material contaminado o fluidos corporales, a los cuales

estd expuesto el personal de salud.

Riesgos ergondémicos
Para el centro de Control y la Prevencion de Enfermedades la Ergonomia (29), se consideran

como la exposicién continua de toda persona que agrupa algunos factores para realizar una



actividad como la fuerza, posiciones, acciones, herramientas y el ambiente laboral, asi como sus
caracteristicas, propiciando un desequilibrio entre sus requerimientos, capacidades, aptitudes
para ejecutar dicha actividad, lo que con lleva padecer alguna enfermedad laboral. A nivel
mundial, las muertes relacionadas con el trabajo por poblacion se redujeron en un 14% entre
2000 y 2016, debido a la introduccién de mejoras en el &mbito de la salud y seguridad en el
lugar de trabajo. Sin embargo, los fallecimientos por patologias cardiacas asociados a las largas
horas laborales incrementaron un 41% y un 19% respectivamente. Esto refleja una tendencia

creciente respecto de este factor de riesgo ocupacional relativamente nuevo y psicosocial.

La OPS, sefiala que frente las lesiones musculoesqueléticas y las lumbalgias son problemas
graves al cual esta expuesto el profesional de salud y son una de las principales causas de alto
ausentismo en sus centros de labores. Las lumbalgias pueden originar en un solo evento, pero
es el resultado de muchos eventos acumulativos de posturas, movimientos repetitivos,
inadecuadas alza de fuerza, mala manipulacion de cargas no solo al levantar, ademas con la

transferencia o posiciones de pacientes entre otros (27).

Desempefio Laboral

Segun Chiaventao (10) , se define como todas las actividades y/o conductas de un empleado
frente a su trabajo, que de alguna manera impacta de manera positiva o negativa dentro de su
organizacion. De este modo, dichas conductas deben ser evaluadas en funcion de sus
competencias, aptitudes y capacidades para determinar su contribucion a la organizacion. Un
desemperio deficiente puede ser perjudicial, mientras que un buen desemperfio puede mejorarse,

aumentarse y estimular la motivacién para alcanzar las metas y objetivos establecidos.



Por su parte Palaci (30) indica que el desempefio laboral es la estimacidn que se espera contribuir
a la institucion de los distintos patrones de conducta que el trabajador demuestra en un tiempo
determinado, pudiendo ser de gran ayuda, para lograr una meta de manera eficiente. Por otro
lado, para Bautista y Cienfuegos, mencionan que son técnicas orientadas al crecimiento eficiente
y exitoso de la institucion, generando acciones de valor que ayuden al cumplimiento de tareas
designadas, siendo apropiados para las exigencias como organizacion, cumpliendo con los

objetivos y logros ya establecidos. (31).

Lopez et al. (32) el desempefio laboral, puede entenderse como la calidad del trabajo que cada
empleado le aporta a sus tareas diarias, durante un determinado periodo de tiempo. Es un
concepto en recursos humanos que ayuda a comprender cGmo una persona se desempefia en su
rol. Ademas, se indica que el desempefio laboral es el impulso que debe integrarse a la
organizacion, considerando las diversas conductas que un trabajador muestra en un determinado

periodo de tiempo.

Asimismo, Apaza (32), sefiala que las organizaciones mas exitosas a nivel mundial priorizan la
gestion del desempefio laboral, invirtiendo recursos financieros y tiempo para mantener un buen
desempefio laboral de sus colaboradores, donde la productividad y la innovacion se desarrollan

en cada colaborador a través de una buena gestion.

Por ello; Palmar et al. (34), menciona que el desempefio laboral es la respuesta frente al

cumplimiento de las tareas encomendadas, debidamente adecuadas a sus exigencias y



necesidades de las instituciones de manera que ser eficiente, eficaz y efectivo, ayudara a

responder con responsabilidad para el logro de los objetivos propuestos.

En efecto, Pedraza et al., (37) mencionan que dichas conductas pueden ser individuales o

colectivas en diferentes espacios de tiempo, lo cual aportaran a la eficiencia en la institucion.

Teorias del desempefio laboral

Teoria de la equidad de Adams

Encontramos la teoria de la equidad de Adams en la cual se sefiala que el empleado va a valorar
latareay la compensacion que recibira haciendo comparacién con aquello que reciben los demas
trabajadores, de dicho modo este trabajador se sentird 0 menos o mas valorado y por ende se
vera reflejado en la motivacion que dispone para la realizacién de tareas pudiendo reducir el

esfuerzo o por el contrario aumentar su participacion. (35)

Teoria de la fijacion de metas de Locke

Se sostiene que la manera en la cual se puede mejorar el desempefio de los trabajadores es con
la fijacién de metas especificas y que estas sean retadoras logrando en ellos la motivacion para
aumentar el rendimiento y lograr dichas metas trazadas. (35)

Dimensiones

Dentro de las dimensiones del desemperio laboral tenemos (36):

Productividad

Es definida como la medicién de aquello que se ha logrado producir y aquello que se ha utilizado
para el logro de ello en un tiempo determinado, de tal modo que al analizarse se podra saber el

rendimiento de lo trabajadores y su eficiencia.



Eficacia

Consiste en la consecucién de aquellos objetivos trazados.

Eficiencia

Consiste en la relacion de los recursos sobre los resultados, es decir la capacidad que se tiene

para utilizar de manera adecuada estos recursos con el fin de conseguir el objetivo propuesto.

2.3 Formulacion de hipétesis

2.3.1 Hipotesis general

H1: Existe relacion entre el riesgo y el desempefio laboral en el personal de salud de un

Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

2.3.2 Hipotesis especificas

Hipotesis especifica 1:

H1: Existe relacion entre el riesgo bioldgico sobre el desempefio laboral en el personal de salud

de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

Hipétesis especifica 2:

H2: Existe relacion entre el riesgo quimico sobre el desempefio laboral en el personal de salud

de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

Hipaotesis especifica 3:



H3: Existe relacion entre el riesgo ergondmico sobre el desempefio laboral en el personal de

salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

CAPITULO I1l: METODOLOGIA
3.1. Método de investigacion

El método empleado es el hipotético-deductivo, el cual consiste en obtener conclusiones las
cuales estan basadas en una o0 mas premisas, de modo que para este método se partira de lo
general; en las cual tenemos a los supuestos que son asumidas como verdaderas a lo particular
lo cual es la realidad de un caso en especifico, de tal manera para este tipo de metodo se sigue
una secuencia logica, partiendo de la identificacion del probnlema, seguido de la propuesta de
hipotesis que da explicacion a la problemética, para luego obtener consecuencias observables
de dicha hipotesis, y someterse posteriormente a pruebas que confirmen o rechacen las mismas
(37).

3.2. Enfoque investigativo

El enfoque es cuantitativo, ya que se realizo la recoleccion de datos, a traves de instrumentos ya
validados para luego esta informacion ser medida numericamente y analizados estadisticamente

para corroborar de tal manera las hipotesis planteadas(38).

3.3. Tipo de investigacion
Es una investigacion aplicada, donde buscamos dar soluciones concretas y generar nuevos
conocimientos (38).

Alcance: Es correlacional ya que determina la asociacion entre las variables de estudio (42).



3.4. Disefio de la investigacion
Es No experimental, ya que no manipula deliberadamente las variables al estudiarlas. Ademas
es de corte transversal debido a que los datos obtenidos han sido recolectados en rango de tiempo

determinado(38).

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion: La poblacion esta constituida por 80 personal de la salud, los cuales laboran en un
Establecimiento de Salud en Lima Metropolitana, ubicado en el distrito de Puente Piedra. Por
lo tanto, el estudio sera censal, ya que se seleccionara el 100% de la poblacién que labora en el

EE.SS.

3.6. Variables y operacionalizacion



Escala

Variables Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de valorativa
conceptual operacional medicién (niveles 0
rangos)
e Administracion de vacunas anuales
e vacunas contra el tétano, hepatitis B,
Es la informacion influenzay COVID 19.
que presenta el -
profesional ¢ Exposicion a Rayos x, pruebas
de los .fa(_:tOTes_ de | Probabilidad que quimico « Exposicién a enfermedades
riesgo; b|_olog|co, los colaboradores infectocontagiosas.
quimicoy padezcan un dafio a
ergonomico. Lo | causa del trabajo al ¢ Exposicion a intoxicaciones por
cual sera evaluado |  cyal se dedican. gases/vapores toxicos.
por el BT
V1: Riesao instrumento: Fgctores que ¢ Exposicion a desinfectantes,
- 1esy - ' podrian desarrollar antisépticos y medicamentos
Laboral resgo | alguna afeccion que Alto (71- 95)
ocupacional hacia | como consecuencia e Manipulacion de muestras bioldgicas dinal | Medio (45.70
el profesional | modifique la salud y/o fluidos. ordina edio (45-70)
Sar“ta”o, pr(.esen'[a del colaborador BajO (19_ 44)
escala de Likert: (16). e Dispositivos para eliminacion de
siempre, casi material punzocortante.
siempre, algunas .
v P 9 Riesgo e Uso de equipos de barrera.
eces, muy pocas bioldgico

Veces y nunca.
Mide 3
dimensiones.

¢ Practica de medidas de bioseguridad.

e estrategias para prevenir el contacto
directo con muestras biolégicas.

e Uso de batas descartables (EPP)




e Contacto directo y permanente con
fluidos o secreciones corporales.

e Manipulacion 'y contacto  con
microorganismos patdgenos.

Riesgo
ergonémico

Sufrio de lesién

traumatolégica.

alguna

e Lesiones por una postura incorrecta.

e Lesiones de discos intervertebrales,
hernias discales u otros.

e Atencion inmediata y notificaciéon a
sus coordinadores y jefe directo.

e Actividades o posturas prolongadas.

Desempefio
laboral

Se considera la
respuesta del
colaborador

frente a la
busqueda de
objetivos y/o

metas de la

empresa u
organizacion.

Es el
comportamiento
determinado por el
rendimiento
laboral, que
presenta todo
colaborar.
Asimismo, sera
evaluado a través
de sus
dimensiones:

Productividad

e Logra eficientemente sus
actividades.

e Logra eficaciaen la labor.

laboral e Produccion.
e Metas individuales.
e Metas del servicio
Eficacia |® Cumplimiento de objetivos dentro de
los cronogramas anuales.
laboral

e Cumplimiento de tareas

ordinal

Alto (57- 75)
Medio (36- 56)
Bajo (15- 35)




productividad,
eficaciay
eficiencia laboral.
El cual sera
obtenido por la
aplicacién de un
instrumento, quien
aplica la escala tipo
Likert (18).

Cumplimiento de las funciones

oportunidad y calidad.

Eficiencia

laboral

Capacidad profesional.
Nivel de desenvolvimiento
Liderazgo y cooperacion
Entorno.

Tiempo de realizacion de las
actividades

Metas establecidas.




3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

La técnica utilizada fue la encuesta, esta es la forma o manera por la cual se obtendra la
informacidn por parte de un grupo o muestra de personas en relacion a si mismos o0 un tema en
particular (38) de tal manera es a través de ella que se recolecto la informacion de cada una de
las variables de estudio.
3.7.2. Descripcion de instrumentos
El instrumento fue un cuestionario, los cuales son los medios utilizados para hacer el recojo de
la informacion (38). Estos cuestionarios fueron elaborados por Custodio Villar, Pedro, en el afio
2021, contando con la validez y confiabilidad requerida.
Se detalla la ficha técnica 1.41)

Ficha técnica del instrumento: V1: Riesgo Laboral

Poblacion: Lima- Peru

Tiempo: 2021

Lugar: Personal de Salud del Hospital Nacional Arzobispo Loayza

Validez: La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento empleado fue un formulario

tipo cuestionario, que incluye una introduccién, instrucciones y datos especificos.

Tiempo de llenado: 20 a 30 minutos.

NuUmero de items: 19 items

Alternativas de respuesta: siempre, casi siempre, algunas veces, pocas veces y nunca.

Baremos de la variable: bajo (19- 44), medio (45- 70) y alto (71- 95).



Ficha técnica del instrumento: VV2: Desempefio Laboral

Poblacion: Personal de la Salud

Tiempo: 2021

Lugar: Personal de Salud del Hospital Nacional Arzobispo Loayza

Validez: Se utilizo la encuesta como técnica, y el instrumento fue un cuestionario que incluye
una introduccién, instrucciones y datos especificos. El instrumento mostr6 un valor de 0.925,
lo que, segun la escala de confiabilidad, indica un alto nivel de confiabilidad.

Tiempo de llenado: 15 minutos.

Numero de items: 15 items

Alternativas de respuesta: Nunca, Pocas veces, Algunas veces, Casi siempre y Siempre.

Niveles de la variable: bajo (15- 35), medio (36- 56) y alto (57-75).

3.7.3. Validacién

En relacion al primer instrumento, se desarroll6 un andlisis de los reactivos mediante la
experiencia de jueces especializados, siendo Magister. La validez de contenido se cuantificd
utilizando el coeficiente “V” de Aiken, que resultd ser perfecto (“V”: 1.00). De igual manera,
el segundo instrumento fue validado por jueces expertos con grados de Magister. Quienes
analizaron y realizaron la valoracion se midid con el coeficiente “V” de Aiken, obteniendo

también un resultado perfecto (“V”’: 1.00, Ver Anexo 3).



3.7.4. Confiabilidad

La confiabilidad es el grado en gque se van a obtener resultados iguales tras la aplicacion de

manera repetida de un instrumento al mismo individuo u objeto de estudio (38)

Para determinar el grado de confiabilidad del instrumento de recoleccidn de datos se llevo a
cabo la prueba piloto la cual segun Soriano (39) consiste en administrar el instrumento a una
pequefia muestra, cuyas caracteristicas de esta deben ser similares a la muestra que se investigue,
de tal manera se suministro a 10 trabajadores de salud de otro establecimiento Materno Infantil,
debido a que mi investigacion trabajé con toda la poblacidn, por tanto la prueba piloto se realiz6
en otro establecimiento que comparte las mismas caracteristicas. Es asi que una vez recogida la
informacion se realiz6 la prueba de confiabilidad del Alpha de Cronbach obteniendo como
resultado para la variable Riesgo Laboral (0.954) y para la variable desempefio laboral (0.986),
es decir ambos instrumentos cuentan con un nivel alto de confiabilidad, pudiendo asi procederse
a la recoleccion de datos de la muestra, la cual esta conformada por 80 trabajadores de salud de

un establecimiento de Lima Metropolitana.

3.8. Procesamiento y anélisis de datos

En cuanto a la recopilacion de informacion se llevo a cabo a través de la administracion de los
instrumentos validados y confiables al personal de salud , de tal modo que esta informacion fue
almacenada en una base de datos para proceder posteriormente con el analisis tanto descriptivo
e inferencial , utilizandose asi frecuencias y graficos para el analisis descriptivo y empleandose
el estadigrafo de Rho de Spearman para el anélisis inferencial lo cual permitio identificar la

relacion entre la variable riesgo y desempefio laboral (38).



3.9. Aspectos éticos

Principio De Autonomia

Este principio, se uso constantemnete en el proceso del desarrollo de la investigacion,
respetando sus desiciones y su voluntaria participacion, tomandose encuenta el consentmiento

informado (45).

Principio De Beneficencia
El personal de la salud, se les explico acerca de ventajes y/o aportes que conllevaria la
investigacion. Al identificar la relacion entre el riesgo frente el desempefio laboral. Logrando

realizar esta investigacion maximizando todo el bien posible durante su ejecucion (46).

Principio De No Maleficencia
A todos los participantes se les dio a conocer que sus identificaciones no seran reveladas, ni

mucho menos tendran algun tipo de riesgo (47).

Principio de justicia
Todos los personales de la Salud de dicho estableicmiento de salud fueron tratados con mucho

respeto y empatia y se respetaron sus desiciones y/o respuestas aportadas (47) (1.49).



CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1 Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de resultados

TablaN° 1
Nivel de riesgo laboral segun los trabajadores asistencial de un Establecimiento de Salud de

Lima Metropolitana.

Nivel Frecuencia Porcentaje
Alto 21 26%
Medio 52 65%
Bajo 7 9%
N 80 100%

Fuente. Datos obtenidos en la aplicacion del Instrumento Riesgo.
En la tabla 1, se aprecia el nivel de riesgo segun el personal asistencial de un Establecimiento
de salud de Lima Metropolitana, evidenciandose el 26% es nivel alto, un 65% es nivel medio y

finalmente el 9% obtuvo un nivel bajo.



Tabla N°2
Nivel de desempefio laboral segun los trabajadores asistencial de un Establecimiento de Salud

de Lima Metropolitana.

Nivel Frecuencia Porcentaje
Alta 20 25%
Medio 59 74%
Bajo 1 1%
Ne 80 100%

Fuente. Datos obtenidos en la aplicacion del Instrumento Desempefio Laboral

En la tabla 2, se aprecia el nivel de desempefio laboral del personal de salud de un
Establecimiento de Lima Metropolitana, evidenciandose que el 25% es nivel alto, un 74% es

nivel medio y finalmente el 1% presenta un nivel bajo.



Tabla N° 3

Pruebas de Normalidad Komogorov-Smirnov para riesgo laboral y Desempefio Laboral

Kolmogorov- Smirnov Media Sig. asintdt. (bilateral)
Riesgo laboral 70,61 ,235
Desempefio Laboral 51,75 ,000

Fuente. Datos obtenidos de la aplicacion de prueba de normalidad de las variables

En la tabla N° 3, permite tomar la decisién del empleo de la estadistica no paramétrica
correlacion de sperman, debido que; se presentan las pruebas de normalidad para las variables
riesgo y desempefio laboral y se observa que solo la variable riesgo cumple con el criterio de
distribucion normal (p > 0.05), sin embargo, la variable desempefio laboral no lo cumple (p <

0.05).



4.1.2. Prueba de hipotesis
-Prueba de hipétesis General

H1: Existe relacion entre el riesgo y el desempefio laboral en el personal de salud de un
Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

-Nivel de significancia: 0.05

-Estadistico de prueba: Coeficiente de Spearman

Tabla N° 4

Existe correlacion entre el riesgo y el desempefio laboral en el personal de salud de un

Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

Prueba de correlacion Desempefio Laboral

Rho Spearman 0,443
Riesgo laboral

Sig. 0,000

Fuente. Informacion obtenida de la aplicacion de correlacion de spearman entre variables

En la tabla 4, se identifica que se rechaza la hipotesis nula de la investigacion y se acepta la
hipétesis del autor, debido a que; la prueba estadistica correlacion de Spearman entre el riesgo
laboral y el desempefio laboral presenta un valor de 0.443, lo cual indica una correlacion positiva

moderada, ya que el nivel de significancia es inferior a 0.05,

— Toma de decisién: Existe una relacion directa entre el riesgo y el desempefio laboral en el

personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana. 2024.



-Prueba de hipétesis especifica 1:
Hipdtesis Nula: No existe relacion entre el riesgo quimico sobre el desempefio laboral
en el personal de salud de un hospital de Lima Metropolitana.
Hipdtesis Alterna: Existe relacion entre el riesgo quimico sobre el desempefio laboral
en el personal de salud de un hospital de Lima Metropolitana.

-Nivel de significancia: 0.05

-Estadistico de prueba: Coeficiente de Spearman

Tabla N° 5

Relacion entre el riesgo quimico sobre el desempefio laboral en el personal de salud de un

Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

Prueba de correlacion Desempefio Laboral

Rho Spearman 410
Riesgo Quimico

Sig. 414

Fuente. Informacion obtenida de la correlacion de spearman entre variable y dimension.

En la tabla 5, se determina qué frente la relacion de riesgo quimico y el desempefio laboral; se
acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipétesis del autor, ya que la prueba estadistica de
correlacion de Spearman entre el Desempefio Laboral y la dimension riesgo quimico, presento
un valor de .410 con un grado de significancia de 0.414 (p > 0.05).

-Toma de decision: No existe una relacion directa entre el riesgo quimico y el desempefio
laboral en el profesional asistencial de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana,

2024.



Prueba de hipotesis especifica 2:
Hipdtesis Nula: No existe relacion entre el riesgo bioldgico sobre el desempefio laboral
en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.
Hipdtesis Alterna: Existe relacion entre el riesgo biologico sobre el desempefio laboral
en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

-Nivel de significancia: 0.05

-Estadistico de prueba: Coeficiente de Spearman

Tabla N° 6

Correlacion entre el riesgo bioldgico sobre el desempefio laboral en el personal de salud de un

Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

Prueba de correlacion Desempefio Laboral

Rho Spearman 446
Riesgo Biologico

Sig. .000

Fuente. Informacion obtenida de la correlacion de spearman entre variable y dimension.

En la tabla 6, se determina qué frente la relacion de riesgo biolégico y el desempefio laboral; se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hip6tesis del autor, ya que la prueba estadistica de
correlacion de Spearman entre el Desempefio Laboral y la dimension riesgo bioldgico, presento
un valor de 0.446 con un grado de significancia de 0.000 (p < 0.05).

-Toma de decision: Existe una relacion entre el riesgo bioldgico sobre la variable desempefio

laboral en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana, 2024.



Prueba de hipotesis especifica 3:
Hipdtesis Nula: No existe relacion entre el riesgo ergonémico sobre el desempefio
laboral en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.
Hipdtesis Alterna: Existe relacion entre el riesgo ergondmico sobre el desempefio laboral
en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

-Nivel de significancia: 0.05

-Estadistico de prueba: Coeficiente de Spearman

Tabla N° 7

Correlacion entre el riesgo ergondmico sobre el desempefio laboral en el personal de salud de

un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana.

Prueba de correlacion Desempefio Laboral

Rho Spearman 405
Riesgo Ergondmico

Sig. .000

Fuente. Informacion obtenida de la correlacion de spearman entre variable y dimension.

En la tabla 7, se determina qué frente la relacion de riesgo quimico y el desempefio laboral; se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hip6tesis del autor, ya que la prueba estadistica de
correlacion de Spearman entre el Desempefio Laboral y la dimension riesgo ergonémico,
presento un valor de 0.405 con un grado de significancia de 0.000 (p < 0.05).

-Toma de decision: Existe relacion entre la dimension riesgo ergonémico y la variable
desempefio laboral en el personal de salud de un Establecimiento de salud de Lima

Metropolitana, 2024.



4.1.3. Discusion de resultados

La presente investigacion tuvo como objetivo principal determinar el nivel de asociacion entre
el riesgo laboral frente el desempefio laboral en el personal asistencial de un Establecimiento de
Salud de Lima Metropolitana, 2024. Ante ello; se desarrollo la aplicacion de dos instrumentos,
que permitié estudiar las variables; Riesgo y Desempefio laboral, siendo medidas a traves de
pruebas estadisticas descriptivas, observando que; el 26% del personal de salud de un
Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana presentaron un riesgo laboral alto, mientras el
65% determino un riesgo laboral medio y seguidamente un 9% un riesgo laboral bajo. Esto se
asemeja a los resultados encontrados por Maylle, en su investigacion “Factores de riesgo y
accidentes laborales en enfermeria en un hospital publico, Cercado de Lima, 2018, quien
evidencio que el 17.5% de la poblacién refiere presentar riesgo laboral, mientras que el 85%

refiere no presentar riesgo laboral.

Asimismo; Muriel y Puentes, en su estudio titulado “Relacién de los factores de riesgo de
accidentes o enfermedades laborales que enfrentan los fisioterapeutas y enfermeras que trabajan
desde casa en la ciudad de Bogota”, en el afio 2020, presento una muestra conformada por 20
trabajadores, donde sefialo que los profesionales de la salud de la atencién primaria estan
expuestos a diversas patologias respiratorias, alteracion en la ergonomia, posturas repetitivas,
lesiones musco esqueléticas, asociadas por las malas posturas y por las constantes actividades y
roles que cumplen durante el horario laboral, siendo enfermedades laborales (1.14). Ello
coincide con; Chiliguano en su investigacion titulada “Relacion de los riesgos laborales a los
que se expone el personal de enfermeria que labora en el quirofano del Hospital Enrique

Garces”, la cual se realiz6 en el ano 2020, donde en su investigacion evidencia que las



licenciadas de enfermeria estdn constantemente expuestas a riesgos quimicos, bioldgicos,
fisicos, psicosociales y ergondmicos durante las jornadas laborales en el &rea de quir6fano. Este
ultimo riesgo la poblacion estudiada son mujeres, quienes desempefian el trabajo de enfermeria,
ocupacion en la cual se adoptan posturas incomodas, acompariadas de movimientos repetitivos,
mondtono, levantamientos de cargas de manera continua, que requieren un ritmo elevado de
trabajo y concentracion que puede venir acompafiada de una sintomatologia psiquica (ansiedad,

depresion) 1.13).

En relacion a los andlisis inferenciales, el estudio evidencia que se rechaza la hip6tesis nula 'y
se acepta la hipétesis del investigador; donde sefiala que existe relacion entre el riesgo bioldgico
frente al desempefio laboral en el personal asistencial debido a que, presentaron segun la prueba
estadistica coeficiente de correlacion de Spearman un valor de 0.446 con un grado de
significancia de 0.000 (p < 0.05), y ello concuerda con los investigadores Arenas y Pinzon, en
su investigacion titulada “Riesgo biologico en el personal de enfermeria” donde menciona que;
los riesgos bioldgicos son los principales riesgos laborales en el personal asistencial por los
cuales estan expuestos durante las largas jornadas laborales, al sefialar que; la prevalencia de
lesiones por punzocortantes o exposicion a fluidos corporales oscila de 68.4% a 76.7% y la

prevalencia de lesion percutanea por pinchazo de aguja se da entre 15.8% a 57% (1.48).

Con respecto al desemperio laboral, se evidencio que el personal asistencial presento un puntaje
de 25% alto, seguidamente un 74% medio y 1% bajo. Ello concuerda a lo evidenciado por los
autores Céardenas y Mullisaca, en su investigacion titulada “riesgo laboral y desempeo laboral
en profesionales de Enfermeria del Area COVID 19, donde se evidencia que existe relacion

entre la variable riesgo laboral y desempefio laboral, al determinar que el 95,6 % presenta un



nivel de desempefio laboral. Ademas; se evidencidé que la dimension riesgo ergonémico y
desempefio laboral guardan relacion, ya que segun la prueba estadistica aplicada revela que se
obtuvo un valor de significancia de .001. Los resultados también muestran una asociacion entre
el riesgo psicosocial y el desempefio laboral, ya que el estar en contacto constante con diversas
patologias tales como el COVID 19, dengue sifilis e VIH, se sienten vulnerables
emocionalmente. Asimismo; es corroborado por Oyague, en su investigacion titulada
“Motivacion y desempefio laboral de los trabajadores en el Centro de Salud San Luis, 2018,
donde muestra que; existe una asociacion significativa entre la motivacion y el desempefio
laboral, al presentar un nivel de confianza del 95%. Asimismo; presenta una correlacion positiva
media, con un nivel de sig = 0,017 < 0,05, por ende; el desempefio laboral del personal de salud

se ve influenciado por la presencia de riesgo laborales. (1.16).

Otra investigacion que obtuvo un similar resultado es la de Rengifo, en su estudio titulado
“Riesgos laborales y el desempefio profesional de las enfermeras en la sala de operaciones del
Instituto Nacional Materno Perinatal, Lima 2017, donde la dimension riesgo bioldgico presento
relacion con el desempefio laboral, afirmando que existe una relacion significativa (sig. 0.028).,
y ello evidencia que el personal de salud no esta constantemente expuesto a riesgos quimicos o
sustancias quimicas letales, por el contrario, estd expuesto a fluidos corporales, tales como
sangre, saliva, secreciones etc, siendo riesgos bioldgicos, los cuales influyen directamente al

personal de salud.



CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

Primera:

Segunda:

Tercera:

Cuarta:

Existe una relacion significativa entre el riesgo y el desempefio laboral en el
personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana,
determinada por el coeficiente de correlacion de Spearman igual a 0.443, y un valor
p= 0.000 menor a 0.05.
No existe una relacion significativa entre el riesgo quimico y el desempefio
laboral en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima
Metropolitana, determinada por el valor p= 0.414 mayor a 0.05.
Existe una relacion significativa entre el riesgo biolégico y el desempefio laboral en
el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana,
determinada por el coeficiente de correlacion de Spearman igual a 0.446, y un valor
p= 0.000 menor a 0.05.

Existe una relacion significativa entre el riesgo ergonémico y el desempefio laboral
en el personal de salud de un Establecimiento de Salud de Lima Metropolitana,
determinada por el coeficiente de correlacion de Spearman igual a 0.405 y un valor

p= 0.000 menor a 0.05.



5.2 Recomendaciones
Se recomienda a la jefatura del centro de salud tomen acciones frente a los riesgos laborales que
pueden llegar a presentar el personal de salud dado que mi estudio confirma que el riesgo laboral

y el desempefio se encuentran absolutamente asociadas.

Se recomienda a la jefatura promover medidas preventivas y concientizar al personal de salud
acerca del uso responsable de los equipos de proteccion personal, lo cual disminuird los riegos

bioldgicos a los cuales se encuentran expuestos.

Se recomienda realizar capacitaciones para el personal de salud con el fin de evitar la presencia
de riesgos quimicos y bioldgicos que afecten su desenvolvimiento en el trabajo y por ende su

desempefio laboral.

Se recomienda la implementacién de las pausas activas dentro de las jornadas laborales lo cual
disminuira en gran medida el estrés, asi como también ayudara al cambio de posturas y rutina
del personal de salud, disminuyendo ademas el riesgo ergonémico y mejorando de tal manera

el desempefio laboral.

Se recomienda a los directivos brindar mobiliarios y equipos adecuados, asi como los elementos
de proteccién personal, de tal manera que los procedimientos de salud puedan ejercerse de
manera eficaz sin generar algun tipo de riesgo ya sea para el personal asistencial como para el

paciente, generando asi un ambiente laboral adecuado y seguro para el desarrollo de las tareas.
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ANEXOS

Anexol: Matriz de consistencia



Formulacion del Problema Objetivos Hipdtesis Variables Disefio metodolégico
Problema General Objetivo General Hipdtesis General Variable 1: Tipo de Investigacién
¢ Cual es la relacion del riesgo Riesgo Laboral
frente al desempefo laboral en [Determinar la relacion del | H1: Existe relacion entre el | Dimensiones: Aplicada,

el personal de salud de un
Establecimiento de Salud de
Lima Metropolitana, Lima, Peru
20247

Problemas Especificos

e ,COmo se relaciona el riesgo
biolégico con el desempefio
laboral en el personal de salud
de un Establecimiento de
Salud, Lima, Pert 2024?

e ,COmo se relaciona el riesgo
guimico con el desempefio
laboral en el personal de salud
de un Establecimiento de
Salud, Lima, Peri 2024?

e ;COmo se relaciona el riesgo
ergondmico con el desempefio
laboral en el personal de salud
de un Establecimiento de
Salud, Lima, Peri 2024?

Riesgo frente el Desempefio
laboral en el personal de salud.

Objetivos Especificos

o Identificar la relacion del
Riego Biolégico frente al
desempefio laboral en el
personal de salad.

e Identificar la relacion del
Riego Quimico frente al
desempefio laboral en el
personal de salud.

e Identificar la relacion del
Riego Ergondmico frente al
desempefio laboral en el
personal de salud.

riesgo y el desempefio laboral
en el personal de salud de un
Establecimiento de Salud de
Lima Metropolitana.

Hipotesis Especifica

e H1: Existe relacion entre el

riesgo  bioldgico sobre el
desempefio laboral en el
personal de salud de un

Establecimiento de Salud de
Lima Metropolitana.
e H2: Existe relacion entre el

riesgo  quimico sobre el
desempefio laboral en el
personal de salud de un

Establecimiento de Salud de
Lima Metropolitana.

e H3: Existe relacion entre el
riesgo ergondmico sobre el
desempefio laboral en el
personal de salud de un
Establecimiento de Salud de

Lima Metropolitana.

* Riesgo quimico
* Riesgo bioldgico
* Riesgo ergondmico

Variable 2:
Desempefio laboral
Dimensiones:
¢ Productividad
laboral
e Eficacia laboral
e Eficiencia laboral

correlacional

Método y disefio de la
investigacion

Metodo hipotetico -
deductivo;No
experimental,
transversal.

corte

Poblacion Muestral
La poblacion esta
conformada por 80
profesionales de la
salud




Anexo 2: Instrumentos
CUESTIONARIO DE RIESGO LABORAL

Instrucciones: Estimado trabajador, lea detalladamente cada una de las preguntas que a
continuacion se le mostrard y marque con un aspa (x) la respuesta que considere mas oportuna,
tomando en consideracidn su perspectiva y experiencia actual en el Establecimiento de Salud.
Tenga en cuenta que se guardara la debida confidencialidad de sus respuestas. Considere el

siguiente cuadro para su eleccion:

Siempre | Casi siempre | Algunas veces Muy pocas veces Nunca
5 4 3 2 1

RIESGOS QUIMICOS.

1 | ;Ha recibido vacunas en el tltimo afio?

2 | ¢Ha recibido vacunas contra el tétano, hepatitis b,
influenza, Covid 19?

¢ Se realiza examenes como Rayos x, serologicas u
otras?

¢ Como personal de salud del servicio considera
estar expuesta(o) a contraer enfermedades
infectocontagiosas como hepatitis B, HIV, entre
otras?

¢En el ejercicio de sus labores, corre el riesgo de
sufrir intoxicaciones por gases/vapores toxicos por
la inhalacién de sustancias quimicas?

6 | ¢En el gjercicio de sus laborales esta expuesto a
desinfectantes, antisépticos, medicamentos?

RIESGOS BIOLOGICOS.

¢ Cémo personal de salud del area, utiliza guantes
estériles al manipular muestras biolégicas
(secreciones o fluidos) de los pacientes?

¢En el servicio, dispone de envases apropiados para
desechar agujas, jeringas, bisturi y otros objetos
punzocortantes?

g |¢Utiliza mascarilla o respiradores al atender
pacientes con cualquier tipo de enfermedades?




10

¢ Como personal de salud, realiza el lavado de
manos clinico antes y después de la atencion al
paciente?

11

¢Dentro del Servicio, hay estrategias para prevenir
el contacto directo con muestras bioldgicas
potencialmente infecciosos?

12

¢ Utiliza batas descartables, ante la posibilidad de
salpicaduras y liquidos organicos, durante la
atencion del paciente?

13

¢En el servicio, existe el contacto directo y
permanente con fluidos o secreciones corporales?

14

¢ Esta expuesto a manipulacién y contacto con
microorganismos patégenos: bacterias, virus,
protozoos, hongos, otros?

RIESGOS ERGONOMICOS

15

¢Al realizar la atencion, alguna vez sufrié de alguna
lesion traumatolégica?

16

¢Al realizar la atencion, alguna vez sufri6 de
lesiones por una postura incorrecta?

17

¢En sus actividades laborales sufrio lesiones de
discos intervertebrales, hernias discales u otros?

18

¢Ante un accidente laboral, busca una atencion
inmediata y comunica a sus coordinadores y jefa
inmediata?

19

¢En el servicio, estd expuesta a actividades o
posturas prolongadas que le genere problemas
articulares, musculares y ¢seas?




CUESTIONARIO DE DESEMPENO LABORAL

Instrucciones: Estimado trabajador, lea detalladamente cada una de las preguntas que a

continuacion se le mostrard y marque con un aspa (x) la respuesta que considere mas oportuna,

tomando en consideracion sus propias acciones en el Establecimiento de Salud. Tenga en cuenta

que se guardara la debida confidencialidad de sus respuestas.

Considere el siguiente cuadro para su eleccion:

Siempre | Casi siempre | Algunas veces Muy pocas veces Nunca
5 4 3 2 1

PRODUCTIVIDAD LABORAL

¢Logra eficientemente sus actividades
asignadas por sus jefes inmediatos?

¢Cumple con eficacia su labor dentro
del servicio?

¢Su nivel de produccion, se apega lo
que esta establecido por las normas y
reglamento del servicio?

¢Llega a cumplir con las metas
establecidas del servicio, durante su
jornada laboral?

¢uUd. contribuye con el cumplimiento
de las metas del servicio?

EFICACIA LABORAL

¢uUd. cumple con los objetivos dentro
de los cronogramas anuales?

¢Usted cumple con las tareas
asignadas durante el turno?

¢uUd. conoce las funciones que le
corresponde dentro del trabajo

¢Ud. logra desarrollar sus labores de
manera oportuna, calidad y dentro de
un determinado tiempo?

EFICIENCIA LABORAL

10

¢Su grado de responsabilidad esta
acorde a su capacidad profesional?

11

¢El nivel de conocimiento que posee le
permite su desenvolvimiento de
manera rapida y oportuna?




12

¢Logra desarrollar con liderazgo y
cooperacién en su &mbito laboral?

13

¢Logra adaptarse con rapidez a los
cambios que se generan en su entorno

14

¢Ud. cree que el tiempo de realizacion
de las actividades que hace es lo
adecuado?

15

¢Ud. cree que deben de haber mas
personal para llegar a las metas
establecidas?




Anexo 3: Validez del instrumento de medicién a través de juicio de expertos

I. Cuestionario de riesgo laboral

N° Experto Pertinencia Relevancia Claridad Calificacion
1 Mg. Marleny Gomez Morales 1.00 1.00 1.00 1.00
2 Mg. Lidia Tello Ureta 1.00 1.00 1.00 1.00
3 Mg. Wendy Condori Ochoa 1.00 1.00 1.00 1.00
4 Mg. Erick Bernuy Mozombite 1.00 1.00 1.00 1.00
5 Mg. Q.F Jhovani Walter 1.00 1.00 1.00 1.00

Cristobal Palomares

Promedio V de Aiken 1.00

I1. Cuestionario de desempefio laboral

N° Experto Pertinencia Relevancia Claridad Calificacion
1 Mg. Marleny Gomez Morales 1.00 1.00 1.00 1.00
2  Mg. Lidia Tello Ureta 1.00 1.00 1.00 1.00
3 Mg. Wendy Condori Ochoa 1.00 1.00 1.00 1.00
4 Mg. Erick Bernuy Mozombite 1.00 1.00 1.00 1.00
5 Mg. Q.F Jhovani Walter 1.00 1.00 1.00 1.00

Cristobal Palomares

Promedio V de Aiken 1.00

Interpretacion: Los cuestionarios gozan de una validez unanime y excelente (V: 1.00) por
todos los jueces expertos que lo han evaluado.



Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Instrumentos Alfa de Cronbach Interpretacion

Cuestionario de riesgo laboral a: 0.954 Excelente

Cuestionario de desempefio laboral a :0.986 Excelente




Anexo 5: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN
PROYECTO DE INVESTIGACION

Este documento de consentimiento informado tiene informacion que lo ayudara a decidir si
desea participar en este estudio de investigacion en salud para la maestria de: “Gestion en

Salud”. Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados, tomese el tiempo necesario y lea con detenimiento la informacion proporcionada
lineas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, comuniquese con el(la) investigador(a) al
teléfono celular o correo electronico que figuran en el documento. No debe dar su

consentimiento hasta que entienda la informacidn y todas sus dudas hubiesen sido resueltas.

Titulo del proyecto: Riesgo y Desempefio laboral del Personal de Salud de un Establecimiento
de Salud de Lima Metropolitana, Lima 2024.

Nombre del investigador principal: Avila Medrano, Kellin Belen

Propdésito del estudio: El propdsito de este estudio es determinar la relacion entre las variables:
riesgo laboral y Desempefio Laboral. Su ejecucion permitira, ademas, identificar el nivel de
riesgo laboral del presente Establecimiento de Salud, asi como también el nivel de desempefio
que tienen los trabajadores.

Participantes: trabajadores asistenciales del Establecimiento de Salud

Participacion: voluntaria

Beneficios por participar: determinar el nivel de riesgo laboral del Establecimiento de Salud
y su nivel de desempefio laboral

Inconvenientes y riesgos: ninguno

Costo por participar: ninguno

Remuneracion por participar: ninguno

Confidencialidad: Se asegura la confidencialidad de los datos recogidos.

Renuncia: Puede renunciar a la participacion en cualquier momento.

Consultas posteriores: Al correo belenavilamedrano180@gmail.com y teléfono 994770428.



DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacion proporcionada, se me ofrecié la
oportunidad de hacer preguntas y responderlas satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni
he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que
finalmente el hecho de responder la encuesta expresa mi aceptacion a participar

voluntariamente en el estudio. En merito a ello proporciono la informacion siguiente:

Documento Nacional deldentidad........cooeeeeeiieeee e,

Edad: ...................

Correo electronico personalo institucional: ..............ccooiiiiiiiiiiiiiiee

Firma



Anexo 7: Carta de aprobacion de la institucion para la RECOLECCION DE DATOS,

PUBLICACION DE LOS RESULTADOS, USO DEL NOMBRE
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Anexo 9: Informe del asesor de Turnitin



Reporte de similitud

® 19% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 16% Base de datos de Internet » 5% Base de datos de publicaciones
 Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref

* 17% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

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