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Resumen

Del siguiente estudio su finalidad fue “determinar el riesgo ergonémico en padres de un centro

de rehabilitacion fisica pediatrica”.

Material y método: utilizd6 como instrumento Método REBA “Rapid Entire Body
Assessment” para medir los riesgos ergondmicos de padres de familia del centro de terapia fisica.
La muestra estuvo conformada por 45 padres, método deductivo, enfoque cuantitativo, aplicado,

no experimental, observacional y corte transversal
El analisis de la informacion se realizo con el SPSS 0.27

Resultados: EI género femenino esta representado por el 95.6% y el masculino por el 4.4%%.
Asi como la edad predominante fue de 30 a 39 afios con el 57.8%. En cuanto al riesgo ergonémico
el 46.7% presenta un riesgo ergonémico bajo, el 31.1% riesgo medio, 17.8% riesgo alto y el 4.4%

inapreciable riesgo.

Conclusién: Es relevante destacar que el 35.6% de los padres de nifios con displasia de cadera
tienen un riesgo ergonémico bajo, mientras que el 15.6% de los padres de nifios con paralisis

cerebral presentan un riesgo ergonémico alto.

Palabras clave: Riesgo ergonémico, ergonomia, Método REBA.
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Abstract

The purpose of the following study was “to determine the ergonomic risk in parents of a pediatric
physical rehabilitation center.”

Material and method: the REBA Method “Rapid Entire Body Assessment” was used as an
instrument to measure the ergonomic risks of parents of the physical therapy center. The sample
was made up of 45 parents, deductive method, quantitative, applied, non-experimental,

observational and cross-sectional approach.

The information analysis was carried out with SPSS 0.27

Results: The female gender is represented by 95.6% and the male gender by 4.4%. As well as the
predominant age was 30 to 39 years with 57.8%. Regarding ergonomic risk, 46.7% present a low
ergonomic risk, 31.1% have a medium risk, 17.8% have a high risk and 4.4% have no appreciable

risk.

Conclusion: It is relevant to highlight that 35.6% of parents of children with hip dysplasia have a
low ergonomic risk, while 15.6% of parents of children with cerebral palsy have a high ergonomic

risk.

Keywords: Ergonomic risk, ergonomics, REBA Method.
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Introduccion

En el contexto de la atencion fisica y emocional que requieren los nifios con condiciones de salud
especiales, los padres juegan un rol crucial, especialmente cuando se trata de acompariar a sus hijos
a sesiones de terapia fisica. Sin embargo, esta responsabilidad no solo implica un compromiso
emocional, sino también un considerable esfuerzo fisico. Los riesgos ergondémicos, que incluyen
posturas inadecuadas, carga excesiva y movimientos repetitivos, pueden surgir cuando los padres
realizan actividades como cargar a sus hijos, trasladar equipos o simplemente mantenerse durante

largos periodos en posiciones incomodas.

El concepto de ergonomia, que busca mejorar la interaccion del individuo y su entorno para
prevenir lesiones y mejorar el bienestar, cobra particular relevancia en este contexto. Los padres
que asisten regularmente a terapia fisica deben enfrentarse a una variedad de tareas fisicas que
pueden tener un impacto significativo en su salud musculoesquelética. El levantamiento repetitivo,
la postura prolongada y el esfuerzo continuo pueden llevar a problemas como dolor lumbar, tension

en los hombros y cuello, y otras afecciones relacionadas con el estrés fisico.

Este estudio busca analizar los riesgos ergonémicos particulares que enfrentan los padres en esta
situacién, asi como las estrategias y recomendaciones para mitigar estos riesgos. La investigacion
en este ambito es esencial para desarrollar pautas y promover préacticas en la salud y el bienestar
de los padres, permitiéndoles cumplir de manera efectiva su rol sin comprometer su salud. Al
abordar estos riesgos ergondémicos, se busca no solo mejorar la calidad de vida de los padres, sino

también asegurar que puedan brindar el mejor apoyo posible a sus hijos durante su tratamiento.



CAPITULO I: PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

La OMS nos manifiesta que a nivel mundial aproximadamente 1710 millones de individuos
presentan algun tipo de lesion musculoesquelética (1) Asi, también cataloga a los riesgos
ergondémicos como “enfermedades multicausales” que se encuentran vinculados con la actividad
o trabajo que realiza la persona, indicandonos que hay una serie de factores de riesgos existentes

que pueden contribuir a la existencia de enfermedades (2).

Por otro lado la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) manifiesta que existe un alto
indice de riesgos ergondmicos y de enfermedades con relacion a su vinculo laboral, de modo que
se calcula que 250 millones de individuos sufren de riesgos o accidentes en su zona de labor,
debido a las inadecuadas posturas, movimientos repetitivos o estaticos, sobrecargas o exigencias
laborales (3)(4). Esto nos refiere en Europa, en un estudio realizado para evaluar los riesgos
laborales y las lesiones que pueden presentar los individuos, encontraron que el 46,1% presenta
dolor en la zona dorsal y un 44,6% en la zona cervical y extremidad superior; esto es debido a las

posturas estaticas que optan y los movimientos repetitivos que realizan, lo cual afecta a su salud.

(5)

En el Estado Americano se analiz6 un estudio, lo cual, tuvo como evidencia que los 1,8
millones de personas tienen una ergonomia inadecuada en su zona de labor. Y en Latinoamérica
se evidencia que la tercera parte de las personas que laboran tienen dolencias en la zona lumbar
vinculadas a su ergonomia y a las actividades que realizan. Asimismo, la Direccion General de
Salud Ambiental del Ministerio de Salud en Per(, que de un 43 054 individuos, el 17,6% de ellos

se encuentran en situacion de riesgos ergonomicos lo cual afecta a su salud (6)(7).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/y241
https://paperpile.com/c/LxVI1V/ljBo
https://paperpile.com/c/LxVI1V/fXDp
https://paperpile.com/c/LxVI1V/qNoP
https://paperpile.com/c/LxVI1V/C2qP
https://paperpile.com/c/LxVI1V/lZow
https://paperpile.com/c/LxVI1V/hfAM

En Brasil, recalca que, en los afios 80, los accidentes laborales han sido tema de estudio
para poder identificar las causas existentes y poder brindar una adecuada prevencion y cuidados
en el ambito laboral. Pero tiene como conclusion que los factores mas frecuentes de lesiones o de
riesgos en el individuo es la sobrecarga y los movimientos repetitivos 0 excesivos que uno puede

realizar (8).

Colombia, en su estudio sobre la identificacion de los riesgos, tuvo como resultado que la
alteracion musculoesquelética se debe por dolor en la zona lumbar, causado por el traslado de
pacientes, las cargas y posturas mantenidas inadecuadas; alterando su calidad de vida y su

desarrollo de sus AVD con normalidad (9).

En Ecuador, se identifico que el 66.6% de los cuidadores presentan riesgos ergonémicos,
en especial debido a las cargas exigidas, los movimientos repetitivos, molestias y dolores
musculares, vinculandose con el esfuerzo mental, fisico y ambiental. Las lesiones mas comunes
fueron la lumbalgia, hernias del nicleo pulposo, tendinitis y contracturas (10). Y en Perd, se
manifestd que los cuidadores tuvieron dolores en la zona lumbar, el cual el 55% tuvo un alto riesgo,
30% riesgo medio y un 15% bajo riesgo de dolor, dando a resaltar la importancia de realizar charlas
de ergonomia postural (11).

Teniendo en cuenta lo anterior, surge la siguiente pregunta ¢, Cual es la frecuencia de riesgos

ergondmicos en padres de un Centro de rehabilitacion fisica pediatrica, Lima 2023?


https://paperpile.com/c/LxVI1V/RlN2
https://paperpile.com/c/LxVI1V/KzZp
https://paperpile.com/c/LxVI1V/btPc
https://paperpile.com/c/LxVI1V/RMY6

1.2 Formulacién del problema

1.2.1 Problema general

¢Cudl es el riesgo ergonémico en padres de un centro de rehabilitacion fisica pediétrica,

Lima 2023?

1.2.2 Problemas especificos

¢Cudl es el riesgo ergondmico segun el sexo en padres de un Centro de rehabilitacion fisica
pediatrica, Lima 2023?

¢Cudl es el riesgo ergondmico segun la edad en padres de un Centro de rehabilitacion fisica
pediatrica, Lima 2023?

¢ Cudl es el riesgo ergondmico segln la ocupacion en padres de un Centro de rehabilitacion
fisica pediatrica, Lima 2023?

¢Cudl es el riesgo ergondmico segun el tiempo que asiste a terapia en padres de un Centro
de rehabilitacién fisica pediatrica, Lima 20237

¢Cudles son las caracteristicas clinicas en padres de un Centro de rehabilitacion fisica

pediatrica, Lima 2023?



1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

® Determinar el riesgo ergondémico en padres de un centro de rehabilitacion fisica pediéatrica,

Lima 2023.

1.3.2 Objetivos especificos

e Identificar el riesgo ergondmico segun el sexo en padres de un Centro de rehabilitacion

fisica pediatrica, Lima 2023.

® [dentificar el riesgo ergondmico segun la edad en padres de un Centro de rehabilitacion
fisica pediatrica, Lima 2023.

e Identificar el riesgo ergonémico segin la ocupacion en padres de un Centro de
rehabilitacién fisica pediatrica, Lima 2023.

e |dentificar el riesgo ergondmico segun el tiempo que asiste a terapia en padres de un Centro
de rehabilitacion fisica pediatrica, Lima 2023.

® Identificar las caracteristicas clinicas en padres de un Centro de rehabilitacion fisica

pediatrica, Lima 2023.



1.4 Justificacion de la investigacion
1.4.1 Teorica

Cercado et al, (2021). En su estudio manifiesta que los riesgos ergondmicos existen debido
a una serie de acciones que ponen en peligro a la salud del individuo. Estas acciones a causa de
actividades repetitivas e intensas, posturas estaticas, mantenidas o inadecuadas, provocando
dolor, limitacién o restriccion a la participacion social y laboral (12).

Por lo tanto, este estudio permite ampliar los conocimientos de los riesgos ergonémicos
que presentan los padres, asi también sirve como fuente de consulta para investigaciones

posteriores.

1.4.2 Metodologica

Proyecto de corte transversal, no experimental, se recolectaron toda la informacion
establecida en un momento exacto, como instrumento se aplicé el Método REBA para identificar
los riesgos ergondmicos. Lo cual, junto con una ficha de recoleccion de datos fueron validados
por tres expertos. Asimismo, la confiabilidad se realizé por el coeficiente de Alfa de Cronbach

(13).

1.4.3 Practica

Este proyecto contribuye a obtener nuevas estrategias para poder evitar lesiones en el
individuo y generar concientizacion a la poblacion sobre los riesgos ergonomicos, y la
importancia de obtener una adecuada higiene postural. Asi también, es de ayuda para los
profesionales de salud lo cual permite brindar una adecuada informacion a los padres y su entorno
social, implementando talleres y charlas de ergonomia a los padres; sirviendo, asi como

referencia para futuras investigaciones (14).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/gkDX
https://paperpile.com/c/LxVI1V/418W
https://paperpile.com/c/LxVI1V/g4CR

1.5 Limitaciones de la investigacion

Al realizar el estudio encontramos algunas limitaciones, que generd una demora en la aplicacion
de los instrumentos, una de ellas fue el acceso al centro de salud, asimismo en la coordinacion de
los horarios para poder evaluar a cada padre de familia.

Asi también la inasistencia de algunos de ellos, debido a que se enfermaron previo a la evaluacién
y se realizO una reprogramacion de fecha para aplicar el instrumento para cuando estuvieran

recuperados.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Internacionales

Miranda M, En el 2019, el trabajo tuvo como finalidad “identificar las posturas forzadas
en los cuidadores con dolor de espalda, en Quito”. Su investigacion descriptiva, corte transversal,
contd con una poblacion de 17 cuidadores, lo cual aplicé los instrumentos del método REBA y
el Cuestionario nordico para identificar la dolencia de la columna. Los resultados obtenidos
fueron que el 58.82% presentaron dolor en la zona dorsal y lumbar, segin REBA las actividades
de movilizacion presentaron un nivel severo, siendo asi el 61.9% tuvieron posturas forzadas en
la zona de cuello y el 65.9% en tronco. Concluyd que a los cuidadores se requiere mayor atencion

y estudio méas profundo sobre sus posturas forzadas (15).

Sevilla, en el 2019, su investigacion tuvo como objetivo “determinar la relacion entre
posturas forzadas y trastornos musculoesqueléticos”. Su metodologia fue descriptivo,
observacional y de corte transversal, por lo que su poblacion estaba constituida por 20
trabajadores, pero segun los criterios de exclusién, la muestra fue de 6 personas; a quien se le
aplicé los instrumentos del Cuestionario ndrdico y del método REBA. Los datos finales que
obtuvo fue que el 90% de los evaluados por el Cuestionario Ndrdico presentaron dolencias a
nivel de mano y mufieca, asi como presentaron afectaciones en su postura, siendo mas relevante
en la extremidad superior en mano y mufieca segun REBA. Se llegé a la conclusion que los
evaluados presentaron mayor dafio en el miembro superior, en especial la mano y mufieca,
asimismo, servira para poder disminuir la aparicion de lesiones, logrando un mejor ambiente

laboral (16).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/OoS2
https://paperpile.com/c/LxVI1V/b6e7

Puente, en el afno 2020, su estudio tuvo como finalidad “reconocer los riesgos ergondémicos
en los cuidadores” Su método de estudio fue observacional, corte transversal y analitico. La
poblacién que conformo el estudio fue de 300 cuidadores; a lo cual, se le aplico el instrumento
del Método REBA para reconocer el riesgo ergondmico. Los resultados obtenidos en el estudio
fue que los cuidadores presentaron un nivel alto de riesgo a causa de la discapacidad que
presentan sus pacientes en un 62.8% el tiempo completo, 50% tiempo normal y 51.9% horas
dedicadas al cuidado. Tuvo como conclusion que los cuidadores muestran un alto riesgo en su

sistema musculoesquelético (17).

2.1.2 Nacionales

Torres en el 2021, su estudio tuvo como finalidad “Identificar el riesgo que presenta el
cuidador con respecto a su sobrecarga y sus AVD”. Trabajo fue cuantitativo, de corte transversal,
observacional y descriptivo. La Muestra estuvo conformada por 30 cuidadores, a los cuales se le
aplicaron los instrumentos del Cuestionario nordico y el REBA. Los resultados que se
encontraron fueron que los cuidadores presentaron incomodidades en la parte lumbar de un
86.7% seguido de cuello de un 76.7% en los Gltimos 12 meses, y en los ultimos siete dias la
molestia se mantiene con un 83.3% en la zona lumbar y un 63.3% en la zona del cuello. Se llego
a la conclusién que las rutinas que laboran los cuidadores tienen una relacion con sus lesiones

musculoesqueléticas que presentan tanto en la zona lumbar o cervical (18).

Ramirez en el 2021, tuvo como objetivo en su estudio “identificar los factores de riesgos
en los trabajadores” Su metodologia fue correlacional, no experimental, corte transversal,

cuantitativo. La poblacién investigada fue de 223 individuos, a lo cual se le aplicé el instrumento


https://paperpile.com/c/LxVI1V/FrNa
https://paperpile.com/c/LxVI1V/IjaA

del Método REBA y el analisis de sus historiales. Los resultados obtenidos fueron que el 52.9%
presento lesion musculoesquelética, clasificando en: cervicalgia con HNP 3,6%, sindrome del
manguito rotador 10,3%, lumbago 13% y con un porcentaje mas alto del 25,1% lumbago por
HNP. Lleg6 a la conclusién que existe una correlacion entre los riesgos ergondmicos y las

lesiones musculoesqueléticas que presentan los individuos (19).

Condori, en el 2021 su estudio tuvo como finalidad “identificar los trastornos
musculoesqueléticos y su riesgo postural en los trabajadores”. Su disefio fue correlacional,
cuantitativo, no experimental y de corte transversal. Su muestra de estudio fue de 100 personas,
alo cual, se le aplico el método REBA y el cuestionario nérdico. Los resultados obtenidos fueron
que la lesién presentada en cuello fue de un 33%, lumbar 17%, miembro superior 14% y dorsal
12%, asi también la carga postural fue de un 83% bajo y 17% regular. Tuvo como conclusién
que los individuos presentaron mayor dolencia en la zona de cuello y espalda baja debido a la
exigencia en el trabajo que realizan, también se le recomiendo realizar camparias para el personal

y sobre una correcta higiene postural (20).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/vydK
https://paperpile.com/c/LxVI1V/8zus
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2.2 Bases teoricas
2.2.1 Riesgos ergondémicos

El riesgo ergondémico es definido como todo factor que hace que un dolor aumente
debido a no presentar una adecuada postura en una actividad. Esto har& que aumente la
probabilidad de poder tener un dafio o lesion musculoesquelética afectando asi la salud fisica del
individuo. Todo ello tiene que ver por un incorrecto uso de instrumentos en el trabajo, por
movimientos repetitivos o exigidos, cuyo efecto puede causar dafios en la musculatura del

individuo (21)(22).

2.2.1.1 Ergonomia

Es una multidisciplinar en la que se interesa por adaptar el trabajo al individuo, con la
finalidad de promover la salud y bienestar, teniendo presente a los factores sociales, cognitivos,
fisicos, ambientales y organizacionales, en la que estos no seran analizados individualmente sino

en conjunto (23)(24).

2.2.1.2 Trastornos musculoesqueléticos

Se le reconoce asi a las lesiones o alteraciones que se puede evidencia en un trabajador,
debido a las posturas viciosas e inadecuadas, movimientos constantes o de fuerzas excesivas, en
la cual dafara a las estructuras corporales: tendon, masculo, articulacion, ligamentos, nervios entre
otros (25). La mayoria de estas lesiones son de tipo laboral y van desarrollandose con el paso del
tiempo por exposiciones repetidas o prolongadas. También se puede evidenciar con un dolor
muscular y/o articular, pérdida de fuerza, la sensacion de hormigueo y la disminucion de la

sensibilidad, son sintomas caracteristicos que alertan sobre la existencia de estos dafios (26)(27).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/yu4J
https://paperpile.com/c/LxVI1V/JNQw
https://paperpile.com/c/LxVI1V/y5Yd
https://paperpile.com/c/LxVI1V/lfhA
https://paperpile.com/c/LxVI1V/JTCt
https://paperpile.com/c/LxVI1V/kjwU
https://paperpile.com/c/LxVI1V/yz5kq
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2.2.3 Factores de riesgos ergonémicos

Los principales factores de riesgo ergondmico que pueden presentar el individuo son:

La alta frecuencia de movimientos.

e Uso excesivo de las extremidades superiores.

e Fuerzas internas y externas que se producen dentro del cuerpo.

e Levantar cargas pesadas con sus brazos y sin ayuda de alguna méquina.

e Empujar o jalar las cargas de forma manual.

e El tiempo de exigencia que se le da al cuerpo.

e La falta de periodos de recuperacion.

e El permanecer inmovil, ya sea de pie o sentado.

e Otros factores fisico-mecanicos como: comprension nerviosa, golpes y

contragolpes, etc (28)(29).

2.2.4 Riesgos ergonoémicos en el cuidador:

Se define como cuidadores a aquellas personas que pueden ser familiar, profesional o no
de una persona con alguna discapacidad. Su funcién primordial es poder satisfacer continuamente
las necesidades emocionales y fisicas de las personas con discapacidad. Debido a ello la sobrecarga
de tareas en un cuidador puede afectar en su salud, debido a la sobrecarga de actividades diarias

que realizan, lo que implica que se exponen a un mayor riesgo de sobrecarga fisica y mental (30).

2.2.5 Test de Método REBA

Fue elaborado en Nottingham por Sue Hignett y Lynn McAtamney en el afio 2000. Este

método se encarga de evaluar el riesgo de posturas estaticas y dinamicas, aunque en un inicio tuvo


https://paperpile.com/c/LxVI1V/CTVx
https://paperpile.com/c/LxVI1V/5MG3
https://paperpile.com/c/LxVI1V/4u45
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como objetivo evaluar las posturas forzadas habituales en los profesionales de salud o sanitarios
(31)(32).

Dicho instrumento se clasifica en dos grupos:

GRUPO A: piernas, tronco y cuello

GRUPO B: brazos, antebrazos y muriecas.

La aplicacion sirve para poder prevenir los riesgos de lesiones que puede presentar la persona, en

especial las musculoesqueléticas, ayudando a prevenir lesiones o consecuencias para su salud (33).

CAPITULO IIl: METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

Deductivo, lo que incluye la veracidad y certeza logica del estudio, teniendo como finalidad

la verificacion de los resultados y conclusiones (34).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/kl3S
https://paperpile.com/c/LxVI1V/6d2a
https://paperpile.com/c/LxVI1V/BJNA
https://paperpile.com/c/LxVI1V/cI2p
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3.2 Enfoque de la investigacion

El proyecto es cuantitativo, ya que se uso la recoleccion de datos y analizaron los resultados
obtenidos de forma numérica, lo cual determiné los instrumentos y resultados de manera objetiva

(35).

3.3 Tipo de investigacion

Es aplicada, ya que tiene como finalidad dar respuestas a los problemas determinados,

asimismo tiene un enfoque cuantitativo descriptivo (36).

3.4 Disefio de la investigacion

No experimental, los elementos de estudio no fueron alterados, sino que por medio de la
observaciéon se logro interpretar los datos para obtener una conclusion. Corte transversal y
observacional, debido a que los datos fueron recopilados en un solo tiempo y de alcance descriptivo

porque tiene como finalidad la descripcion de la variable en un tiempo determinado (37).

M |:> 0O

M: Padres de un Centro de rehabilitacién fisica
pediatrica, Lima.

O: Lesiones musculoesqueléticas con el Método REBA.

3.5 Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1 Poblacién


https://paperpile.com/c/LxVI1V/M3EB
https://paperpile.com/c/LxVI1V/JvUF
https://paperpile.com/c/LxVI1V/stAj
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Estuvo formada por 80 padres de un Centro de rehabilitacion fisica pediatrica, durante el
periodo de Agosto a Noviembre 2023, teniendo como referencias estadisticas de Marzo a Junio

2023 (38).

3.5.2 Muestra

La muestra fue de 45 padres de un Centro de rehabilitacion fisica pediatrica (39).

3.5.3 Muestreo

No probabilistico por conveniencia, debido a que el examinador selecciond a los individuos

segun sus criterios establecidos (40).

Criterios de inclusion
e Padres entre las edades de 20 a 60 afios.
e Padres que firmen el consentimiento informado correctamente.
e Padres que asistan al Centro de rehabilitacion fisica pediatrica.
e Padres que estén presentes en la evaluacion.
Criterios de exclusion
e Padres que asisten por primera vez al Centro.
e Padres que presentan alguna enfermedad degenerativa, musculoesquelética o neuroldgica.
e Padres que abandonen la evaluacion.

e Padres que asistan con alguna cirugia reciente.


https://paperpile.com/c/LxVI1V/9eAY
https://paperpile.com/c/LxVI1V/qXQv
https://paperpile.com/c/LxVI1V/X5jN

3.6 Variables y operacionalizacion
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VARIAB | DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES ESCALA DE | ESCALA INSTRUME
LE CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION | VALORATIVA NTO
Se originan cuando el e Postura
trabajador realiza | Sirve para evaluar | e Tronco-Cuello- | e Fuerza/carga
movimientos, posturas | los cambios Pierna o Agarre 1= Inapreciable
V1. 0 acciones que pueden | inesperados  de o Actividad muscular 2-3=Bajo Método
Riesgo producir dafios a su | postura, como Cualitativo 4 — 7= Medio REBA
ergonémic | salud(41). consecuencia Ordinal 8 — 10= Alto
0 normalmente de la | ® Brazo- 11 -15= Muy Alto
manipulacion de | Antebrazo-
cargas inestableso | Mufieca
impredecibles
Sexo Caracteristicas fisicas Cualitativo Masculino
Nominal Femenino
Son caracteristicas de | Enfocado en las | Edad NUmero de afios Cuantitativo e 20-29 afios
Factor la propia persona, tanto | caracteristicas Intervalo e 30-39 afios
Sociodem | en sus aspectos | fisicas de las e 40-49 afios Ficha de
ogréfico bioldgicos, personas para una e 50-60 afios
econdmicos, culturales | adecuada Ocupacion Trabajo que se dedica el padre Cualitativo e Ama de casa recoleccion
y sociales en donde se | identificacion. Nominall e Jardinero
puede desenvolver el e Agricultor de datos
sujeto (42). e Docente
e Comerciante
e Otros
profesionales
Tiempo que asiste | Cantidad de tiempo que lleva en terapia a | Cuantitativo e 0-6 meses
a terapia su hijo. Intervalo ® 7-12 meses
e 2 afios
e 3 afios
® 4 afios
Factores Son caracteristicas | Enfocado en | Medicacién El adulto mayor toma algun | Cualitativo Si
clinicos inherentes al paciente, | poder detectar una medicamento. Nominal No
dadas o diagnosticadas | caracteristica 0 | Intervencion Adulto mayor ha tenido alguna cirugia. Cuantitativo Si
por el profesional.(43) | alteracion en el | quirirgica Nominal No



https://paperpile.com/c/LxVI1V/S6v9
https://paperpile.com/c/LxVI1V/9Iy6
https://paperpile.com/c/LxVI1V/YD94
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cuidador o padre.

Diagnéstico de su
hijo

Diagnostico brindado por el profesional
de salud.

Cualitativo
Nominal

Displasia del
desarrollo de
cadera.

Paralisis cerebral
infantil

sindrome de
down.
enfermedades
torsionales.
mielomeningocel
e

otros
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1 Técnica

Se utiliz6 como técnica la encuesta para el REBA y un documento de recoleccion de datos

realizado por el autor.

Para la recaudacion de informacion se realizé lo siguiente:

Se solicitd el permiso del director del Centro de rehabilitacion fisica pediatrica, al cual
se le explico el proyecto a realizar y sobre los test que se aplicaran a los padres.

En segundo lugar, se realizo la seleccion de los padres segun los criterios de inclusion y
exclusion; asimismo se le brindo el formato de consentimiento informado.

Los datos fueron recolectados en un tiempo aproximado de 30 a 40 minutos en general

tanto para el Método REBA y para la ficha de recoleccion.

3.7.2 Descripcion

Para la recopilacion de informacion se elaboré una ficha con 4 partes.

| parte: Contiene datos sociodemogréaficos de los padres: edad (20-29, 30-39,
40-49, 50+60 afios), sexo (femenino /masculino), ocupacion (Ama de casa,
Jardinero, Agricultor, Docente, Comerciante, Otros profesionales), tiempo que
asiste a terapia (0 -6 meses, 7 - 12 meses, 2 afios, 3 afos, 4 afios),

Il parte: Contiene datos clinicos: intervencion quirdrgica (si/no), medicamento
(si, no), diagndstico de su hijo (Displasia del desarrollo de cadera, Paralisis
cerebral infantil, sindrome de Down, enfermedades torsionales,

mielomeningocele y otros)
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Il parte: Este método mide la carga que adopta el trabajador ante las posturas y
el tiempo que lo realiza. EI Método REBA, permitira la evaluacion de posiciones
que opta el individuo en la extremidad superior, tronco, cuello y extremidad
inferior. Tiene un puntaje de 1 a 15. El grupo A, conformado por 60 tipos de
posturas a nivel del cuello, tronco y piernas. Todas las puntuaciones se
conseguiran de la tabla A el cual tendrd un rango de 1 — 9, a estos se le debe
afiadir puntuaciones de contribucién/fuerza con rangos de 0 — 3 (44).

El grupo B, formado por 36 tipos de postura, lo que se divide a nivel superior e
inferior para las extremidades. Todas las puntuaciones se conseguiran de la tabla
B el cual tendr& un rango de 0 — 9, a estos se le debe afiadir puntuaciones de

agarre con rangos de 0 — 3.

La tabla C, es la combinacion de ambos resultados entre la Ay la B, siendo un
total de 144 tipos de combinacion. Por ultimo, se afiadird la respuesta de la
actividad para obtener una respuesta final del método REBA, y obtendremos los

niveles de riesgo y de accion (32)(45).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/031n
https://paperpile.com/c/LxVI1V/6d2a
https://paperpile.com/c/LxVI1V/wMUW
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FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO: METODO REBA

Nombre: metode EEBA (Bamd Entire Body Assessment) -
(Valoracion Bamda del Cuerpo Completo)

Anbor: Hizmnett v MeAtamney (Mothngham, 20000

Verzion Ezpanola: IMNSHT de Ezpatia

Aplicacion en Perm:

Confiabilidad: Alfa de Cronbach 083
Validez: 3 qucios de expertos
Poblacion: Padres o cundadores
Adminiztracion: Parsomal encargado/profesional

Duracion de la
prusha:

30 nunutos

Uzo: Padres o cudadores del centro privador de rehabiltacion
pedidtrica
Materiales: Formato en fisico/ goniometro

Diztribucion de loz

Items:

4 ttems (Postura, Fuerza'carga, Agarre v Actrvidad muscular)

2 grupos (grupo A v grupo B, presenta 5 fems.
punfuaciones:

1= Inapraciabla

2-3=Bae

4 - T=Mladio

§-10=Ako

11 -15=Nhny Alto
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3.7.3 Validacion

Se tuvo en cuenta la validacion del 0.90 del Método REBA en estudios similares. Por
ello estos instrumentos fueron validados por 3 expertos, obteniendo asi una validez para el

Método REBA segun Herrera de 1.0 que significa validez perfecta para el instrumento (46).

3.7.4 Confiabilidad

Para identificar si el instrumento del Método REBA (Alfa de Cronbach 0.85) sea
confiable, se elabord con 20 padres una prueba piloto, teniendo segin Herrera un alfa de

Cronbach de 0.82, lo que indica una excelente confiabilidad para este instrumento (47).

3.8 Procesamiento y analisis de datos

Después de recabar la informacion de los participantes, se verifico que la ficha
sociodemogréafica y el test hayan sido llenados correctamente, caso contrario las pruebas seran
rechazadas para el estudio. Después en Microsoft Excel se realiz6 una base de datos y se codificd
la variable de estudio. Los valores obtenidos se pasaran al programa (IBM SPSS versién 27)
para un mejor estudio.

Para este estudio se utiliz6 el estadigrafo de Chi Cuadrado, debido a que la variable es de
tipo cualitativo, siendo datos no paramétricos debido a que no presentan una distribucién normal

los datos (48).

3.9 Aspectos éticos

El presente estudio tiene como importancia el buen trato al individuo. Lo cual se le solicit6
en primer lugar la autorizacion para poder realizar el estudio con una ficha de consentimiento

informado. Asimismo, el trabajo no present6 ningun peligro en la salud de los evaluados y sus


https://paperpile.com/c/LxVI1V/sFA7
https://paperpile.com/c/LxVI1V/3nTG
https://paperpile.com/c/LxVI1V/cISn
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datos recolectados seran totalmente confidenciales, lo que se les brindara a cada participante su
identificacion con codigos para una total reserva, asi como los resultados seran entregados
Unicamente a los padres o apoderados (49).

Este trabajo se baso en la “declaracion de Helsinki”, que nos explica seglin la ley N.° 29733
las condiciones de dignidad, reservacion de datos, proteccion de derechos y bienestar de los

individuos que realizaran este estudio (50).


https://paperpile.com/c/LxVI1V/LCsm
https://paperpile.com/c/LxVI1V/IRZy
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CAPITULO IV: PRESENTACION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

4.1.1 Anélisis descriptivo de resultados

Caracteristicas sociodemogréaficas del nifio

Tabla 1. Edad
EDAD
Frecuencia Porcentaje Porcentaje
valido
Vilido 20 A 29 ANOS 12 267 267
30 A 39 ANOS 26 57.8 57.8
40 A 49 ANOS 7 15,6 15,6
Total 45 100,0 100,0

Fuente: Elaboracidn propia

Figura 1. Género

60

Porcentaje

20 A 29 ARIOS 30 A 39 ANIOS 40 A 49 ANOS
EDAD

Fuente: Elaboracion propia

La tablay figura 1 presenta “Edad” de los padres de un centro de rehabilitacion fisica pediatrica,

Lima 2023. El 26.7% de 20 a 29 afios, 57.8% 30 a 39 afios, 15.6% 40 a 49 afos.

Tabla 2. Género
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GENERO
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje vilido
Valido FEMENINGQ 43 95.6 93.6
MASCULINO 2 4.4 4.4
Total 45 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 2. Género

GENERO

Porcentaje

40

FEMENINO MASCULINO

GENERO

Fuente: Elaboracion propia

La tabla y figura 2 presenta “Género” de los padres de un centro de rehabilitacion fisica

pediatrica, Lima 2023. El 95.6% eran femeninos y 4.4% eran masculinos.

Tabla 3. Ocupaciéon
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OCUPACION
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido
WVilido AMA DE CASA 22 489 480
DOCENTE 2 4.4 4.4
COMERCIANTE 5 11,1 11.1
OTRO 18 356 356
Total 45 100.0 1000

Fuente: Elaboracion propia

Figura 3. Ocupacion

OCUPACION

Porcentaje

AMA DE CASA DOCENTE COMERCIANTE
OCUPACION

Fuente: Elaboracion propia

OTRO

La tabla y figura 3 presenta “Ocupacion” de los padres de un centro de rehabilitacion fisica

pediatrica, Lima 2023. El 48.9% eran ama de casa, 35.6% otros, 11.1% comerciante y 4.4%

docente.

Tabla 4. Tiempo que asiste a terapia
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TIEMPO QUE ASISTE A TERAPIA

Fracuencia Paorcentaje Porcentaje
valido
Vilide 0 A6MESES 19 4z2 422
7412 MESES § 13,3 13,3
I ANWOS 13 28.% 2859
4 A0S 7 15,6 13,6
Total 45 100,0 100,0

Fuente: Elaboracién propia

Figura 4. Tiempo que asiste a terapia

TIEMPO QUE ASISTE A TERAPIA

50

Porcentaje

0 A6MESES 7A 12 MESES 2 ANOS 4 ANOS
TIEMPO QUE ASISTE A TERAPIA

Fuente: Elaboracién propia

La tabla y figura 4 presenta “tiempo que asiste a terapia” de los padres de un centro de
rehabilitacién fisica pediatrica, Lima 2023. El 42.2% de 0 a 6 meses, 28.9% de 2 afios, 15.6%

de 4 afios, 13.3% de 7 a 12 meses.

Tabla 5. Intervencion quirurgica
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INTEEVENCION QUIRURGICA

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
valida
Vilide 8L 27 &0,0 60,0
j[e] 13 40,0 40,0
Total 45 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 5. Intervencidn quirdrgica

INTERVENCION QUIRURGICA

€0
50
40

30

Porcentaje

20

INTERVENCION QUIRURGICA

Fuente: Elaboracién propia

La tabla y figura 5 presenta “Intervencion quirtrgica” de los padres de un centro de
rehabilitacion fisica pediatrica, Lima 2023. EI 60% si ha tenido intervencién quirargica, 40%

no ha tenido intervencion quirdrgica.

Tabla 6. Medicacion
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MEDICACTION
Fracuensia  Porcentaje  Porcentaje
walide
Vilde 5I E 17k 17k
NO a7 B22 B2.2
Tatal 45 10:0,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 6. Medicacion

MEDICACION

Porcentaje

MEDICACION

Fuente: Elaboracion propia

La tabla y figura 6 presenta “Medicacion” de los padres de un centro de rehabilitacion fisica

pediatrica, Lima 2023. El 82.2% no esta medicado y 17.8% si esta medicado.

Tabla 7. Diagnostico del hijo
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DIAGNOSTICO DEL HITO
Fracuencia Porcentaje Porcantzje
valido
Walide DISFLASIA DE CADERA 4 33 533
PARATISIE CEREBRAL 13 289 289
INFANTIL
ENF. TORSIONALES 3 11,1 11,1
OTROS 3 6,7 6.7
Total 45 100,0 100,0

Fuente: Elaboracién propia

Figura 7. Diagnostico del hijo

DIAGNOSTICO DEL HIJO

60

Porcentaje

DISPLASIA DE PARALISIS ENF. TORSIONALES OTROS
CADERA CEREBRAL INFANTIL
DIAGNOSTICO DEL HIJO

Fuente: Elaboracion propia

La tabla y figura 7 presenta “Diagnoéstico del hijo” de los padres de un centro de rehabilitacion
fisica pediatrica, Lima 2023. El 53.3% tienen displasia de cadera, 28.9% paralisis cerebral

infantil, 11.1% enfermedades torsionales y 6.7% otras enfermedades.

Tabla 8. Riesgo ergonémico
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RIESGO ERGONOMMICO

Fracuencia Porcentaje Porcentaje
valido
Vilide INAFRECIELE 2 44 44
BATO Il 46,7 46,7
MEDIO 14 311 111
ALTO g 178 178
Total 45 100,0 1000

Fuente: Elaboracién propia

Tabla 8. Riesgo ergonémico

RIESGO ERGONOMICO

S0

Porcentaje

INAPRECIBLE BAJO MEDIO ALTO
RIESGO ERGONOMICO

Fuente: Elaboracién propia

La tabla y figura 8 presenta “Riesgo ergondomico” de los padres de un centro de rehabilitacion
fisica pediatrica, Lima 2023. El 46.7% riego bajo, 31.1% medio, 17.8% alto y 4.4%

inapreciable.

RIESGO ERGONOMICO




INAPRECIABLE

30

BAJO MEDIO ALTO TOTAL

20 A 29 ANOS 2 10 0 0 12
EDAD 4,4% 222% 0,0% 0,0% 26,7%
30 a 39 ANOS 0 11 9 6 26
0,0% 24,4% 20,0% 13,3% 57,8%
40 a 49 ANOS 0 0 5 2 7
0,0% 0,0% 11,1% 4,4% 15,6%
' FEMENINO 0 21 14 8 43
GENERO
0,0% 46,7% 31,1% 17,8% 95,6%
MASCULINO 2 0 0 0 2
4,4% 0,0% 00% 00% 44%
AMA DE CASA 0 10 9 3 22
OCUPACION 0,0% 222% 20,0% 6,7% 48,9%
DOCENTE 2 0 0 0 2
4,4% 0,0% 00% 00% 44%
COMERCIANTE 0 0 0 5 5
0,0% 0,0% 00% 11,1% 11,1%
OTRO 0 11 5 0 16

0,0%

244% 11,1% 0,0% 35,6%
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0 A 6 MESES 0 19 0 0 19
TIEMPO QUE 0,0% 422% 0,0% 0,0% 42,2%
ASISTE A
TERAPIA 7 A 12 MESES 0 0 5 1 6
0,0% 0,0% 11,1% 22% 13,3%
2 ANOS 2 2 9 0 13
4,4% 44% 20,0% 0,0% 28,9%
4 ANOS 0 0 0 7 7
0,0% 00% 0,0% 156% 15,6%
INTERVENCION SI 0 19 5 3 27
QUIRURGICA
0,0% 422% 111% 6,7% 60,0%
NO 2 2 9 5 18
Sl 0 0 5 3 8
MEDICACION
0,0% 00% 11,1% 6,7% 17,8%
NO 2 21 9 5 37
4,4% 46,7% 20,0% 11,1% 82,2%
DISPLASIA DE 0 16 8 0 24
DIAGNOSTICO CADERA
DEL HIJO
0,0% 356% 17,8% 0,0% 53,3%
PARALISIS 0 3 3 7 13
CEREBRAL

INFANTIL
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0,0% 6,/% 6,7% 15,6% 28,9%

ENF. 2 0 2 1 5
TORSIONALES

4,4% 0,0% 44% 22% 11,1%

OTROS 0 2 1 0 3

0,0% 44% 22% 0,0% 6,7%

RESULTADOS

En el andlisis realizado, se observo que un gran porcentaje de los padres fueron mujeres,
representando el 95.6% del total, mientras que el 4.4% restante eran hombres. La franja etaria
predominante fue la de 30 a 39 afios, con un 57.8% de los padres en este grupo, seguida por el
grupo de 20 a 29 afios que constituy6 el 26.7%. En términos de ocupacion, el 48.9% de los
padres son amas de casa, el 35.6% tienen ocupaciones diferentes y el 11.1% se dedican al
comercio. Ademas, el 42.2% de los padres acomparfian a sus hijos a terapia durante seis meses,

mientras que el 28.9% lo hace durante dos afios.

En cuanto a la salud de los padres, el 60% ha pasado por alguna intervencién quirdrgica,
mientras que el 40% no ha tenido procesos quirargicos. Respecto al consumo de medicamentos,
el 82.2% de los padres no ingieren ningun tipo de medicamento, mientras que el 17.8% si lo

hace.
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En lo que concierne a los diagndsticos de los hijos, el 53.3% presenta displasia de cadera, el
28.9% paralisis cerebral y el 11.1% enfermedades torsionales. El analisis del riesgo ergondémico
de los padres revela que el 46.7% tiene un riesgo ergondmico bajo, el 31.1% un riesgo medio,
el 17.8% un riesgo alto y el 4.4% un riesgo inapreciable. Es relevante destacar que el 35.6% de
los padres de nifios con displasia de cadera tienen un riesgo ergondémico bajo, mientras que el

15.6% de los padres de nifios con pardlisis cerebral presentan un riesgo ergonémico alto.

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

e En el presente estudio se concluye que el género femenino esta representado por el
95.6% y el masculino por el 4.4%%. Asi como la edad predominante fue de 30 a 39 afios
con el 57.8%.

e Los padres de familia el 82.2% no toman algun tipo de medicamento, de los cuales el
60% han sido intervenidos quirargicamente.

e Dentro de las patologias de los hijos el 53.3% tienen displasia de cadera, el 28.9% tiene
paralisis cerebral y el 11.1% presentan enfermedades torsionales.

e En cuanto al riesgo ergondémico el 46.7% presenta un riesgo ergondémico bajo, el 31.1%

riesgo medio, 17.8% riesgo alto y el 4.4% inapreciable riesgo.
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e Es relevante destacar que el 35.6% de los padres de nifios con displasia de cadera tienen
un riesgo ergondmico bajo, mientras que el 15.6% de los padres de nifios con paralisis

cerebral presentan un riesgo ergonémico alto.

5.2 Recomendaciones

e Que los centros de terapia brinden informacion sobre las posturas correctas al realizar el
traslado de peso de sus hijos durante la terapia.

e Utilizar dispositivos de apoyo ergonémico, como sillas con soporte lumbar adecuado y
superficies de trabajo ajustables. En el caso de padres que deben transportar a sus hijos,
sugerir el uso de mochilas o arneses ergonémicos para reducir la carga en la espalda y
los hombros.

e Incentivar la préctica regular de ejercicios especificos que fortalezcan la musculatura y
mejoren la flexibilidad, especialmente en la zona lumbar, hombros y cuello. Ejercicios
de estiramiento y fortalecimiento para prevenir zonas de dolor y lesiones relacionadas

con el esfuerzo fisico repetitivo.
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e Promover la importancia de tomar pausas regulares para descansar y relajarse durante
las actividades que impliquen esfuerzo fisico o posturas prolongadas. El descanso
adecuado ayuda a prevenir la fatiga muscular y el desarrollo de problemas ergonémicos.

e Que los padres consulten con profesionales de la salud como fisioterapeutas para recibir
evaluaciones personalizadas y recomendaciones especificas sobre como mejorar su

ergonomia.
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FORMULACION DEL | OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E | INSTRUMENTOS DISENO
PROBLEMA INDICADORES METODOLOGICO
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO
GENERAL No tiene. Meétodo de la
¢Cudl es el riesgo ergondémico Variable Investigacion:
en padres de un centro de | Determinar el riesgo Independiente: Riesgo Deductivo
rehabilitacion fisica pediatrica, | ergondémico en padres ergonémico
Lima 20237 de un centro de Instrumento: Enfoque de
rehabilitacion  fisica Tronco-Cuello-Pierna Investigacion:
PROBLEMA ESPECIFICO pediatrica, Lima 2023 REBA

¢Cual es el riesgo ergonomico
segun el sexo en padres de un
Centro de rehabilitacion fisica
pediatrica, Lima 2023?

¢Cual es el riesgo ergonémico
segun la edad en padres de un
Centro de rehabilitacion fisica
pediatrica, Lima 2023?

¢Cudl es el riesgo ergondémico
segun la ocupacion en padres
de un Centro de rehabilitacion
fisica pediétrica, Lima 2023?

¢Cuadl es el riesgo ergondémico
segun el tiempo que asiste a
terapia en padres de un Centro
de rehabilitacion fisica

OBJETIVO
ESPECIFICO

Identificar el riesgo
ergonomico segun el
sexo en padres de un
Centro de
rehabilitacion ~ fisica
pediatrica, Lima 2023.

Identificar el riesgo
ergonémico segln la
edad en padres de un
Centro de
rehabilitacion ~ fisica
pedidtrica, Lima 2023.

Identificar el riesgo
ergonémico segln la

Brazo-Antebrazo-
Mufieca

Cuantitativo
Tipo:
aplicado

Disefio de
investigacion:

No Experimental
Sub Disefio
observacional
Corte

transversal
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pedidtrica, Lima 2023?

¢Cuales son las caracteristicas
clinicas en padres de un Centro

de rehabilitacion
pediatrica, Lima 2023?

fisica

ocupacién en padres
de un Centro de
rehabilitacion  fisica
pediétrica, Lima 2023.

Identificar el riesgo
ergondmico segun el
tiempo que asiste a
terapia en padres de un
Centro de
rehabilitacion  fisica
pediatrica, Lima 2023.

Identificar las
caracteristicas clinicas
en padres de un Centro
de rehabilitacion fisica
pediétrica, Lima
2023..

Poblacion
60 padres
Muestra

45 padres
Muestreo

No probabilistico, por
conveniencia.
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Anexo 2: Instrumentos
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

“RIESGOS ERGONOMICOS EN PADRES DE UN CENTRO DE REHABILITACION
FISICA PEDIATRICA, LIMA 2023”

Estimado participante:

La presente investigacion tiene por objetivo determinar el riesgo ergondmico en padres de un
centro de rehabilitacion fisica peditrica, Lima 2023. Esta ficha es anonima, por lo que tiene
libertad de responder con total veracidad.

Caracteristicas sociodemograficas
Sexo Masculino | Femenino

Edad 20- 29 afios
30 — 39 afios

40- 49 afios

50 — 60 afios

Ocupacién Ama de casa

Jardinero

Agricultor

Docente

Comerciante

Otros profesionales

Tiempo que asiste a 0-6 meses
terapia

7-12 meses

2 afos

3 afos

4 afios

Caracteristicas clinicas:

Intervencion Quirdrgica | Si
No

Medicacion Si
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No

Diagnéstico de su hijo | Displasia del desarrollo de cadera

Paralisis cerebral infantil

Sindrome de down

Enfermedades torsionales

Mielomeningocele

otros

METODO REBA (RAPID ENTIRE BODY ASSESSMENT)

Para la evaluacion del riesgo por las posturas de trabajo, el método incluye los siguientes aspectos:
- Las posturas de tronco, cuello y piernas (Grupo A).

- Las posturas de los brazos (izquierdo y derecho), de los dos antebrazos y de las mufiecas (Grupo
B).

- La carga o fuerza realizada, cuya puntacion se suma a la resultante del Grupo A.

- El acoplamiento de las manos u otras partes del cuerpo con la carga, que se suma a la puntuacion
resultante del Grupo B.

- La actividad muscular de las distintas partes del cuerpo (estética, repetitiva o con cambios rapidos
en las posturas), que se suma a la puntuacion C obtenida.

En cuanto al procedimiento a emplear para la evaluacion, es necesario comenzar con un analisis
detallado de la tarea, como siempre que se realiza una evaluacion ergondémica de estos aspectos.

Una vez conocida la tarea, es necesario determinar los momentos a observar. EI método puede
emplearse tanto sobre imagenes grabadas de la actividad como sobre el terreno. Si se emplea sobre
imagenes grabadas, habra de procurar grabar desde mas de un angulo para evitar zonas ocultas y
poder visualizar los angulos adoptados con el menor error posible.

Puntuacion de las posturas de los grupos Ay B

En primer lugar, observamos las posturas adoptadas por el Grupo A: cuello, tronco y piernas. Para
calcular las puntuaciones parciales de cada segmento corporal se emplean las recogidas en la figura
1.

GRUPO A
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TRONCO
Movimiento  Puntuacién Correccién

Erguido 1

0°-20° flexién 2> |Afadir

0°-20° extension

20°-60° flexion +1 si hay torsion o inclinacién lateral

> 20° extension

> 60° flexion 4
CUELLO

Movimiento Puntuacién Correccién
0°-20° flexion 1 Afadir
20" flexion o extension 2 +1 si hay torsion o inclinacion lateral
PIERNAS
Posicién Puntuacién Correccion
Anfadir
Soporte bilateral, andando o 1
sentado + 1 si hay flexién de rodillas entre 30
y 60°

Soporte unilateral, soporte 2 + 2 si las rodillas estan flexionadas
ligero o postura inestable mas de 60° (salvo postura sedente)

Figura 1. Puntuaciones parciales del Grupo A: cuello, tronco y piernas

A continuacion, se observan las posturas adoptadas en ese mismo instante por las extremidades

superiores 0 Grupo B (brazos, antebrazos y mufiecas), y se calcula la puntuacion parcial. Es

posible anotar solo las posturas de la extremidad comprometida en la accion (izquierda o derecha).

En la figura 2 se recogen las puntuaciones parciales para el grupo B.

GRUPO B
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BRAZOS
0°-20° flexidnextension 1| Afadir
P20 exteicn 2 +1sihay abduccion o rotacion
21°-45° flexion w
46°-90" flexion 3 :01elevnd61me¢mnuo
' 90° flexion 4 ;-nlhayapoyooposmraamovdela
ANTEBRAZOS
u..,_.-:,..-.__.__"-~ _._—‘— m"' E I"‘
€0-100° flexen. 1 |
< 60" flexidn 2
P 100" Sexddn
‘Movimiento Puntuacién  Correccidr
0°-15"- Sexidey extension 1 ad
+ 1 5l hay torsién o
> 15° flexidev extension 2 iatera

Figura 2. Tablas para las puntuaciones del grupo B: brazos, antebrazos y mufiecas

La puntuaciones registradas para los distintos segmentos corporales de los Grupos A y B se pasan
a las correspondientes tablas para el calculo de la puntuacién final de cada grupo (Ver tablas 2 y
3).

TABLA No 2

Calculo de la puntuacion final de las posturas del Grupo A

Tronco

Piernas

DO B WM

a s W N =
Bl =
~Nlojo|ls W
W IN OO

DO W=
N[l s N
WO W

O OI~N| D&
N slW
W IN OO W
Ol ND|O
Clol®INO

Sobre la tabla, se sitta primero la puntuacion obtenida para el tronco (1a columna), lo que da la
fila en la que estara la puntuacion resultante. A continuacion, situamos la del cuello (1a fila) y para



47

esa puntuacion, la de las piernas. El valor final de la tabla A estara en el cruce de esta columna con
la fila correspondiente al valor de la postura del tronco.

TABLA No 3
Calculo de la puntuacion final de las posturas del Grupo B

Antebrazos

1 1 2 2 1 2 3
2 1 2 3 2 3 -
3 3 B 5 4 5 5
4 - 5 5 5 6 7
5 6 7 8 7 8 8
6 7 8 8 8 9 9

De igual modo al empleado en la tabla 2, se sitla primero la postura de los brazos para obtener la
fila en la que estara el valor resultante; para obtener la columna, se sitlan los antebrazos y, para
ese valor, el de las mufecas; el valor obtenido se cruza con la fila de los brazos y se obtiene el
valor de correspondiente al grupo B.

Célculo de las puntuaciones A, B, Cy REBA

A la puntuacion obtenida mediante la tabla 2 para el conjunto de las posturas del Grupo A se le
suma el valor correspondiente a la Carga o fuerza realizada. Este valor se recoge en la tabla 4. Asi
obtenemos la Puntuacién A que se anotara en la Hoja de Puntuacion REBA.

TABLA No 4
Puntuacién de la Carga o Fuerza realizada

Sacudidas o aumento rapido
de la fuerza

<5Kg 5-10Kg >10Kg

Por otro lado, se calcula la puntuacién correspondiente al acoplamiento de la mano o de la zona
corporal que interaccione con la carga (ver tabla 5), y se suma a la puntuacién parcial obtenida
para el Grupo B, mediante la tabla 3. Asi obtenemos la puntuacion B.

TABLA No 5
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Puntuacion del Acoplamiento de la mano o del cuerpo con la carga

1 3
Regular Inaceptable

Agarre bien adaptado | Agarre aceptable Agarre no aceptable | Forzado, agarre
y en un rango medio, | pero no ideal aunque posible peligroso, sin asas
agarre de fuerza o el acoplamiento

es aceptable via El acoplamiento

otra parte es inaceptable

del cuerpo usando otras

partes del cuerpo

Las puntuaciones A 'y B obtenidas se llevan a la tabla 6 para hallar el valor de la puntuacion C

TABLA No 6

PUNTUACION B

W 0 W& & W

O 0|~ (O |k W |
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10 11 11 [ 11 )11 |12 | 12 | 12 | 12 | 12
A 11 11|12 (12|12 |12 | 12 | 12 | 12 | 12
12 |12 [ 12 | 12 | 12 | 12 | 12 | 12 | 12 | 12 | 12 | 12

Por ultimo, a la puntuacion C obtenida mediante la tabla 6 se le suma, si ha lugar, la puntuacion
correspondiente a la actividad muscular (ver tabla 7), para obtener la puntuacion REBA o

puntuacion definitiva.

TablaNo 7
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Puntuacion correspondiente a la actividad

+ 1 1 0 mas partes del cuerpo tienen estatismo; ej. Mantenimiento mas de 1 min.

+1 Acciones de pequeno rango repetidas; ej. Repetidas mas de 4 veces/min.
(no incluir el andar).

+ 1 Accion que causa cambios rapidos de gran rango en las posturas o en una
base inestable.

Niveles de riesgo y acciones a realizar

De la puntuacion final REBA se obtienen los niveles de riesgo correspondientes al momento
evaluado. El método clasifica el riesgo en cinco categorias: insignificante, bajo, medio, alto y muy

alto.

Estos niveles de riesgo conllevan cinco niveles de accién: desde un nivel O (puntuacion REBA
igual a 1), que significa que no es necesario realizar ninguna accion, hasta un nivel 4 (puntuacién
de 11 a 15), que significa que hay que realizar acciones inmediatas. En la tabla 8 se recogen estos

diferentes niveles de accidn de acuerdo con la puntuacién obtenida

TABLA No 8

Niveles de accion

Nivel de Accién  Puntuacién REBA Nivel de riesgo ec:ft:::ig:‘:d“i‘;‘::::o
0 1 Insignificante Ninguna
1 2-3 Bajo Puede ser necesaria
2 4-7 Medio Necesaria
3 8-10 Alto Necesaria pronto
4 11-15 Muy alto Necesaria de inmediato
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Anexo 3: Validez del instrumento

1 pertinencia: El item corresponde al concepto teorico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

3 claridad: 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

Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Aplicacion solo para este estudio
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de comregir [ ]

Noaplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.
Mg: Aimeé Yajaira Diaz Mau
DNI: 40604280

Especialidad del validador: Fisioterapeuta Cardiorrespiratorio

5 de Noviembre del 2023

S ralo(]

Fima del Experto Informeante
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1 pertinencia: El item comesponde al concepto tedrico formulado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

3 claridad: 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

Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Aplicacion solo para este estudio
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]

Noaplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.
Mg: Santos Lucio Chero Pisfil
DNI: 06139258

Especialidad del validador: Fisioterapeuta Cardiorrespiratorio

5 de Noviembre del 2023

awy

Firma del Experto Informante



1 pertinencia: El item comesponde al concepto teorico formmlado.

2 relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
consmucto

3 claridad: Se entiende sin dificultad alzuna el enunciado del ftem, es conciso, exacto y
directo

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

Observaciones (precisar si hay suficiencia): ST HAY SUFICIENCIA
Aplicacion solo para este esmdio
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador.
Mg: JOSE ANTONIO MELGAREJO VALVERDE
DNI: 06230600
Especialidad del validador: ESPECTALISTA EN NEURORREHABILITACION

05 de Noviembre del 2023

Firma del Experto Informante
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Coeficiente de fiabilidad Alfa de Cronbach

“RIESGOS ERGONOMICOS EN PADRES DE UN CENTRO DE
REHABILITACION FISICA PEDIATRICA, LIMA 20237

Confiahilidad:
La confiabilidad de los nstrumentos FEBA (Fapid Enfire Body Assessment) (Valoracion

Rapidz del Cuerpo Completo) tisne como Alfa de Cronbach 0.83 que segin Herrera nos

ndica que es un instrumento Muy Confiable.

Resumen de procesamiento de casos

M T

Casos Valido 45 100,0
Excluido® W] i)

Todal 45 100,0

Estadisticas de fiabilidad
Método REBA

Alfa de Cronbach M de elementos
0,85 3




Anexo 5: Aprobacion del comité de ética

vv COMITE INSTITUCTONAL DE ETHCA PARA LA
INVESTIGACTON
oarteert Whanor
CONSTANCLA DE A PROEACION
Lima, 20 de naye de 24
Investigndona)
Cella Demls Rojas Enrbguez

Exp. N §2-20124

De mi consideracida:

Es grto expresarle nu cordinl saludo v a la ver infomearle goe el Comité Instipecional de
Etica para la mvestigacitn de la Universided Privada MNorbenn Wiemer (CIEL-UPNW)
evalmd v AFROBO los sigaientes dooomenics:

# Protocolo tiulsdo: “Rlesges ergenimdoes en padres de um cemtrn de
rehabilitackdn fslea pedidarica. Limas 2025 Versidn 82 con fecha 10840034
# Fonrmalene de Consentimiento Informedo Yersitn 02 con fecha 100040024,

El cual tiene comd invesiigador primcipal al $oia) Celin Denis Rojes Enngeez.

Lo APROBACIKN comprende & compliniento de las boenss prictices éticas, &l baluce
ricsgo/beneficio, la calificackin del equipe de mvestigaciin v la confidencialidad de los
daios, enire otros.

El mvestigador detherd considemnr los siguientes punios detallados & continuacide:

l. Lavipescia de la aprobaciin e de dos sfios (24 meses) a partir de la emisidn
de esie docamento.

3, El Informe de Avamces se presemiand coda 6 meses, v &l infonme final una vez
comeluido el esiudio.

5. Toda enmienda o adesda se deberd presentar ol CIELUPHNW v no podnd
imgplemeniars: sin la debidas aprobaciin.

4. % plice. la Ressvaebbn d2 aprobacidn ded provecio de investigneidn deberh
inicigrs: treinta (30 dis ooies de la fecha de vemcinuiento, com su respectivo
infonme de svance.

Es cusnto infome o usted pamn 2o conocimienie y fines pertissenes.

ALCTEmETe,

.- oot
B
Presidenir

Cominé Institucional de Erica para la lnvemigacin
UPXW
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Anexo 6: Consentimiento informado

FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO(FCI) EN UN
ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIEI-VRI

Universidad CODIGO: VERSION: 01

Norbert Wiener UPNW-EES-FOR-068 FECHA: 11/08/2022
Titulo de proyecto de investigacion . “RIESGOS ERGONOMICOS EN PADRES DE UN CENTRO DE
REHABILITACION FiSICA PEDIATRICA, LIMA 2023~
Investigadores : Rojas Enriquez Celi Denis
Institucion(es) . Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Estamos invitando a usted a participar en un estudio de investigacion titulado: “RIESGOS ERGONOMICOS EN
PADRES DE UN CENTRO DE REHABILITACION FiSICA PEDIATRICA, LIMA 2023 de fecha 06/11/2022 y
version.01 . Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW).

.INFORMACION
Proposito del estudio: El propdsito de este estudio es Determinar el riesgo ergonémico en padres de un centro de
rehabilitacion fisica pediatrica, Lima 2023. Su ejecucion ayudard/permitird conocer los posibles trastornos
musculoesqueléticos que podria presentar.
Por lo tanto, con su apoyo estara aportando mas conocimientos en el &rea de la salud permitiendo disefiar protocolos
de manejo preventivo - asistencial tanto para la comunidad cientifica como para la sociedad, siendo importante pues
se desarrollara estrategias de atencion precoz, trabajandose de forma transdisciplinaria con otros profesionales de
la salud, evitando en lo posible y/o disminuyendo los efectos negativos en los trastornos musculoesqueléticos.
Duracion del estudio (meses): 8 meses
N° esperado de participantes: 80
Criterios de Inclusion y exclusion:
(No deben reclutarse voluntarios entre grupos “vulnerables”: presos, soldados, aborigenes, marginados, estudiantes
o empleados con relaciones académicas o econdmicas con el investigador, etc. Salvo que la investigacion redunde en
un beneficio concreto y tangible para dicha poblacion y el disefio asi lo requiera).
Procedimientos del estudio: Si Usted decide participar en este estudio se le realizara los siguientes procesos:

e Seleexplicara en que consiste la investigacion

e Firmara correctamente el consentimiento informado
e  Sele realizara la aplicacion del instrumento REBA.

La entrevista/encuesta puede demorar unos 25 minutos.

Los resultados se le entregaran a usted en forma individual y se almacenaran respetando la confidencialidad y su
anonimato.

Riesgos:

Su participacion en el estudio no presenta ningln riesgo tanto para su salud emocional, fisica e integral.

Beneficios: Usted se beneficiara del presente proyecto conocerd los posibles riesgos ergonomicos que podria
presentar; siendo importante pues se desarrollara estrategias de atencidon precoz, trabajandose de forma
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transdisciplinaria con otros profesionales de la salud, evitando en lo posible y/o disminuyendo los efectos negativos
en los trastornos musculoesqueléticos, evitando asi se vea comprometida indirectamente el cuidado y tratamiento de
su hijo.

Costos e incentivos: Usted no pagara ningln costo monetario por su participacion en la presente investigacion. Asi
mismo, no recibira ningn incentivo econémico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion recolectada con codigos para resguardar su identidad. Si
los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacién que permita su identificacién. Los
archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al equipo de estudio.

Derechos del paciente: La participacion en el presente estudio es voluntaria. Si usted lo decide puede negarse a
participar en el estudio o retirarse de éste en cualquier momento, sin que esto ocasione ninguna penalizacion o
pérdida de los beneficios y derechos que tiene como individuo, como asi tampoco modificaciones o restricciones al
derecho a la atencion médica.

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal (Rojas Enriquez Celi Denis, cel: 923349697
y a2018101544@uwiener.edu.pe).

Asi mismo puede comunicarse con el Comité de Etica que validd el presente estudio,

Contacto del Comité de Etica: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica de la Universidad
Norbert Wiener, para la investigacién de la Universidad Norbert Wiener, Email: comité.etica@uwiener.edu.pe

1. DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacion del Formulario de Consentimiento Informado(FCl), y declaro haber recibido una
explicacién satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos y finalidades del estudio. Se han respondido todas mis
dudas y preguntas. Comprendo que mi decisién de participar es voluntaria y conozco mi derecho a retirar mi
consentimiento en cualquier momento, sin que esto me perjudique de ninguna manera. Recibiré una copia firmada
de este consentimiento.

Nombre participante: Nombre investigador: Rojas Enriquez Celi Denis
DNI: DNI: 75972605
Fecha: ( / [ ) Fecha: ( / [/ )

Nombre testigo o representante legal:
DNI:
Fecha: (dd/mm/aaaa)

Nota: La firma del testigo o representante legal es obligatoria s6lo cuando el participante tiene alguna discapacidad
que le impida firmar o imprimir su huella, o en el caso de no saber leer y escribir.



Anexo 7: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccién de datos

CARTA DE PRESENTACION
SETA:-
F.ojas Enriquez Cali Damnis
Prazents:
Die muestra consideracion:

Por medio de 1a pressnte, comunicamos que se evalud v acepto la autorizacion de la
investizzeidn con 2l titule de la investipacidn; “RIESGOS ERGONOMICOS EN PADRES DE
N4 CEMTRO DE REEAEILITACION FISICA PEDIATRICA, LIMA 2023” | en muestro Centro da
Rehabilitacién SEMPER CORPORALIS, por lo que procsda a () b cion
solicitada en el servicio de terapia fisica v rehabilitacion, cuompliendo con las busnas
practicas que =2 brinda en el servicio, lo cual zera ds importancia para su provecto de tezis
a fin de contmuar loz procesoz de Titwlacion en Teenolopia Medica an terapia fisica v
Fehabihitacion, en asuntos regulatonios an 2l secter salud que la seheita su Universidad
Privada Morbart Wienar.

3m otro particular ¥ agradecimiento la atencidn que sirva dizpensar a la prezenta
guedamos de ustedss.

Atentamente ’J/: ; ]
0
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58



® 9% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 9% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

» 5% 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.

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Internet

idoc.pub

Internet

cybertesis.unmsm.edu.pe

Internet

uwiener on 2024-09-09

Submitted works

researchgate.net

Internet

Universidad San Francisco de Quito on 2019-11-18

Submitted works

cali.gov.co

Internet

Reporte de similitud

* 1% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de

Crossref

4%

2%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/9279/T061_47866641_T.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://hdl.handle.net/20.500.12692/68731
https://idoc.pub/documents/nuevo-tratado-de-pediatria-cruz-by-diazepam-34wmmdkx9jl7
http://cybertesis.unmsm.edu.pe/handle/cybertesis/4591
https://www.researchgate.net/publication/344471615_Evaluacion_postural_mediante_el_metodo_REBA
https://www.cali.gov.co/salud/loader.php?idFile=67041&lFuncion=descargar&lServicio=Tools2&lTipo=descargas
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