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Resumen

Introduccion: El riesgo ergondmico estd vinculado con el rendimiento laboral ya que
constituyen aspectos fundamentales dentro del &mbito de la salud ocupacional, las exigencias
fisicas derivadas de las actividades asistenciales (posturas prolongadas o repetitivas), general
alteraciones musculo esqueléticas, lo cual afectan la salud del trabajador y su rendimiento
laboral. Objetivo: Determinar cudl es la relacion entre el riesgo ergondémico y el desempefio
laboral del personal de enfermeria. Metodologia: Se emplea un método cuantitativo mediante
un disefo no experimental, enfocado en establecer correlaciones; se trabajo con una poblacion
de 80 enfermeros; se utilizoé encuesta como estudio a través del uso de dos cuestionarios, siendo
estos instrumentos validados y confiables. Resultados: se observd que quienes presentan un
riesgo ergondmico bajo muestran, en su mayoria, un desempefio bueno con un 10,0%. Del
mismo modo, el personal con un riesgo ergondémico medio refleja principalmente un
desempefio regular, alcanzando un 42,5%. Finalmente, aquellos que poseen un riesgo
ergondmico alto destacan por registrar un desempefio malo, con un 18,8%. Conclusion: Se
constato una correlacion inversa y significativa (coeficiente: -0,674, significancia: 0,000) entre
las condiciones ergonomicas de trabajo y el desempefio del personal enfermero en una clinica
privada de Lima durante el afio 2025, evidenciando que situaciones de mayor riesgo

ergonomico conllevan a un deterioro en la productividad laboral.

Palabras clave: Riesgo ergonomico, desempeiio laboral, personal de enfermeria, salud

ocupacional.



Abstract

Introduction: Ergonomic risk is linked to work performance, as both are fundamental aspects
of occupational health. The physical demands of caregiving activities (prolonged or repetitive
postures) generally lead to musculoskeletal disorders, which affect the worker's health and job
performance. Objective: To determine the relationship between ergonomic risk and the work
performance of nursing staff. Methodology: A quantitative method was used with a non-
experimental design focused on establishing correlations. The study population consisted of 80
nurses. A survey was used, employing two validated and reliable questionnaires. Results: It
was observed that those with low ergonomic risk mostly showed good performance (10.0%).
Similarly, staff with medium ergonomic risk primarily showed fair performance (42.5%).
Finally, those with high ergonomic risk stood out for registering poor performance (18.8%).
Conclusion: A significant inverse correlation (coefficient: -0.674, significance: 0.000) was
found between ergonomic working conditions and the performance of nursing staff at a private
clinic in Lima during 2025, demonstrating that situations of greater ergonomic risk lead to a

decline in work productivity.

Keywords: Ergonomic risk, work performance, nursing staff, occupational health.
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Introduccion

El riesgo ergondmico con relacion al trabajo de los profesionales de enfermeria es un
tema que preocupa cada vez mas ya que afectan tanto el bienestar fisico como la productividad
de estos profesionales. En consecuencia, las labores desempefiadas especialmente en unidades
de cuidados intensivos, quir6fanos y otras areas criticas, exigen que los enfermeros realicen
tareas repetitivas, levanten o manipulen objetos pesados, y mantengan posturas inadecuadas
por periodos prolongados. Estos factores contribuyen significativamente a la aparicion de
trastornos musculoesqueléticos, como dolor lumbar, cervical y de extremidades, que afectan la
eficiencia, la capacidad de concentracion y, en general, en el rendimiento laboral del equipo.

El rendimiento profesional de las enfermeras esta directamente relacionado con su
bienestar fisico y emocional, ya que una condicion de salud deteriorada no solo limita su
capacidad para realizar tareas fisicas, sino que también afecta su rendimiento en la toma de
decisiones, la interaccidon con pacientes y la gestion del estrés. La ergonomia en el lugar de
trabajo juega un papel fundamental para minimizar estos riesgos y mejorar la calidad de los
cuidados brindados. Asi, la presente investigacion tiene como finalidad analizar el vinculo
entre la exposicion a riesgos ergondmicos y la productividad laboral del equipo de enfermeria
en una clinica del sector privado limefio, 2025.

El trabajo se estructura en cinco capitulos: el primero plantea el problema, objetivos y
justificacion; el segundo desarrolla los antecedentes y el marco teorico; el tercero describe la
metodologia y analisis estadistico; el cuarto presenta los resultados y su discusion; y el quinto

expone las conclusiones, recomendaciones; finalizando con las referencias y anexos.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

Conforme a informacion publicada por la “Organizacion Mundial de la Salud” OMS,
la poblacion mundial de enfermeras y enfermeros se expandié de 27,9 millones durante 2018
a 29,8 millones en el periodo 2023. No obstante, esta distribucion no es homogénea entre las
distintas naciones, generando brechas en la atencidén sanitaria que comprometen tanto la

cobertura universal de salud como las metas internacionales en este ambito (1).

A nivel mundial, segiin la OMS, el personal de salud es esencial para el sistema
sanitario. Las malas condiciones laborales causan enfermedades, accidentes y ausentismo, lo
que genera altos costos para el sector salud. Optimizar la seguridad y salud de los empleados
puede contribuir a disminuir estos costos, que alcanzan hasta el 2% del gasto sanitario, y

también disminuir el dafio a los pacientes, que representa cerca del 12% del gasto en salud (2).

En las Américas, hay aproximadamente 468 millones de trabajadores, pero los reportes
de enfermedades laborales son escasos, lo que invisibiliza el problema. Las condiciones
laborales afectan gravemente la salud, causando varios problemas. Siendo los méas comunes:
dorsalgia (37%), pérdida de audicion (16%), enfermedades pulmonares obstructivas (13%),

lesiones (8%) y asma (11%) (3).

Por otro lado, en Espafia, las alteraciones osteomusculares en los miembros superiores
son frecuentes en el sector salud, especialmente en enfermeria, con una prevalencia que va del
43 al 93%. Siendo causadas por posturas inadecuadas, la manipulacion de pacientes y la carga

mental del cuidado. Estas se relacionan con riesgos laborales y organizativos (4).

Asi también, en Corea (2024), las enfermeras reportaron un alto malestar muscular,

especialmente en brazos y manos (26,0%), dolor lumbar (19,0%) y en las piernas (15,2%). Se



evaluo el tiempo expuesto a peligros, destacando tiempo de pie y movimientos repetitivos. La

investigacion es importante para entender riesgos en enfermeria (5).

Por lo tanto, en 2022, en Argentina, se notd que los trabajos en hospitales tienen malas
condiciones ergondmicas, causando enfermedades en los trabajadores, especialmente lesiones
osteomusculares. Resulta fundamental que los trabajadores sanitarios comprendan los
principios de ergonomia en el &mbito hospitalario, ya que esto favorece la prevencion de daiios

fisicos y afecciones cronicas (6).

Sin embargo, en 2022, en Argentina, se encontraron riesgos ergondomicos en el trabajo
por malas posturas y habitos. Estos incluyen mal disefio del puesto, manipulacion incorrecta,
levantamiento de cargas, movimientos repetitivos y factores ambientales (ruido, altas

temperaturas y polvo). En enfermeria, son comunes mialgias y cansancio (7).

Asi mismo, el rendimiento ocupacional del ambito de la salud depende de su
satisfaccion en dicho trabajo. El descontento puede causar errores y aumentar el ausentismo.
En Australia e Islandia, muchas enfermeras cambiaron de puesto o tuvieron altos niveles de
ausencia con un 73% al 74%, relacionadas con riesgos de salud fisica y mental en esta

profesion. (8).

Ahora bien, en el departamento de Ancash, se evaluaron los peligros ergondmicos en
enfermeras. Se encontré que el 90. 3% de los casos presenta sobrecarga fisica. El 51. 5%
enfrenta exigencias de fuerza mayores al promedio, el 54.4% supera los niveles de
movimientos requeridos, y el 57. 6% trabaja en condiciones inadecuadas. Estos datos muestran

un alto nivel de riesgo ergondmico en esta profesion (9).

Segun el informe en el 2022, el riesgo relacionado con la ergonomia tuvo como

resultado un 66% como un problema medio, alto en un 24% y 10% bajo. El rendimiento laboral



presenta un nivel alto con 72% de los trabajadores de salud, con una relacion entre ambas
variables. Siendo un impacto significativo de bajo nivel de peligro biomecanico en la

productividad profesional del equipo de enfermeria (10).

1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema general

(Cuadl es la relacion entre el riesgo ergondmico y el desempefio laboral del personal de

enfermeria de una clinica privada de Lima, 2025?

1.2.2 Problemas especificos

(Como se relaciona la dimension “postura corporal” y el desempefio laboral del
personal de enfermeria?

(Como se relaciona la dimension “peso fuerza” (manejo de cargas) y el desempefio del
personal de enfermeria?

(Como se relaciona la dimension “posturas forzadas y prolongadas” y el desempefio
laboral del personal de enfermeria?

(Como se relaciona la dimension “equipos de proteccion personal” y el desempefio
laboral del personal de enfermeria?

(Coémo se relaciona la dimension “confort de los problemas ergondmicos” y el

desempefio laboral del personal de enfermeria?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar cudl es la relacion entre el riesgo ergonémico y el desempeio laboral del

personal de enfermeria.



1.3.2 Objetivos especificos

Identificar como se relaciona la dimension postura corporal y el desempeiio laboral del
personal de enfermeria.

Identificar como se relaciona la dimension peso fuerza (manejo de cargas) y el
desempefio del personal de enfermeria.

Identificar como se relaciona la dimensidén posturas forzadas y prolongadas y el
desempefio laboral del personal de enfermeria.

Identificar como se relaciona la dimension equipos de proteccidon personal y el
desempefio laboral del personal de enfermeria.

Identificar como se relaciona la dimension confort de los problemas ergonémicos y el

desempefio laboral del personal de enfermeria.

1.4  Justificacion de la investigacion

1.4.1 Teodrica

Este andlisis reveld si hay correlacion en peligro biomecénico y el desempefio en el
trabajo del profesional de enfermeria, esto debido a que el profesional estd expuesto a diversas
actividades lo cual puede llegar a presentar problemas en su desempefio en sus horas de trabajo.
Por ello se busca informacion actualizada para las siguientes investigaciones a realizarse.
Ademas, esto sirve para que en futuras situaciones se pueda manejar de manera rapida y no
haya déficit de personal. A la vez se pide que haya capacitacion constante para una mejora en
el desempefio del personal para asi garantizar un entorno seguro para todos. Asimismo, la teoria
de Dorothea Orem menciona que el cuidado personal es el inicio de la experiencia personal

que se relaciona con la formacién continua.



1.4.2 Metodologica

En la investigacion se empleé un método hipotético- deductivo y una perspectiva
cuantitativa, con la correlacién en informaciéon de las variables de riesgo ergondémico y
desempefio laboral. Los cuales permiten mejorar la problematica del estudio. Teniendo como

aplicacion el método cientifico basado en bibliografias cientificas actualizadas y pertinentes.

1.4.3 Practica

La investigacion permitid conocer si hay conexion sobre el riesgo ergondémico y el
desempefio laboral; ya que el tema evidencia la preservacion del cuidado y mejora a futuro en
el desempefio de la labor del personal en su centro de trabajo. De igual manera, los hallazgos
obtenidos permitieron establecer la asociacion existente entre los factores ergondmicos y el
rendimiento profesional. Asimismo, los resultados de la presente investigacion contribuyeron
a determinar la relacion del riesgo ergondmico con el desempeiio laboral. Asi también, existen
diversos estudios relacionados al tema las cuales permitieron fundamentar mas la

investigacion.
1.5 Limitaciones de la investigacion

Parte de las limitaciones de la investigacion fueron obtener el permiso para realizar las
encuestas, el presupuesto y la disponibilidad del personal, es por ello se encuesto por grupos

para no interrumpir sus actividades, por lo cual la recoleccion se extendi6 unas 2 semanas hasta

cumplir con la totalidad de la muestra.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1. Antecedentes internacionales

Koyuncu y col. (11) en 2025, Turquia en tuvieron como objeto “Determinar el dolor
musculoesquelético relacionado con el trabajo entre 105 enfermeras de quirdéfano y su efecto
en su desempefio laboral”. Este estudio, realizado con 105, se analiz6 el riesgo ergondémico y
su impacto en el desempefio laboral, utilizando el "Cuestionario Musculoesquelético Nordico"
y el software SPSS 22.0 para el andlisis de datos. Se encontrd que el 75,2% de las enfermeras
eran mujeres, el 78,1% tenia educacion universitaria y el 59% trabajaba mas de 40 horas
semanales. En los 12 meses previos, un alto porcentaje experiment6 dolor lumbar (69,5%), de
cuello (68,6%) y de espalda (61,9%). Se concluyd que el tiempo dedicado al trabajo como
enfermera instrumentista incrementaba el riesgo de dolor en diferentes partes del cuerpo,
siendo las mujeres mas propensas a sufrir dolor lumbar. Ademas, el dolor musculoesquelético

aumentaba la probabilidad de no poder realizar las tareas diarias.

Sonmez k et. al. (12) el 2025, en Estambul tuvo como objetivo “Determinar los efectos
de las percepciones de riesgos psicosociales y ergondmicos en el entorno hospitalario sobre la
salud de los empleados, el rendimiento laboral y el ausentismo”. Se realiz6 un estudio
transversal entre profesionales de la salud en Estambul utilizando un enfoque multimétodo con
énfasis cuantitativo. Para analizar las interrelaciones entre estas variables, controlando al
mismo tiempo los factores demograficos, como la edad y el sexo, se emple6 el modelado de
ecuaciones estructurales. Resultados: Los hallazgos indicaron que tanto la seguridad
psicologica como las condiciones ergondmicas favorables mejoraron significativamente la
satisfaccion laboral, lo que a su vez influy6 positivamente en la salud mental y el rendimiento

laboral general. Ademas, una mejor salud fisica se asocid con una reduccion del ausentismo,



lo que contribuy6 a favorecer el incremento de la productividad. Estos hallazgos enfatizan la
necesidad de crear espacios laborales con condiciones ergonémicas adecuadas y un ambiente
favorable que promueva el bienestar del personal, reducir el ausentismo y optimizar el
rendimiento en entornos hospitalarios Conclusiones: Este estudio ofrece informacion valiosa
para los administradores de hospitales y los formuladores de politicas que buscan implementar
intervenciones efectivas que aborden los desafios psicosociales y ergondmicos, garantizando

asi servicios de atencion médica de mayor calidad.

Hwang J. et al. (13) en el afio 2024, en Corea tuvo como objetivo “Evaluar los riesgos
ergonomicos de los trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo en las tareas de
enfermeria en Corea”. Este estudio evalud la carga fisica de las tareas diarias del trabajo de
enfermeria utilizando un indice de riesgo desarrollado, basado en la duracion de la exposicion
y los niveles de intensidad del trabajo. La investigacién se realizdé en nueve hospitales de
diferentes tamafios en Corea del Sur y clasifico las tareas de enfermeria en seis grupos. Las
tareas de alto riesgo dentro de estas categorias incluyeron cambiar la postura de los pacientes,
ayudar con andadores o sillas de ruedas, transportar carros de medicamentos, banar a los
pacientes, reemplazar la ropa de cama, realizar terapia de traccién, reanimacion
cardiopulmonar, y trabajos con computadoras. Se encontré que el indice de riesgo variaba
significativamente segun el tipo de tarea. Los resultados sugieren que el indice de riesgo
desarrollado en este estudio puede ser una herramienta util para evaluar los trastornos

musculoesqueléticos en hospitales.

Chulde (14) en el ano 2023, Ecuador en su estudio tuvo como objetivo “Analizar la
incidencia de riesgos ergondmicos en el desempefio laboral del personal de riesgo de la
propiedad del canton Ibarra”. Realizando una investigacion cualitativa, cuantitativa mixta, para

la cual utilizaron la técnica de entrevista, encuesta y observacion. Obtuvo como resultado del



riesgo ergondmico que el 48.38 % cuenta con un nivel muy alto de riesgo de la propiedad, el
46.77% en riesgo postural externo y el 4.85% presenta un riesgo elevado. En cuanto al
rendimiento laboral se sabe que el 98.4% tiene un rendimiento sobresaliente, el 1.6% tiene un
rendimiento muy bueno. Concluy6 que hay una escasa asociacion baja entre las condiciones
posturales de riesgo y la productividad del personal encargado de la inspeccion de propiedades

en Ibarra, obteniéndose un indice de correlacion de Pearson de 0.259.

Ataseven S. y Savci A. (15) en el afio 2023, en Ecuador cuyo objetivo fue “investigar
los riesgos ergondmicos relacionados con el trabajo y los problemas musculoesqueléticos en
enfermeras de quirofano.”. Este estudio descriptivo se llevo a cabo con enfermeras de quiréfano
de tres hospitales publicos, uno privado y uno universitario en Turquia (N = 92) entre marzo y
octubre de 2019. La recoleccion de informacion se llevd a cabo mediante un cuestionario
descriptivo, complementado con la aplicaciéon del “indice de Discapacidad de Oswestry”, el
“Indice de Discapacidad Cervical” y la herramienta de “Evaluacion Rapida Corporal
Completa”. Los hallazgos revelaron que la media de edad del personal de enfermeria fue de
34,99 anos (DE=8,31), observandose mayor frecuencia de molestias a nivel lumbar (76,1%),
dorsal (64,1%) y cervical (59,8%). Asimismo, el 75,2% del personal evaluado registr6 un nivel
de riesgo ergondmico considerado muy elevado. Se encontré una relacidon negativa
significativa entre la edad y la postura de trabajo, asi como diferencias estadisticamente
significativas entre la discapacidad por dolor lumbar y cervical y la actividad fisica. También
se observo una fuerte correlacion positiva entre los indices de discapacidad de la espalda y del
cuello, y una débil correlacion negativa entre el NDI y el REBA. En conclusion, la mayoria de
las enfermeras de quirdéfano experimentan trastornos musculoesqueléticos y los riesgos

ergonomicos asociados requieren atencion urgente.



2.1.2. Antecedentes nacionales

Durand, et al. (16), en 2024 en Ica cuyo objeto fue “Determinar la relacion entre el
riesgo ergondmico y el desempenio laboral del personal de enfermeria en el Hospital Regional
de Huacho, 2024”7, mediante una investigacion elemental, por medio del planteamiento
cuantitativo, una estructura no experimental y una escala correlacional, junto habitantes de 261
enfermeros, aplicando la técnica de encuesta en ambas variables. El analisis evidencio que poco
mas de un tercio de los participantes (36,6%) experimentaron riesgo ergondémico bajo, casi la
mitad (47,5%) se situo en riesgo medio, y 16,3% en riesgo alto; con relacion a la otra variable
evaluada, tres cuartas partes (73,8%) la percibieron en nivel regular, 16,3% en muy bajo y 10%
en nivel alto. Concluyé que hay un vinculo importante entre los peligros posturales y
rendimiento laboral personal de enfermeros, por medio correlacion de Spearman de 0.788,

evidenciando correlacion positiva alta.

Pari (17) en 2024, Huancavelica en su investigacion tuvo como objetivo “Determinar
la relacion entre los riesgos ergonomicos y desempefio laboral de enfermeros en la unidad de
cuidados intensivos del hospital Daniel Alcides Carrion -Huancayo-2023”. Llevo a cabo una
indagaciébn no experimental, transversal y correlacional, en la cual participaron 55
profesionales de enfermeria como poblacién y muestra, aplicando encuestas para la
recopilacion de informacion. Los datos revelaron que tres de cada cinco enfermeras (60%)
experimentaron condiciones de riesgo ergondmico elevado, lo cual se reflejo en un rendimiento
laboral deficiente; el 18,2% mostr6 niveles moderados tanto en exposicion ergondmica como
en desempeio; un 16,4% se caracterizo por escaso riesgo ergonémico y buen rendimiento, en
tanto que apenas el 3,6% combind riesgo medio con rendimiento deficiente. Concluyé que hay

una fuerte relacion entre los peligros posturales y el rendimiento laboral del personal de
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enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del Hospital Daniel Alcides Carrion de

Huancayo durante el afio 2023, evidenciandose con un coeficiente de correlacion de -0,716.

Nuiiez (18) en el afio 2022, Lima en la investigacion tuvo como propdsito “Determinar
la relacion entre los riesgos ergonomicos y el desempenio laboral del personal de enfermeria en
un Hospital de Lima-2022”. La investigacion se llevo a cabo mediante un abordaje cuantitativo,
utilizando un disefio no experimental de caracter transeccional y nivel correlacional. Se
considero una poblacion de 150 profesionales enfermeros, seleccionandose 108 de ellos como
muestra de estudio. El método empleado fue la encuesta que consistid en dos formularios para
sus variables. Las estadisticas obtenidas sefialan que hay una correlacion negativa fuerte entre
las variables el 87% de los empleados en el sector de salud tienen nivel de riesgo ergondmico
medio, de acuerdo a sus dimensiones de riesgo ergondmico el 61.1% tiene un alto nivel de
riesgo y en lo que respecta a las posturas prolongadas el 67.6% tiene bajo y segiin la dimension
bipedestacion prolongada el 52.8% riesgo alto; en cuanto al rendimiento profesional, los datos
revelaron que la gran mayoria de enfermeras (94.4%) presentd un buen desempeiio laboral.
Paralelamente, el 88.9% de los trabajadores demostr6 alta capacidad para alcanzar las metas
establecidas.; el 92.6% de los profesionales de enfermeria posee un grado elevado en
competencias laborales y el 95,4% de las enfermeras tiene un nivel elevado en relaciones

interpersonales.

Viésquez (19) en 2024, en Trujillo en la investigacion tuvo como proposito “Determinar
la relacion entre el riesgo ergondémico y el desempefio laboral del personal asistencial del
hospital Siméon Bolivar”. Llevaron a cabo un estudio correlacional descriptivo, en el que
participaron 35 individuos. Para ello se emplearon dos instrumentos: observacion y encuesta.
El resultado revelo el 52% de las profesionales de enfermeria enfrenta un peligro postural muy

elevado, mientras que el 34% muestra un nivel de peligro posturales alto y solo el 14 % tiene
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un peligro postural bajo; respecto al rendimiento laboral, el 34,3% se considera con un buen
desempefio, mientras que el 22,9% tiene un rendimiento laboral deficiente. El andlisis mediante
la prueba de chi cuadrado demostré que las variables se encuentran relacionadas

estadisticamente, obteniéndose un valor de p=0.042.

Aire (20) en el afo 2024, Huancayo en su investigacion cuyo objetivo fue “Determinar
la relacion entre riesgo ergonoémico y el desempeiio laboral del personal de enfermeria de la
clinica Ortega”. Se realiz6 un estudio fundamental, cuantitativo, no experimental, correlacional
y transversal, participando 53 individuos. Se empled la encuesta e instrumentos de cuestionario.
Los resultados afirman el peligro postural que present6 clasificacion elevada con 57% y
mientras que el rendimiento del trabajo resultdé deficiente con un 66%, de estas cifras, se
concluyo que los enfermeros no llevan a cabo sus tareas asignadas de manera satisfactoria. Se
establecid que existe una correlacion negativa importante entre ambas variables estudiadas
(Rho=-0,537; p<0,001), razoén por la cual se validé la hipdtesis propuesta y se rechazd la

hipotesis de no relacion.

2.2. Bases tedricas

2.2.1 Riesgo ergonéomico

Ergonomia

La ergonomia se entiende como la disciplina que analiza la interaccion entre el
trabajador y su entorno de trabajo, ya que es ahi donde el individuo puede sufrir un dafio
desfavorable para su salud, viéndose afectado por accidente o enfermedad, debido a las tareas
diarias que desempenan, puede tener un riesgo de sufrir alguna lesion, trastorno psicoldgico o
fisico de los cuales afectan el cuerpo y salud mental. Siendo asi perjudicial en las actividades
que desempefia en el trabajo, ya que conlleva a sentir cansancio fisico, dolores musculares,

problemas de suefio, trastornos nerviosos, digestivos, musculares y mas (21).
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Por lo tanto, la carencia de ergonomia aumenta la posibilidad de que surjan
enfermedades laborales, tales como trastornos musculoesqueléticos, conocidos como
trastornos por sobreuso, lo que genera efectos perjudiciales tanto para el trabajador como para

la empresa, a raiz del ausentismo y las bajas laborales. (22).

Importancia de la ergonomia

Los propositos de la ergonomia son mejorar el cuidado y el bienestar, disminuir
incidentes y mejorar la efectividad en las compafias. Surge la pregunta sobre si la ergonomia
aporta algo nuevo, dado que la seguridad laboral y la medicina ocupacional ya se ocupan de la
salud y la prevencion de incidentes, logrando avances en el siglo actual. La psicologia laboral
también busca mejorar el bienestar de los empleados, y hemos visto avances en la produccion
desde la revolucion industrial. A pesar de esto, la ergonomia es nica porque es integradora y
proactiva. Se enfoca en crear herramientas, maquinarias y espacios que se adapten a las
habilidades y limitaciones humanas. Es importante considerar como estos elementos pueden
afectar a las personas en su trabajo, ya que las herramientas y sistemas se disefian para ayudar

a los humanos en sus tareas (23).

Evolucion historica

Desde una perspectiva evolutiva, la ergonomia nacié como respuesta a las limitaciones
de la administracion cientifica del trabajo, enfocandose en la eficiencia del trabajador.
Frederick Winslow Taylor propuso maneras mas efectivas de realizar tareas para mejorar la
productividad. Por otro lado, Hywel Murrell, al trabajar en la investigacion del ejército
britanico durante la Segunda Guerra Mundial, utiliz6 el estudio de tiempos y movimientos y

luego fue nombrado jefe de la Naval Motion Study Unit en 1947 (24).

2.2.1.1. Dimensiones del riesgo ergonomico
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Postura corporal: La postura es la disposicion en las conexiones del organismo
humano. La espina dorsal es crucial para mantener una buena postura, ya que es sensible a los
cambios en la salud de la espalda. Es importante dar estabilidad y tono muscular a esta zona
para evitar lesiones. La espina dorsal tiene tres roles importantes: facilita la flexibilidad entre
los segmentos del cuerpo, resiste el peso, y defiende la médula espinal y sus ramificaciones
nerviosas (25).

Peso/fuerza (manejo de carga): El peso se refiere a la porcion del contenido de
materia, entre tanto la fuerza es la energia necesaria para mover o elevar ese peso. Es importante
entender la relacion entre peso y fuerza para evitar lesiones, especialmente con cargas pesadas.
Se recomienda que el peso méximo que una persona puede levantar manualmente no exceda
los 25 kg, y en condiciones Optimas, este limite deberia ser de 15 kg para proteger a la mayoria.
La manipulacién manual de cargas es comun en nuestro trabajo y a menudo causa fatiga fisica
o lesiones, sobre todo musculoesqueléticas. Estas lesiones pueden afectar tanto a quienes
levantan cargas a diario como a aquellos que lo hacen de forma ocasional, afectando diversas
partes del cuerpo, siendo los brazos y la espalda, especialmente la zona dorsolumbar, las mas
vulnerables (26).

Posturas forzadas y prolongadas: Las posiciones incomodas en el empleo son
aquellas partes del cuerpo que adoptan posiciones no naturales. Algunas posturas comunes
incluyen tener los miembros inferiores en la misma posicidn, estar sentado sin soporte,
inclinarse hacia adelante, estar de pie, y doblar la cabeza hacia adelante o atrés. Estas posturas,
junto con movimientos repetitivos y el manejo manual de cargas, pueden causar lesiones
crdnicas en los trabajadores debido a la duracion y el esfuerzo excesivo durante el trabajo (27).

Equipo de proteccion personal: El conjunto de elementos para la seguridad personal,
llamado EPP, es descrito como "ropa o equipos disefiados para reducir y prevenir diversos

peligros"(28). El cual desempeina un papel fundamental en la proteccion del personal de salud
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frente a riesgos laborales, como enfermedades infecciosas, exposicion a sustancias quimicas y
lesiones fisicas (29).

Sin embargo, se considera una cantidad limitada de EPP en relacion a evaluaciones
ergondmicas del entorno laboral y lesiones laborales en el profesional de la salud, el cual puede
llegar a generar incomodidades, por ello este debe de ser a su medida para no provocar lesiones
asociadas con el equipo de proteccion personal, y asi mejorar el rendimiento humano y
colaborar en equipo dentro de un entorno exigente y peligroso. Por consiguiente, al usar equipo
de proteccion inadecuado puede generar dificultades al momento de brindar una buena atencion
de enfermeria (30)

Dentro de los equipos de proteccion personal a considerar tenemos:

Ropa de trabajo

El equipo de proteccion personal cumple una funcidén especifica en ciertos sectores
laborales, asegurando tanto la seguridad como el desempefio. Segliin el Ministerio de Salud
(MINSA) 2004, manifestd “los equipos de proteccion individual y sus accesorios, estan
destinados a ser utilizados por el trabajador como medidas de seguridad especifica ante el
riesgo que amenaza de la salud”. Asi también, el médico Guillermo Avelino, manifiesta que
“llevar ropa cefiida afecta la circulacion, dificulta el retorno de la sangre en los miembros
inferiores, produciendo la aparicion de las varices y la formacion de celulitis”. Por ello, la ropa
adecuada mejora el bienestar, ergonomia y la productividad de los trabajadores (31).

Guantes

El uso de guantes delgados de la talla correcta, con una buena capacidad de conversion
de fuerza muscular a agarre, y la garantia de una talla adecuada pueden mejorar
significativamente la proteccion del trabajador, a la vez que aumentan la productividad y

reducen la fatiga muscular de las extremidades superiores, previniendo asi posibles lesiones

(32).
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Zapatos ocupacionales

El personal de enfermeria estd de pie o en movimiento la mayor parte del tiempo, lo
que genera mucho esfuerzo fisico. Por eso, es importante usar calzado profesional adecuado,
fabricado con diferentes materiales y seleccionado segun el lugar de trabajo. Usar calzado
inapropiado puede causar incomodidad y aumentar el riesgo de accidentes como resbalones y
caidas. La relacion entre los pies y el suelo puede afectar la movilidad, y la rigidez de la suela
puede alterar la forma de caminar y el equilibrio. Es crucial que el calzado prevenga lesiones

y no cause nuevos problemas (33).

Confort: El bienestar abarca la dimension fisica, social, mental y ambiental del
individuo, ya que esté relacionado con la reduccion de sintomas fisicos, especialmente el dolor,
con la posibilidad de recibir apoyo social 1til, con la adecuacion del entorno, la promocion de
las horas de suefio, descanso y la mitigacion de problemas psicoldgicos que influyen en la salud
integral del individuo (34).

También se puede encontrar conceptos de confort, comodidad y bienestar como
sindbnimos, al tiempo de definirlos como accion de cuidar como pensamiento, como proceso de
cuidar y como resultado de cuidar. Segtn la teorista Katherin Kolcaba menciona que para
brindar confort la enfermera debe encontrarse confortable, ya que el confort es eficaz cuando
la enfermera/o cuenta con cuidados de calidad tanto el confort fisico, psico-espiritual,

sociocultural y ambiental debe estar cubierto, por parte de la institucion en la que labora (35).

Teoria vinculante

La “Teoria del Autocuidado” propuesta por Dorothea Orem, nos dice, que debe
aplicarse en la vida del individuo para mantenerse con vida y con buen estado de salud, siendo

un sistema de accion.
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El autocuidado debe ser aprendido y aplicado continuamente de acuerdo a las
necesidades que tengan los individuos segun su etapa de vida, salud, factores ambientales y
energia. Esta teoria plantea que la enfermera es la que realiza la accion de brindar atencion a
personas que cuenten con limitaciones de la salud u otros problemas relacionados es decir que

no puedan satisfacer sus necesidades por si solos (36).

2.2.2. Desempeiio laboral

El desempeio en su trabajo hace referencia a como un trabajador lleva a cabo sus
deberes y funciones en su rol dentro de una empresa. Se analiza tanto la efectividad como la
cantidad de la labor realizada, junto con la aportacién del trabajador a las metas de la
organizacion. Esto abarca no solo la realizacion de las funciones, sino también la capacidad de
ajustarse a las exigencias variables del contexto laboral (37).

Desempeiio de enfermeria en lo laboral:

El rendimiento profesional de los profesionales de enfermeria se relaciona como una
enfermera realiza sus tareas y deberes en su lugar de trabajo, evidenciando sus saberes,
destrezas y comportamientos para alcanzar las metas del cuidado de la salud. Esto incluye el
uso de sus conocimientos tanto tedricos como practicos, ademas de su habilidad de
comunicacion con su equipo de trabajo, pacientes y familiares del paciente (38).

Factores del desempefio laboral

Los datos sobre el crecimiento y bienestar del personal en las empresas incluyen temas
como la motivacion, el liderazgo y las relaciones personales que impactan los objetivos de la
organizacion. La adaptabilidad es la habilidad de ajustarse a tareas y cambios. La asistencia y
puntualidad significan respetar horarios y estar presente en el trabajo. La responsabilidad
implica compromiso con las tareas y objetivos. La fuerza impulsora detrds de las acciones de

una persona es la motivacion para actuar efectivamente. La disciplina se refiere a seguir
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politicas y procedimientos. La cooperacion es la ayuda desinteresada en el trabajo. La iniciativa
significa proponer mejoras para la eficiencia (39).

Bases tedricas del Desempeifio laboral segiin Koopmans et al.

De acuerdo con lo mencionado anteriormente, con el tiempo, los autores han
desarrollado y reforzado sus teorias, definiendo las caracteristicas del rendimiento laboral
desde sus perspectivas, lo cual ha servido de base para la Teoria del Desempefio Laboral en la
que se apoya esta investigacion. Del mismo modo, en 1965, Adams, a través de su teoria de la
equidad, sugiere establecer un balance entre el esfuerzo que el trabajador dedica a sus tareas y
la recompensa que recibe de la empresa. La teoria del rendimiento laboral tiene como objetivo
principal establecer mecanismos que permitan a las empresas evaluar su desempefio y aplicar

herramientas que les ayuden a aumentar la eficiencia en los servicios que ofrecen (40).

2.2.2.1 Dimensiones del desempeiio laboral

Eficacia en las tareas: Presenta los hallazgos en conexidn con los objetivos y alcanzar
los propositos de la compatfiia. Con el objetivo, es indispensable dar prioridad a las actividades
y llevar a cabo de manera sistematica las que facilitan su consecucioén de forma mas eficiente
y en mayor medida. Hace referencia al grado en que un procedimiento o servicio logra alcanzar
el mejor resultado esperado (41).

Comunicacion oral y escrita: Las habilidades comunicativas son esenciales ya que
permite desarrollarse en lo social y laboral, por ello se debe formar a los profesionales para que
puedan comunicarse de manera eficiente. Dentro de estas habilidades se incluye la
comunicacion verbal, que facilita el desarrollo del conocimiento y el didlogo desde diferentes
perspectivas. De esta manera, su mejora capacita a los futuros profesionales para diversas
circunstancias comunicativas que podrian encontrar en su vida laboral. Tanto en formato
hablado como escrito, empleando los recursos visuales y las herramientas necesarias de manera

apropiada y ajustandose a las caracteristicas del contexto y del publico (42).
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Esfuerzo demostrado: Es un hecho que el rendimiento de los empleados en las
organizaciones se incrementa cuando se les reconoce su trabajo. Asi, la funcion del lider
gerente debe centrarse en una aproximacion humana, respetuosa y que valore a sus trabajadores
al establecer objetivos organizativos con el fin de fomentar actitudes de mejora a través del
reconocimiento del esfuerzo diario (43).

Mantenimiento de la disciplina personal: La disciplina personal es crucial en la
direccion que toma la vida de un individuo, puesto que le facilita llevar a cabo, de manera
regular, comportamientos positivos que pueden parecer pequenos al principio, pero que con el
tiempo generan resultados extraordinarios.

Te permite llevar a cabo una gran cantidad de tareas sencillas y poco espectaculares,
pero cuyos efectos a largo plazo son sorprendentes en aspectos de la vida como la salud, el
trabajo, los negocios, las finanzas, el crecimiento intelectual, las relaciones interpersonales y
el desarrollo espiritual, entre otros. De forma mas amplia, tu nivel de autodisciplina sera un
factor determinante en la medida del éxito que logres a lo largo de tu vida (44).

Ejecucion de las tareas: Nivel de cumplimiento de las metas establecidas con la
calidad necesaria en el tiempo que se examina, especificando en cada situacion la evaluacion
cualitativa y cuantitativa que le corresponda a cada una; de manera similar, se valorara el grado
de cumplimiento tanto en cantidad como en calidad de las actividades programadas y no
programadas en el mencionado periodo (45).

Gestion del trabajo: Es el acto y resultado de manejar: en el ambito empresarial,
manejar se puede interpretar como llevar a cabo acciones dirigidas a conseguir una ventaja para
la organizacion; se refiere al conjunto de tareas realizadas por sus integrantes con el fin de
cumplir los objetivos, ya sean individuales, empresariales o sociales. Una buena gestion de los
recursos humanos es clave para establecer un ambiente laboral equilibrado, logrando mantener

un buen equipo de trabajo (46).
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2.3 Formulacion de hipotesis

2.3.1 Hipétesis general

Hi: El riesgo ergondémico guarda relacion con el desempefio laboral del personal de
enfermeria de una clinica privada de Lima, 2025
Ho: El riesgo ergondmico no guarda relacion con el desempefio laboral del personal de

enfermeria de una clinica privada de Lima, 2025

2.3.2 Hipatesis especificas

Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension postura corporal y el
desempefio laboral del personal de enfermeria.

Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension peso fuerza (manejo
de cargas) y el desempefio del personal de enfermeria.

Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension posturas forzadas y
prolongadas y el desempefio laboral del personal de enfermeria.

Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension equipos de proteccion
personal y el desempefio laboral del personal de enfermeria.

Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension confort de los

problemas ergondmicos y el desempefio laboral del personal de enfermeria.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion

El estudio sirve como un recurso para obtener respuestas que ayudan a resolver
problematicas formuladas, lo que resalta su relevancia en estudios cuantitativos que utilizan el
enfoque hipotético-deductivo, centrandose en objetivos metodologicos incorporan elementos
socio historicos vinculados a las ideologias de los estados. Considerando previa obligacion a
la hipdtesis a ser universales y significativas (47).
3.2. Enfoque investigativo

Este trabajo presenta una perspectiva cuantitativa ya que realiza un analisis a través de
pruebas estadisticas. Este proceso se estructura de manera secuencial y rigurosa para que sea

posible hacer la comprobacion de la suposicion (48).

3.3. Tipo de investigacion

El trabajo serd aplicado y de forma prospectiva, enfocandose en identificar, mediante
el conocimiento cientifico, la relacion entre variables en un contexto especifico. Su disefio es
de corte transversal, analizando como una variable afecta a otra en un momento determinado.
Con estudios correlacionales que permiten medir estadisticamente estas relaciones,
examinando conceptos y fendémenos para comprender sus conexiones y sus causas pasadas
(49).
3.4. Diseio de la investigacion

Se clasifica en tipos y tiene un disefio observacional, ideas, factores y eventos, grupos
o situaciones que ocurre sin la intervencion del investigador es decir sin alterar la informacion,

observando el fenémeno a investigar tal y como se suscite, para después analizarlos (50).
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Figura 1. Esquema del nivel correlacional

M = Muestra
Ox = Riesgo ergondmico
Oy = Desempefio laboral

r = Coeficiente correlacional
3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

El estudio se llevdo a cabo con 80 enfermeros que trabajan en las 4reas criticas
(emergencia, UCI, sala de operaciones y central de esterilizacion) y de hospitalizacion de la
clinica privada de Lima, las cuales se consideraran para muestra debido a que se trata de una

poblacion pequeiia, inferior a 100.

Muestra

Una muestra estadistica es una parte o subconjunto de elementos que representan a un
conjunto conocido como poblacién o universo, escogidos de manera aleatoria. Esta muestra se
somete a analisis cientifico con la finalidad de conseguir resultados aplicables al total del
universo estudiado, dentro de unos margenes de error y de probabilidad que se pueden
establecer en cada situacion. La presente investigacion, estuvo conformada por una muestra

poblacional de 80 enfermeras(os), ya que la cantidad es menor a 100 (51).
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Muestreo

El muestreo constituye la técnica mediante la cual se eligen los elementos que
conformaran la muestra a partir del universo poblacional total. Se basa en un conjunto de
estandares, procedimientos y criterios que se seleccionan en un conjunto de aspectos de una

poblacién que reflejan lo que ocurre en toda esa poblacion (52).

A partir de los criterios de elegibilidad definidos, se aplicd una técnica de muestreo no

probabilistico por conveniencia.

Criterios de inclusion
e Profesionales de enfermeria que autoricen su participacion a través del consentimiento
informado.
e Personal de enfermeria que labora en las unidades de cuidados criticos y servicios de
hospitalizacion de la institucion clinica.
Criterios de exclusion
e Enfermeras y enfermeros que rechacen suscribir el documento de consentimiento

informado.
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Variables y operacionalizacion

Se define como un estudio
del comportamiento de la
persona en el ambito
laboral, ya que es ahi | E|
donde el individuo puede
sufrir un daflo
desfavorable para su
salud, viéndose afectado

instrumento  para
evaluar el riesgo
ergondmico consiste en
responder 20 preguntas de
respuesta multiple,

por accidente o | dividida en 5 dimensiones.
enfermedad, debido a las . .,
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N especialistas que
desempenan, puede tener . .,
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cuales afectan el cuerpo y

comprension del trabajo.
Determinaron  que el
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salud mental. Siendo asi | aplicar.
perjudicial en las
actividades que

desempeia en el trabajo,
ya que conlleva a sentir
cansancio fisico, dolores
musculares, problemas de
trastornos
nerviosos, digestivos,
musculares y mas (21).

suefio,

Postura corporal

ftems 1-2

1. Permanece mas de 6 horas de pies Ordinal
2. Presenta problemas en su salud
ftems 3-5
Peso-Fuerza 3. Realiza estrategias adecuadas para movilizar paciente
4. Realiza movimientos adecuados al trasladar pacientes | Ordinal
(manejo de carga) que pesan 60 kg.
5. Presenta inconvenientes de salud por el traslado de
pacientes con mas de 60 kg.
Posturas forzadas y ftems 6-8
coloneadas 6. Posicién continua Ordinal
p & 7. Repetir movimientos de brazo, mano y mufieca.
8. Posicién incorrecta y frecuente
Equipos de proteccion )
Items 9-11
personal (ropa de trabajo, | 9.  Se realiza supervision de uso adecuado de ropa de
trabajo. Ordinal
guantes y calzado 10. Supervisan el tamafio correcto de guantes en ambiente
laboral.
ocupacional) 11.  Supervisa el uso adecuado de calzado.
ftems 12-20
12.  Temperaturas del lugar con cambios
13. Sonidos inadecuados
14.  Alumbrado defectuoso
15.  Asientos suficientes
Confort 16. Demasiados objetos en el espacio de trabajo Ordinal

17. Ambiente adecuado para que circulen el personal,
camillas y vias de evacuacion.

18. Realiza turnos diurnos.

19. realiza turnos rotativos

20. Tiene descanso durante su trabajo.

Nunca
M
Casi nunca
@

A Veces
3
Casi siempre
“)
Siempre

®)

Alto

70-95)

Medio

(44-69)

Bajo

(19-43)
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V2
Desempeiio

laboral

El rendimiento en el trabajo
hace referencia a céomo un
trabajador lleva a cabo sus
deberes y funciones en su rol
dentro de una empresa. Se
analiza tanto la efectividad
como la cantidad de la labor
realizada, junto con la
aportacion del trabajador a las
metas de la organizacion. Esto
abarca no solo la realizacion
de las funciones, sino también
la capacidad de ajustarse a las
exigencias  variables  del
contexto laboral. (31)

El instrumento para el desempefio
laboral consta de 19 preguntas
politomicas, organizados y divididos
en 6 dimensiones.

Este instrumento fue validado por
juicios de expertos especializados, el
cual consideraron el contenido, la
claridad en la redaccion y dominio
del tema. permitiendo que sea
aplicable.

item 1-4
1. efectividad en el deber concreto.
Eficacia en las tareas 2. efectividad en el quehac.er general. Ordinal
3. personal realiza el trabajo de manera
correcta
4.  Ellider realiza funciones de forma
eficiente.
Comunicacion oral y item 5-6 ‘
Lo ., Ordinal
escrita 5. Eﬁc%enqa enla expresion verbal..
6.  Eficiencia en las redacciones escritas.
item 7-10
7. Demostrar esfuerzo en terminar sus labores.
Esfuerzo demostrado | 8. Demostrar Compromiso en sus acciones Ordinal
asumidas
9. Realiza su actividad con dedicacion
10. Muestra adaptacion en el trabajo.
- item 11-14
Mantenimiento e la | 4 = ¢ bilidad en el trabajo. ondi
. . rdinal
disciplina personal 12. Afihe.re.nma a las reglas de trabajo.
13. Disciplina
14. Conducta en el trabajo
item 15-17
Ejecucion de tareas 15. Demostrar metas alcanzadas Ordinal
16. Capaz de supervisar y motivar
17. Ejecuta y motiva técnicas en el trabajo
., . item 19-18 .
Gestion del trabajo 18.  Uso eficiente de recursos Ordinal
19. Solucion de problemas

Nunca
()
Casi nunca
(€3]

A Veces
3
Casi siempre
“
Siempre

®)

24

Bueno

(70-95)

Regular (44-69)

Malo

(19-43)
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Se utiliz6 la encuesta como técnica de recoleccion de informacion, ya que es un método
bastante comun que permite recolectar y procesar informacion con rapidez y eficacia.
Asimismo, implementa un conjunto de pasos de investigacion estandarizados que permiten
recopilar y examinar una serie de datos de una muestra representativa de un grupo mas extenso

de lo que se pretende estudiar, detallar, anticipar y/o explicar un conjunto de caracteristicas

(53).

3.7.2. Descripcion

En el presente trabajo se emplearon dos instrumentos, que midieron el riesgo de

ergonomia y el desempefio en el trabajo.

a) Instrumento para medir el riesgo ergonémico:

Para la medicion de la variable se empled el cuestionario de riesgo ergondmico
desarrollado por Mendoza (2018). El cuestionario estd conformado por 20 items politomicos,
divididos en 5 dimensiones: postura corporal (items 1,2), peso/fuerza (items 3- 5), posturas
forzadas y prolongadas (items 6-8), equipos de proteccion personal (items 9-11) y confort (12-
20). Con una escala de rango estructurada, con categorias y niveles: alto [74-100], medio [47-
73]y bajo [20-46] (30).

b) Instrumento para medir el desempeiio laboral:

Para la variable desempefio laboral se empled la encuesta tomada del autor Castillo y
Jiménez en el ano 2021. El cual esta comprendido en 19 items politdémicos, divididos en 6
dimensiones: Eficacia en las tareas (items 1-4), comunicacion (items 5,6), esfuerzo (items 7-
10), disciplina (11-14), ejecucion de tareas (items 15-17), gestion (items 19,18). Presenta una

escala de rango estructurada con niveles: bueno [70-95], regular [44-69] y malo [19-43] (53).
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3.7.3. Validacion

a) Validacion del Cuestionario Riesgo ergonémico:

Se aplico con el fin de validar la herramienta de riesgo ergondmico, este fue realizado
por el autor Mendoza, el cual pas6é por juicio de tres expertos, los cuales evaluaron la
pertinencia, relevancia y claridad del trabajo (30). Sin embargo, como investigadoras
realizamos una validacion adicional por 3 juicios de expertos, los cuales también evaluaron la
pertinencia, relevancia y claridad del instrumento. Concluyendo que la herramienta puede ser

utilizada.

b) Validacion del Cuestionario Desempeiio Laboral:

Para la validacion el instrumento desempefio laboral, los autores Castillo y Jiménez
tuvieron que pasar por juicio de expertos los cuales fueron 5, el cual consideraron los siguientes
aspectos: importancia, relacion con el tema, claridad en la escritura, apropiacion del contexto
y conocimiento del contenido, de la cual los expertos concluyeron que es relevante (53). Asi
mismo, como parte de nuestra investigacion también realizamos una validacion adicional por
juicio de 3 expertos, el cual evaluaron la pertinencia, relevancia y claridad. Concluyendo que

el instrumento puede ser utilizado.

3.7.4. Confiabilidad

a) Confiabilidad del Cuestionario Riesgo ergonémico:

En la evaluacion de fiabilidad del instrumento para medir el riesgo ergondmico el autor
Mendoza llevé a cabo una prueba piloto, utilizando la prueba de Cronbach, empleando una
escala politdmica obteniendo como resultado 0.751, lo cual significa que es un instrumento con

una fuerte confiabilidad (30).
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b) Confiabilidad del Cuestionario Desempeiio Laboral:
En cuanto al cuestionario de desempefio laboral, los autores Castillo y Jiménez
evaluaron su confiabilidad mediante una prueba piloto utilizando el estadistico alfa de

Cronbach, registrandose un indice de 0,923 que demuestra excelente fiabilidad (53).

3.8. Procesamiento y analisis de datos
3.8.1 Procesamiento de datos
Se examinaron los resultados de cada enfermera(o), que participe en el estudio, el cual
se realizd en el programa Microsoft Excel 2019.Luego, mediante un proceso analitico
estadistico se procedi6 a agrupar y codificar los datos aplicando el software estadistico IBM

SPSS Statistics version 25.

3.8.2 Analisis de datos

Para recolectar la informacion se realiz6 un cronograma, con el fin de llevar a cabo de
manera ordenada, sin afectar el servicio. Se hizo uso de la estadistica descriptiva, en la que se
mostraron tablas que reflejen la frecuencia y el porcentaje, para posteriormente realizar el
analisis de ambas variables. Asimismo, la estadistica utilizada fue inferencial no paramétrica
con la prueba de Spearman, esto permitio entender la conexion entre las variables examinadas,

empleando la version 25 del software estadistico SPSS Statistics.

3.9. Aspectos éticos

Los participantes que forman parte del estudio han sido notificados sobre la finalidad
de la investigacion, que busca recopilar datos para futuros andlisis. La participacion en el
estudio es de caracter voluntario, garantizando el cumplimiento de los principios éticos de

beneficencia y no maleficencia. Al respecto, se trato a todos los involucrados de forma justa, y
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en lo que respecta al principio de autonomia, se tuvo en cuenta su solicitud de consentimiento
informado, asi como su decision de participar o no.

CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1 Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de resultados

Respondiendo el objetivo general: “Determinar cudl es la relacion entre el riesgo ergondmico

y el desempefio laboral del personal de enfermeria de una clinica privada de Lima, 2025”.

Tabla 1.

Nivel de riesgo ergondomico y el desempefio laboral del personal de enfermeria

Desempeiio laboral

Malo Regular Bueno Total

Bajo f 0 6 8 14

% 0,0% 7,5% 10,0% 17,5%

Riesgo Medio S/ 3 34 7 44
ergondmico % 3,8% 42,5% 8,8% 55,0%
Alto f 15 7 0 22

% 18,8% 8,8% 0,0% 27,5%

Total f 18 47 15 80
% 22,5% 58,8% 18,8%  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Al analizar la relacion entre riesgo ergondmico y rendimiento laboral del personal
enfermero, se identificod que el 10,0% de quienes experimentan bajo riesgo ergondmico
evidenciaron un buen desempefio profesional. Del mismo modo, el personal con un
riesgo ergondmico medio refleja principalmente un desempefio regular, alcanzando un
42,5%. Finalmente, aquellos que poseen un riesgo ergondémico alto destacan por

registrar un desempefio malo, con un 18,8%.
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Respondiendo el primer objetivo especifico: “Identificar como se relaciona la dimension

postura corporal y el desempeio laboral del personal de enfermeria”.

Tabla 2.

Nivel de riesgo ergondmico en su dimension postura corporal y el desempefio laboral

del personal de enfermeria

Desempeiio laboral

Malo Regular Bueno Total

Bajo f 1 8 9 18

% 1,3% 10,0% 11,3% 22,5%

Postura Medio f 6 31 6 43
corporal % 7,5% 38,8% 7,5% 53,8%
Alto f 11 8 0 19

% 13,8% 10,0% 0,0% 23,8%

Total f 18 47 15 80
% 22,5% 58,8% 18,8%  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Al analizar la relacion entre la dimension postura corporal del riesgo ergonomico y el

rendimiento laboral del personal enfermero, se evidencié que quienes presentan un

nivel bajo en el riesgo ergondmico en su dimension postura corporal muestran

mayormente un desempefio bueno con un 11,3%. Asimismo, el personal que posee un

nivel medio en el riesgo ergondomico en su dimension postura corporal refleja

principalmente un desempefio regular, alcanzando un 38,8%. Finalmente, quienes

cuentan con un nivel alto en el riesgo ergondmico en su dimension postura corporal

destacan por manifestar un desempefio malo con un 13,8%.
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Respondiendo al segundo objetivo especifico: “Identificar como se relaciona la dimension peso

fuerza (manejo de cargas) y el desempeno del personal de enfermeria”.

Tabla 3.

Nivel de riesgo ergondmico en su dimension peso — fuerza y el desempefio laboral del

personal de enfermeria

Desempefio laboral

Malo Regular Bueno Total

Bajo f 0 10 10 20

% 0,0% 12,5% 12,5% 25,0%

Peso - Medio f 5 27 5 37
Fuerza % 6,3% 33,8% 6,3% 46,3%
Alto f 13 10 0 23

% 16,3% 12,5% 0,0% 28,7%

Total f 18 47 15 80
% 22,5% 58,8% 18,8%  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Al examinar la asociacion entre el componente de peso y fuerza del riesgo ergondmico
y el desempeio del personal enfermero, se evidencid que quienes presentan un nivel
bajo en el riesgo ergondmico en su dimension peso—fuerza muestran mayormente un
desempefio bueno con un 12,5%. Asimismo, el personal que posee un nivel medio en
el riesgo ergondmico en su dimension peso—fuerza refleja principalmente un
desempefio regular, alcanzando un 33,8%. Finalmente, quienes cuentan con un nivel
alto en el riesgo ergondémico en su dimension peso—fuerza destacan por manifestar un

desempefio malo con un 16,3%.
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Respondiendo al tercer objetivo especifico: “Identificar como se relaciona la dimension

posturas forzadas y prolongadas y el desempefio laboral del personal de enfermeria”.

Tabla 4.

Nivel de riesgo ergondmico en su dimension posturas forzadas y prolongadas y el

desempefio laboral del personal de enfermeria

Desempefio laboral

Malo Regular  Bueno Total

Bajo f 0 9 12 21
Posturas ‘ % 0,0% 11,3%  15,0% 26,3%
forzadas y Medio f 8 34 2 44
% 10,0% 42,5% 2,5% 55,0%

prolongadas
Alto f 10 4 1 15
% 12,5% 5,0% 1,3% 18,8%
Total f 18 47 15 80
% 22,5% 58,8%  18,8% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Al analizar la relacion entre la dimension de posturas forzadas y prolongadas del riesgo
ergondmico y el rendimiento del personal enfermero, se identificd que el 15,0% de
quienes experimentan baja exposicion a este factor presentaron un desempeio
satisfactorio. Por su parte, el 42,5% del personal con exposicion moderada mostrd
principalmente rendimiento regular. En contraste, aquellos con alta exposicion a
posturas forzadas y prolongadas evidenciaron desempefo deficiente en un 12,5% de los

Ccasos.
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Respondiendo al cuarto objetivo especifico: “Identificar como se relaciona la dimension

equipos de proteccion personal y el desempefio laboral del personal de enfermeria”.

Tabla 5.

Nivel de riesgo ergondémico en su dimension equipos de proteccion personal y el

desempefio laboral del personal de enfermeria

Desempeiio laboral

Malo Regular  Bueno Total
Bajo f 0 1 9 10
. % 0,0% 13%  113%  12,5%
Equiposde gy 8 40 6 54
pro ecbn % 10,0%  50,0%  7.5%  67.5%
persona Alto r 10 6 0 16
% 12,5% 75%  00%  20,0%
Total 7 18 47 15 80
% 225%  588% 188%  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Al analizar la relacion entre la dimension de equipos de proteccion personal del riesgo
ergondmico y el rendimiento del personal enfermero, se identificd que el 11,3% de
quienes presentan baja exposicion a este factor evidenciaron un desempefio
satisfactorio. Por otra parte, el 50,0% del personal con exposicion moderada mostrd
principalmente rendimiento regular. En contraste, aquellos con alta exposicion en este

aspecto manifestaron desempefio deficiente en un 12,5% de los casos.
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Respondiendo al quinto objetivo especifico: “Identificar como se relaciona la dimension

confort de los problemas ergondémicos y el desempefio laboral del personal de enfermeria”.

Tabla 6.

Nivel de riesgo ergondmico en su dimension confort y el desempefio laboral del

personal de enfermeria

Desempefio laboral

Malo Regular Bueno Total

Bajo f 0 5 8 13

% 0,0% 6,3% 10,0% 16,3%

Medio f 9 34 7 50

Confort % 11,3% 42,5% 8.8%  62,5%
Alto f 9 8 0 17

% 11,3% 10,0% 0,0% 21,3%

Total f 18 47 15 80
% 22,5% 58,8% 18,8%  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Al analizar la relacion entre la dimension de confort del riesgo ergondémico y el
rendimiento laboral del personal enfermero, se evidencié que quienes presentan un
nivel bajo en el riesgo ergondmico en su dimension confort muestran mayormente un
desempefio bueno con un 10,0%. Asimismo, el personal que posee un nivel medio en
el riesgo ergondmico en su dimension confort refleja principalmente un desempefio
regular, alcanzando un 42,5%. Finalmente, quienes cuentan con un nivel alto en el
riesgo ergondmico en su dimension confort destacan por manifestar un desempefio

malo con un 11,3%.
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4.1.2. Analisis inferencial de resultados

Contrastacion de las hipotesis

Tabla 7.

Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Riesgo ergonémico ,285 80 ,000 , 795 80 ,000
“Postura corporal” ,270 80 ,000 ,802 80 ,000
“Peso — Fuerza” ,233 80 ,000 ,809 80 ,000
“Posturas forzadas y prolongadas” ,282 80 ,000 , 797 80 ,000
“Equipos de proteccion personal” ,352 80 ,000 ,739 80 ,000
“Confort” ,320 80 ,000 771 80 ,000
Desempeiio personal ,298 80 ,000 , 788 80 ,000
“Eficacia en las tareas” ,285 80 ,000 , 795 80 ,000
“Comunicacion oral y escrita” ,221 80 ,000 ,808 80 ,000
“Esfuerzo demostrado” ,282 80 ,000 , 797 80 ,000
Manten’l,mlento de la disciplina 319 20 000 774 20 000
personal
“Ejecucion de tareas” 311 80 ,000 ,778 80 ,000
“Gestion del trabajo2 ,252 80 ,000 ,802 80 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Atendiendo al criterio de Kolmogorov-Smirnov para conjuntos superiores a 50, ponen de
manifiesto la verificacion de la normalidad en las variables y sus dimensiones. Se advierte que
estas exhiben una distribucion no paramétrica, dado que los niveles de significancia se situan
por debajo de 0.05. Por ende, todas las variables requieren un tratamiento mediante
procedimientos no paramétricos, siendo el coeficiente Rho de Spearman el mas idoneo

conforme a la naturaleza del estudio.
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Hipdtesis principal

Hi: El riesgo ergondémico guarda relacion con el desempefio laboral del personal de
enfermeria de una clinica privada de Lima, 2025.
Ho: El riesgo ergondmico no guarda relacion con el desempefio laboral del personal

de enfermeria de una clinica privada de Lima, 2025.

Tabla 8.
Prueba de correlacion segun Spearman entre el riesgo ergondmico y el desempefio

laboral del personal de enfermeria

Riesgo Desempefio
ergondmico laboral

Riesgo Coeficiente 1,000 -,674"
. Significancia bilateral . ,000
Rho de ereonomico 80 80
Spearman Desempefio Coeficiente -,674" 1,000
laboral Significancia bilateral ,000 .
N 80 80

**_ Correlacion significativa al 0,01.

Los datos de la tabla 8 evidencian un coeficiente de correlacion de -0.674, indicando una
asociacion negativa de nivel moderado, con un valor de significancia de 0.000 (p<0.01). Estos
resultados permiten rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipodtesis de investigacion,

confirmandose asi la existencia de una relacion inversa entre las variables estudiadas.
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Hipatesis especifica 1

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension postura corporal
y el desempefio laboral del personal de enfermeria.
Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension postura

corporal y el desempefio laboral del personal de enfermeria.

Tabla 9.
Prueba de correlacion segun Spearman entre el riesgo ergondomico en su dimension

postura corporal y el desempefio laboral del personal de enfermeria

Postura Desempeio
corporal laboral

Postura Coeficiente 1,000 -, 544"
1 Significancia bilateral . ,000
Rho de cotpora N 80 80
Spearman Desempefio Coeficiente -, 544" 1,000
laboral Significancia bilateral ,000 .
N 80 80

**_ Correlacion significativa al 0,01.

El analisis presentado en la tabla 9 reveld un indice correlacional de -0.544, indicando una
vinculacion inversa y moderada, acompafiada de una significancia estadistica de 0.000, inferior
al umbral de 0.01. En consecuencia, se desestima la hipdtesis de independencia y se valida la

hipotesis alterna, estableciéndose que ambos factores mantienen una asociacion negativa.
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Hipdtesis especifica 2

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension peso fuerza
(manejo de cargas) y el desempefio del personal de enfermeria.
Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension peso fuerza

(manejo de cargas) y el desempefio del personal de enfermeria.

Tabla 10.
Prueba de correlacion segiin Spearman entre el riesgo ergondmico en su dimension peso

- fuerza y el desempefio laboral del personal de enfermeria

Peso - Desempeinio
Fuerza laboral

p Coeficiente 1,000 -,610%
Fﬁi‘r’z‘a Significancia bilateral . ,000
Rho de N 80 80
Spearman Desempefio Coeficiente -,610" 1,000
laboral Significancia bilateral ,000 .
N 80 80

**_ Correlacion significativa al 0,01.

Los hallazgos de la tabla 10 evidencian un coeficiente de correlacion de -0.610, representando
una asociacion negativa de magnitud moderada, con un valor p de 0.000 (menor a 0.01). Estos
resultados conducen al rechazo de la hipdtesis nula y la aceptacion de la hipotesis de

investigacion, confirmandose asi una relacion inversa entre las variables estudiadas.
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Hipatesis especifica 3

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension posturas forzadas
y prolongadas y el desempeio laboral del personal de enfermeria.
Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension posturas

forzadas y prolongadas y el desempefio laboral del personal de enfermeria.

Tabla 11.

Prueba de correlacion segun Spearman entre el riesgo ergondomico en su dimension

posturas forzadas y prolongadas y el desempefio laboral del personal de enfermeria

Posturas ~
Desempeno
forzadas y
laboral
prolongadas
Posturas Coeficiente 1,000 -0,624™
forzadas y Significancia bilateral . 0,000
Rho de prolongadas N 80 80
Spearman Desembeiio Coeficiente 0,624 1,000
laboralp Significancia bilateral 0,000 .
N 80 80

**_Correlacion significativa al 0,01.

De acuerdo con los datos de la tabla 11, se obtuvo un coeficiente de -0.624, expresando una
correlacion negativa moderada, con un p-valor de 0.000, menor al nivel critico de 0.01. Ante
este escenario, se procede a rechazar la hipotesis de no relacidon, validandose la hipotesis

alternativa que sostiene una asociacion inversa entre las variables analizadas.
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Hipatesis especifica 4

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension equipos de
proteccion personal y el desempeiio laboral del personal de enfermeria.
Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension equipos de

proteccion personal y el desempeiio laboral del personal de enfermeria.

Tabla 12.
Prueba de correlacion segun Spearman entre el riesgo ergondomico en su dimension

equipo de proteccion personal y el desempeio laboral del personal de enfermeria

Equipog de Desempeiio
proteccion laboral
personal

Equiposde  Coeficiente 1,000 -,6417
proteccion Significancia bilateral . ,000
Rho de personal N 80 80
Spearman Desempeiio Coeficiente -,6417 1,000
laboral Significancia bilateral ,000 .
N 80 80

**_ Correlacion significativa al 0,01.

La tabla 12 muestra un coeficiente correlacional de -0.641, evidenciando una asociacion
inversa de grado moderado, con significancia estadistica de 0.000 (p<0.01). Estos resultados
permiten descartar la hipdtesis nula y confirmar la hipotesis de trabajo, concluyéndose que las

variables presentan una relacion negativa significativa.
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Hipatesis especifica 5

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension confort de los
problemas ergondmicos y el desempefio laboral del personal de enfermeria.
Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension confort de los

problemas ergondmicos y el desempefio laboral del personal de enfermeria.

Tabla 13.

Prueba de correlacion segiin Spearman entre el riesgo ergondémico en su dimension

confort y el desempefio laboral del personal de enfermeria

Confort Desempeiio
laboral

Coeficiente 1,000 -0,535™

Confort Significancia bilateral . 0,000

Rho de N 80 80
Spearman Desempeiio Coeficiente -0,535™ 1,000
laboral Significancia bilateral 0,000 .

N 80 80

**_ Correlacion significativa al 0,01.

De acuerdo con la tabla 13, se obtuvo un coeficiente de -0.535, expresando una correlacion
negativa moderada, con un p-valor de 0.000, menor al nivel critico de 0.01. Ante este escenario,
se procede a rechazar la hipotesis de no relacion, validandose la hipotesis alternativa que

sostiene una asociacidn inversa entre las variables analizadas.
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4.1.3. Discusion de resultados

El analisis demostrd una correlacion inversa considerable entre ambas variables en el
contexto de Clinica privada de Lima (coeficiente: -0.674, p<0.01), estableciéndose que
conforme aumentan las condiciones adversas de tipo ergondémico, el rendimiento del personal
de enfermeria tiende a decrecer. Las posturas inadecuadas adoptadas durante la jornada laboral
y la movilizacion de cargas constituyen elementos que comprometen tanto la eficiencia como

la efectividad del desempefio enfermero.

Este descubrimiento se alinea con la investigacion de Chulde (14), donde se determind
una relacion escasa entre el riesgo ergondmico postural y la productividad del personal,
evidenciando que los riesgos posturales tienen una influencia reducida en el rendimiento
profesional de los trabajadores de inspeccion de propiedades en Ibarra. Aunque la relacion
observada en este estudio fue baja (0.259), busca la mejora en las condiciones ergonémicas

para optimizar el desempeno en el trabajo.

Igualmente, estos resultados se alinean con la investigacion de Koyuncu et al. (11),
donde se evidencid que el 69.5% de las enfermeras de quir6fano manifestaron lumbalgia, y que
el dolor musculoesquelético aumentaba conforme aumentaban las horas laborales. Este tipo de
dolor, especialmente lumbar y cervical, afecta el desempefio de las enfermeras, quienes
presentan un mayor riesgo de no poder realizar sus tareas diarias. En nuestro estudio, la relacion
entre factores ergonomicos y rendimiento laboral; también, sugiere que el estrés fisico derivado
de las malas posturas y las largas horas de trabajo impacta negativamente en la efectividad
laboral de los enfermeros. La recomendacion de Aynur K et al. (14) de dar prioridad al personal
que se queja de estos problemas es especialmente pertinente para optimizar las condiciones de

trabajo y el bienestar del personal en el &mbito hospitalario.
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De igual manera, los resultados obtenidos concuerdan con la investigacion de Durand
et al. (16), quienes demostraron una relacion positiva estadisticamente significativa (r=0.788)
entre los factores ergonémicos y el desempefio del personal de enfermeria en Ica, destacando

que los riesgos posturales influyen directamente en el rendimiento laboral.

De manera similar, Pari (17) encontrd que un alto porcentaje del personal de enfermeria
en su estudio presentd un alto riesgo ergonémico, lo que se asocid con un rendimiento laboral
deficiente. La relacion inversa observada en nuestro analisis también subraya que el manejo
adecuado de los factores ergondmicos puede mejorar sustancialmente la productividad del
personal de salud, destacando la necesidad de implementar medidas correctivas en los entornos
laborales. Estos estudios, en conjunto, refuerzan la importancia de abordar los riesgos
ergonomicos en los lugares de trabajo para mejorar tanto la salud de los enfermeros como la

calidad de los servicios que brindan.

El analisis mostrd que la dimension de postura corporal correlaciond inversamente con
el rendimiento profesional del personal de enfermeria en grado moderado (coeficiente de
Spearman: -0,544, significancia estadistica: 0,000). Esto sugiere que las posturas inadecuadas
o forzadas tienen un impacto negativo sobre el rendimiento de los enfermeros, destacando la

importancia de mantener una postura correcta durante las actividades laborales.

Estos hallazgos son consistentes con lo reportado por Nufiez (18), quien identific6 una
asociacion negativa considerable entre las condiciones ergondmicas y el rendimiento
profesional, observando que el 61.1% de los empleados de salud tenian un alto nivel de riesgo
en sus dimensiones de riesgo ergondmico, lo que influye directamente en la calidad del
rendimiento laboral, especialmente en cuanto a logros de objetivos y competencias laborales.
Estos hallazgos refuerzan la necesidad de implementar practicas ergondémicas que favorezcan

una postura adecuada, promoviendo asi un mejor desempefio y salud de los profesionales.



43

Igualmente, diversas investigaciones confirman la asociacion entre factores posturales
y el rendimiento profesional del personal de enfermeria. Vasquez (19) identificd en Trujillo
que mas de la mitad de los enfermeros (52%) se encuentran expuestos a niveles altos de riesgo
postural, lo que se correlaciona con un rendimiento laboral deficiente en el 22.9% de los casos,
evidenciando la importancia de corregir los riesgos posturales. Este analisis coincide con los
hallazgos de Aire (20), quien también identifico un riesgo postural elevado en el 57% de los
enfermeros, lo que se asoci6 con un rendimiento deficiente del 66%. Los resultados estadisticos
evidenciaron una correlacion inversa estadisticamente significativa entre las dos variables
estudiadas (Rho= -0,537; p=0,000), lo que demuestra que a mayor riesgo ergondmico, menor
es el desempefio laboral. Estas investigaciones coinciden con nuestros hallazgos al destacar
que resulta fundamental implementar mejoras en las condiciones ergondémicas del ambiente de
trabajo, lo cual beneficiaria tanto el bienestar del personal como la calidad de atencion que se

proporciona.

Los datos revelan que, a mayor exposicion a riesgos ergonémicos vinculados con el
manejo de cargas, menor resulta el desempefio laboral de las enfermeras, relacion que se
confirmo6 mediante un coeficiente de correlacion de -0.610 (p<<0.001), indicando una asociacion
inversa moderada y significativa. Lo anterior permite inferir que el levantamiento y traslado
inadecuado de cargas genera un impacto negativo en la productividad del personal sanitario,
deteriorando su desempefio profesional. Estos datos guardan concordancia con el estudio de
Durand et al. (16) desarrollado en Ica, donde se demostrd una relacion considerable entre
riesgos ergondmicos y rendimiento laboral en enfermeria, expresada mediante un coeficiente
de 0.788 en la prueba de Spearman, que denota una asociacion positiva alta. Este estudio resalta
la necesidad de una mejor gestion ergondmica en los lugares de trabajo para reducir los riesgos

relacionados con el manejo de cargas y, a su vez, mejorar la productividad laboral.
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De manera similar, Pari (17) en su investigacion realizada en Huancavelica documenté
una asociacion considerable entre posturas inadecuadas y el desempefio laboral de enfermeros.
Sus hallazgos revelaron que el 60% del personal enfermero experimentaba alto riesgo
ergondémico acompafiado de bajo rendimiento, en tanto que el resto exhibia niveles intermedios
en ambas variables. El coeficiente obtenido de -0.716 confirmé una relacion inversa
significativa, lo cual subraya la necesidad de intervenir sobre las condiciones ergondmicas
laborales, particularmente en servicios criticos como las UCI. Ambos estudios, al igual que el
presente analisis, resaltan la relevancia de mejorar las condiciones ergondmicas para optimizar

el rendimiento laboral y prevenir problemas de salud en el personal de enfermeria.

El tratamiento estadistico de los datos reveld que las posturas inadecuadas sostenidas
por tiempos prolongados deterioran el desempefio laboral de las enfermeras, evidencidndose
una asociacion inversa moderada (r= -0.624; p<0.001). Este hallazgo subraya la importancia
de adoptar précticas ergondomicas en el entorno laboral para mejorar la productividad de los
enfermeros, como lo demuestran estudios previos. Al evaluar las molestias
musculoesqueléticas en enfermeras de quir6fano, Koyuncu et al. (11) reportaron en Turquia
que aproximadamente 7 de cada 10 profesionales experimentaban dolor lumbar (69,5%) y
cervical (68,6%), sintomas vinculados directamente con las largas jornadas laborales a las que
estan expuestas, lo cual incrementa el riesgo de no poder realizar tareas diarias, especialmente
entre mujeres. Este estudio destaca la relacion entre la postura inadecuada y el dolor
musculoesquelético, afectando la eficiencia laboral, lo cual concuerda con los resultados
obtenidos en el presente estudio. Por otro lado, Chulde (14) identific6 en Ecuador que factores
como las jornadas extendidas comprometen el rendimiento de las enfermeras, generando un
impacto negativo en su calidad de vida profesional y en su eficacia asistencial. Ambos trabajos
destacan la necesidad imperiosa de mejorar el entorno laboral y corregir las posturas de trabajo

en enfermeria para prevenir molestias y lesiones que terminan mermando su desempeiio.
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Los datos obtenidos evidenciaron una asociacion negativa y significativa entre el
empleo de equipos de proteccion personal y el rendimiento laboral de enfermeros, alcanzando
un coeficiente de -0.641 (p=0.000). Lo anterior sugiere que tanto la carencia como el uso
incorrecto de EPP impactan negativamente en la eficacia del trabajo del personal enfermero.
En otras palabras, se hace evidente que garantizar el uso adecuado de equipos de proteccion
personal constituye una prioridad para optimizar la seguridad y el rendimiento de los
trabajadores sanitarios. En su investigacion ecuatoriana con personal de inspeccion de
propiedades, Chulde (14) determiné que, aunque la mayor parte de los trabajadores demostraba
un desempeio excepcional, la influencia de los riesgos posturales sobre su rendimiento fue
practicamente insignificante, obteniéndose un coeficiente de correlacion de 0.259. Este
hallazgo, aunque positivo, subraya la importancia de los riesgos ergonémicos y cOmo su

adecuado manejo podria mejorar aun mas el desempefio profesional.

En este estudio se obtuvieron resultados, que evidencian una correlacion inversa entre
el confort en el entorno laboral y el desempefio de los enfermeros, estan en consonancia con
investigaciones previas que han destacado como las condiciones ergondémicas y de confort en
el lugar de trabajo influyen negativamente en la calidad del trabajo. El estudio de Koyuncu et
al. (11) resalta como el dolor musculoesquelético relacionado con las largas jornadas laborales
afecta directamente la capacidad de los enfermeros para desempefiar sus tareas de manera
eficiente, especialmente entre las mujeres que experimentan un mayor riesgo de dolor lumbar

y cervical.

En la misma linea, Nufiez (18) report6 una asociacion inversa considerable entre las
condiciones ergondmicas adversas y el rendimiento del personal, sugiriendo que las posturas
prolongadas y los riesgos ergonémicos de moderado a alto nivel disminuyen la calidad del

trabajo. Los datos obtenidos subrayan que optimizar las condiciones del entorno laboral es una
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necesidad imperiosa, ya que espacios mas confortables reducirian la exposicion a factores de
riesgo ergondémico y favorecerian tanto el desempefio como el bienestar del personal de

enfermeria.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

e Primera: En el andlisis realizado, se encontr6 una relacion inversa significativa entre el
riesgo ergondémico y el desempefio laboral del personal de enfermeria de una clinica privada
de Lima, 2025. El valor de correlacion de -0.674, con una significancia de 0.000 (menor a
0.01), indica que, a mayor riesgo ergonémico, menor es el desempefio laboral del personal.
Esto sugiere que los factores ergondémicos afectan de manera negativa la eficiencia y
efectividad en el trabajo de los enfermeros.

e Segunda: Se observo una relacion inversa moderada entre la dimension de postura corporal
dentro del riesgo ergondomico y el desempefio laboral del personal de enfermeria. El valor
de correlacion de -0.544, con una significancia de 0.000, indica que las posturas
inadecuadas o forzadas pueden disminuir el desempefio de los enfermeros. Esto resalta la
importancia de mantener una postura correcta para evitar afectaciones en el rendimiento
laboral

o Tercera: El analisis evidenci6 una relacion inversa moderada y significativa entre el riesgo
ergondmico relacionado con el manejo de cargas y el desempeio laboral del personal de
enfermeria. Con una correlacion de -0.610, que presenta una significancia de 0.000, se
concluye que el manejo incorrecto de cargas fisicas influye de manera negativa en la calidad
del trabajo del personal de salud, disminuyendo su rendimiento.

e Cuarta: En cuanto a las posturas forzadas y prolongadas, se observo que existe una
correlacion inversa moderada con el desempefio laboral del personal de enfermeria, con un
valor de -0.624 y una significancia de 0.000. Este hallazgo implica que el tiempo
prolongado en posturas inadecuadas perjudica la eficiencia y la efectividad en el
desempefio de los enfermeros, subrayando la importancia de adoptar practicas ergondmicas

para mejorar la productividad laboral
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o Quinta: Los datos estadisticos revelaron una asociacion inversa significativa entre el
empleo de equipos de proteccion personal y el rendimiento de enfermeros (= -0.641;
p=0.000). Esto evidencia que cuando estos elementos de seguridad no se utilizan
adecuadamente o estan ausentes, la calidad del trabajo se ve comprometida, lo cual refuerza
la necesidad de garantizar su uso apropiado para favorecer tanto la proteccion como la
productividad del personal.

e Sexta: Por ultimo, los resultados mostraron una asociacidén inversa moderada entre el
confort del ambiente laboral y el rendimiento del personal enfermero (r=-0.535; p=0.000).
Tales hallazgos evidencian que los espacios incomodos o las deficiencias ergondmicas en
el entorno de trabajo deterioran la eficiencia de los profesionales sanitarios, lo cual resalta
la importancia de optimizar las condiciones laborales para favorecer tanto la productividad

como el bienestar del personal.

5.2 Recomendaciones

o Primera: Se recomienda realizar una revision y mejora de las condiciones ergonémicas en
los lugares de trabajo de los enfermeros. Las clinicas privadas deberian implementar
medidas para minimizar los riesgos ergonémicos, como la adecuacion de los puestos de
trabajo y la disposicion de los materiales, a fin de mejorar la eficiencia y el desempefio
laboral del personal de enfermeria.

e Segunda: Es esencial ofrecer capacitacion continua al personal de enfermeria sobre la
importancia de adoptar posturas correctas y evitar posturas inadecuadas o forzadas. Las
enfermeras deben recibir formacion sobre técnicas ergondmicas que les permitan
desempefiar sus funciones de manera mas eficiente y sin poner en riesgo su salud.

o Tercera: Se debe fomentar el uso de técnicas adecuadas para el manejo de cargas fisicas

en el entorno laboral, como el levantamiento correcto de pacientes y la manipulacion de
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equipos pesados. Implementar dispositivos y ayudas mecanicas para reducir la carga fisica
y promover la correcta distribucion del peso, mejorando asi la seguridad y el rendimiento
de los enfermeros.

Cuarta: Es recomendable implementar estrategias para reducir el tiempo que el personal
de enfermeria pasa en posturas forzadas o prolongadas. Esto puede incluir pausas activas,
rotacion de tareas o el uso de equipos de apoyo ergonodmico, con el fin de prevenir
problemas musculoesqueléticos y mejorar la productividad laboral.

Quinta: Se debe enfatizar la correcta utilizacion de los equipos de proteccion personal
(EPP) en el entorno laboral. Es crucial que todos los enfermeros reciban formacion sobre
el uso adecuado de los EPP, y que estos equipos sean de alta calidad y adecuados para cada
tipo de procedimiento, para proteger tanto a los pacientes como al personal y optimizar su
desempeifio.

Sexta: Para optimizar el desempefio laboral de los enfermeros, es necesario mejorar las
condiciones generales del ambiente laboral, incluyendo la iluminacién, ventilacion, y
disposicion de los espacios. El confort en el entorno de trabajo es esencial para mantener
el bienestar fisico y psicoldgico de los enfermeros, lo que contribuira a una mayor eficiencia

y calidad en el cuidado brindado.
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Anexo 02: Instrumentos de recoleccion de datos.

Universidad
Norbert Wiener

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
ESCUELA DE PREGRADO

Riesgo Ergonomico Y Desempeiio Laboral Del Personal De Enfermeria De una
Clinica privada de Lima, 2025

CUESTIONARIO DEL RIESGO ERGONOMICO

I. PRESENTACION:
Estimado (a):

Tenemos en agrado de saludarlo e informarle que el presente cuestionario tiene como
objetivo “Determinar cudl es la relacion entre el riesgo ergondémico y el desempefio
laboral del personal de enfermeria de una clinica privada de Lima, 2025”. Se pide que
responda con mucha sinceridad para una buena investigacion.

INVESTIGADOR:

e Alfaro Enrique , Andrea Tatiana
e Diaz Zavaleta, Jhuleisy Michell

II. INSTRUCCIONES:

En primer lugar se le planteara preguntas que puede contestarlas como mejor le parezca.
Después de examinar cuidadosamente cada pregunta, marquela con un aspa (x). Por favor,
no deje afirmaciones sin responder y marque solamente uno de los cuadros
correspondientes a cada afirmacion. La informacion que se brinde serd completamente
confidencial:

DATOS GENERALES:

° Sexo: Femenino ( ) Masculino ( )
° Edad: 20 a 30 afios ( ) 31 a40 afios ( )41 amas ( )
° Grado de Estudios:

Licenciado ( ) Especialista ( ) técnico ( ) Maestria ( ) Doctorado ( )



DIMENSION 1: RIESGO ERGONOMICO
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Indicaciones: Se presentan a continuacion diversos aspectos del entorno laboral. Por favor, indique
mediante una X con qué frecuencia se presentan estas situaciones en su lugar de trabajo, usando la escala

siguiente:
Nunca=1 Casi Algunas . Casi Siempre=5
nunca=2 veces=3 siempre=4
N° | Dimensién /item Valoracion
Dimension 1: Postura corporal 112 |3 5
1 “Permanece de pie en su area de trabajo por mas de 6 horas”.
2 | “Presenta algtin problema de salud por permanecer de pie frecuentemente y
por tiempo prolongado”.
Dimension 2: Peso/Fuerza 1 (213 5
3 “Utiliza la técnica de mecanica corporal para el traslado de pacientes”.
4 | “Realiza traslado de pacientes de 60 kilos en promedio”.
5 | “Has tenido algun problema de salud por traslado de pacientes superiores a 60
kilos”.
Dimension 3: Posturas forzadas y prolongadas 1213 5
6 | “En sus actividades laborales realiza posturas y fuerzas en exceso que le
causan lesiones”.
7 “Realiza movimientos repetitivos de brazos, manos, muiecas”.
8 “Posturas inadecuadas de forma habitual (de rodillas, en cuclillas)”.
Dimension 4: Equipos de Proteccion Personal 112 |3 5
9 | “El personal de turno monitoriza el uso correcto de la ropa de trabajo”.
10 | “El personal de turno utiliza guantes con la talla adecuada para realizar sus
procedimientos”.
11 | “El personal de turno es supervisado para el uso correcto del calzado
ocupacional”.
Dimension 5: Confort 1 (213 5
12 | “Su area de trabajo presenta cambios de temperatura que incomodan su
actividad”.
13 | “Su area de trabajo presenta ruidos fuertes que perturban su tranquilidad”.
14 | “En su area de trabajo hay mala iluminacion”.
15 | “En su area de trabajo hay suficiente nimero de asientos para el descanso del
personal”.
16 | “El area de trabajo se dificulta por exceso de objetos”.
17 | “Existe espacio suficiente para el transito de camillas, personal y salidas de
emergencia”.
18 | “Los turnos laborales que realiza son diurnos”.
19 | “Los turnos laborales que realiza son rotativos”.
20 | Durante su jornada laboral hace una pausa para descansar”.

Fuente: Mendoza (30)
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CUESTIONARIO DEL DESEMPENO LABORAL

Dimension: Desempeiio laboral

Instrucciones: A continuacion, se muestran preguntas con respuesta multiple. Contestar, marcando con
una X, ;con qué frecuencia cada uno de esos aspectos ocurren en tu lugar de trabajo? Ten en cuenta la
siguiente escala de valores:

Nunca=1 nu(1:12;21i=2 I:Lgcg;lj_; sielg:iie=4 Siempre=5
N° | Dimension /item Valoracion
Dimension 1: Eficacia en las tareas 1 (2|34
1 “¢Usted logra realizar con eficiencia las tareas especificas encomendadas?”
2 “¢Usted logra realizar con eficacia las tareas generales?”
3 “(Cree que sus compafieros realizan sus tareas con eficiencia?”
4 “(Cree que los jefes realizan sus tareas con eficiencia?”
Dimension 2: Comunicacion oral y escrita 1 (2|34
5 “;Usted logra efectividad en las comunicaciones orales?”
6 “¢Usted logra efectividad en las comunicaciones escritas?”
Dimension 3: Esfuerzo demostrado 12 (3|4
7 “¢Ha generado usted un esfuerzo demostrado en acabar las tareas?”
8 “;Usted ha demostrado esfuerzo en cumplir con los compromisos asumidos?”
9 “;Usted ha demostrado esfuerzo en cumplir sus funciones?”
10 | “;Usted ha demostrado esfuerzo en adaptarse al cambio en la institucion?”
Dimension 4: Mantenimiento de disciplinas personales 1 (2|34
11 | “¢Usted logra tener una permanencia en el centro laboral de manera continua y
sin interrupciones?”
12 | “¢Usted logra cumplir con las normas y reglamentos que cuenta la
organizacion?”
13 | “;Usted ha demostrado una disciplina personal sostenida para realizar los
trabajos en equipo?”
14 | “;Usted ha demostrado ser tolerante con los integrantes del equipo de trabajo?”
Dimension S: Ejecucion de las tareas 1 (2|34
15 | “;Usted ha demostrado alcanzar las metas por medio de trabajo en equipo?”’
16 | “¢Usted tiene una capacidad para supervisar y motivar al personal bajo su
cargo?”
17 | “¢Usted posee una capacidad para ejecutar y motivar por medio de técnicas de
trabajo?”
Dimension 6: Gestion y Administracion 1 (2|34
18 | “¢Usted posee una conducta dirigida en la utilizacion eficiente de los recursos?”’
19 | “;Usted cuenta con una conducta dirigida en la solucién de problemas?”

Fuente: Castillo (53)




Anexo 3: Validez del instrumento

‘g0

‘. Univorsidacd
Norbert Wiener
CARTA DE I’RICSICN'IU\CK)N
/ I th( (G
Magister/Doctor: . \)OSC C’*(G,C)() A0 Ho[ f\
Presente
PERTO.

Asunto: VALIDACION DI INSTRUMENTOS A TRAVIES DI JUICIO DE EX
asimismo, hacer de
Ve ; : «rameria requicro validar los
su conocimiento que siendo estudiante del programa de Enfermeria, requicro “’l.' o
: . A i sk ey ar mi investigacion,
instrumentos a fin de recoger la informacion necesaria para desarrollar mi investig

Iis muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo vy,

con la cual optaré el grado de Licenciada.
Gy ; . 4 “RiaG Smic esempenio
Il titulo nombre de mi proyecto de investigacion es “Riesgo ergonomico y d["f';" p
: ‘ . ionde A T tkaa 305" sbido a que

laboral del personal de enfermeria de una clinica privada de Lima.20257y, debid 038 ]I

3 T g « acmapinlizadns NArA ¢ sarlos
es imprescindible contar con la aprobacion de docentes especializados para aplicarlo
instrumentos en mencion, he considerado conveniente recurrir a usted. ante st
connotada experiencia en temas de investigacion.
El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

»  Carta de presentacion

* Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones

* Matriz de operacionalizacion de las variables

+ Certificado de validez de contenido de los instrumentos
Expresindole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de usted, no sin

antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente, Jhuleisy Michell Diaz Zavaleta: Andrea Tatiana Anlearo Enrique

(s {‘r\'-\.v
Firma de autor 1 Firma de autor 2
Andrea Tatiana Alfaro Enrique Jhuleisy Michell Diaz Zavaleta
Nombres y apellidos del Egresado Nombres y apellidos del Egresado

DNI 76326502 DNl 71936956
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Permaneee de pie en s anea de tabago por mas de 6 horas

Presenta algan problema de salud por permanecer de pic

frecueniemente v por tempo prolongado™

DIMIENSION 28 Peso/Fuerza

“Uindiza lateenica de mecanica corporal para el traslado de
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“Realiza traslado de pacientes de 60 kilos en promedio™
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“Has tenido algun problema de sitlud por traslado de pacientes
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L e R -.-l:...,--...

NO

IMENSION 3: Posturas forzadas v prolongadas

~En sus actividades laborales realiza posturas y fuerzas en exceso

que le causan lesiones™

-~

“Realiza movimientos repetitivos de brazos. manos. munecas’

51

NO

Ny

~Posturas inadecuadas de forma habitual (de rodillas, en cuclillas)

DIMENSION 4: Equipo de proteccion personal

NO

NO

personal de turno monitoriza ¢l uso correcto de la ropa de
trabajo’

=LEI personal de turno utiliza puantes con Ia talla adecuada para
realizar sus procedimientos™

“El pe

acupacional™

sonal de turmo es supervisado para el uso correcto del calzado

DIMENSION 5: Confort
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“Sy drea de trabajo presenta ruidos luertes que perturban su
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o suarca de trab
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81 MEESOLANOIAL

o CERUIICADO DENALIDEZ DEEINSTREMENTOD
N* DIMENSIONE S/1temn I,,N'"m,,, in flalovant ' | Claridad l Bugeran: Ins
Variable 2 Desempono laboral
S T . 0 51 NO)
DIMENSION 1 Eficacia en las taroas g1 NO st N
e . _ = / T
| JUsted logra realizar con eficiencia las 1arens
especilicas encomendadas’ e —— /_* T T —
P custed logra realizar con eficacia 1as 1arens
generales? | B i [ ——
S S
3 JLree que sus companeros realizan sus tarens
con eficiencia?’ "] 7 [ ———
4 (Cree que los jefes realizan sus lareas con /\J
eficiencia? ‘L——_———E—J sl NG e —
N
J DIMENSION 2: Comunicacion oral y escrita 51 NO s
—1 -\
5 cUsted logra efectividad en las comunicaciones ’—l‘//—\
orales"? o i ke
6 ¢Usted logra efectividad en las comunicaciones \/
escritas?'
si NO
DIMENSION 3: Esfuerzo demostrado si N0 sl NO
7 ‘¢ Ha generado usted un esfuerzo demostrado
en acabar las tareas?"

8 ‘¢ Usted ha demostrado esfuerzo en cumplir con
los compromisos asumidos?"

) ‘¢ Usted ha demostrado esfuerzo en cumplir sus

funciones?"

‘0 [ "¢ Usted ha demostrado esfuerzo en adaptarse
al cambio en la institucion?”

DIMENSION 4: Mantenimiento de

disciplinas personales Sl NO SI NO SI NO

1 | “¢Usted logra tener una permanencia en el vV
centro laboral de manera continua y sin
interrupciones?"

2 | "¢ Usted logra cumplir con las normas y
reglamentos que cuenta la organizacion?”

3 | "¢ Usted ha demostrado una disciplina personal
sostenida para realizar los trabajos en equipo?"

O I i S

4 |';Usted ha demostrado ser tolerante con los
integrantes del equipo de trabajo?"

DIMENSION 5: Ejecucion de las tareas Sl NO Sl NO SI NO

15 | "¢Usted ha demostrado alcanzar las metas por \/
medio de trabajo en equipo?"
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— -v-7-'— e —t——
JUsted hiene una capacidad para supervisar y
molivat al personal bajo sy cargo?
g oI . e ——————————— et
JUsted posee una capacidad pata ejecular y / ‘

molivar pot medio de técnicas de tfrabayn?
. S T ——

DIMENSION 6: Gestion y Administracion 81 NO 81 NO sI NO

JUsted posee una conducta dingida en la

u1lll7a( 16n eficiente de los recursos?

(Usted cuenta con una conducta dingida en |a

solucion de problemas?’

Pertinencia': ¢l item corresponde al concepto teorico formulado.
Relevancia: ¢l item es apropiado para representar al componente 0 dimension
especifica del constructo.

Claridad®: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item es conciso exacto y
directo.

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los items plantcados son suficicntcs para
medir la dimension.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad:

Aplicable fﬂ
Aplicable después de corregir | ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: V O(AM oies /QJZ)‘,Q Cre (0
DNI: 631 éOé

Especialidad del validador: P 6’0“& el .,([L (! 0 (U LAV

j( PU; 4(7
e

€ marzo del 2026

pnmn

Dr. José Gregorio Molina
Medlco Irujano
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CARTA DE PRESENTACION

Magister/Toctor: Me. Nancy Famior Allca
Presemie

Asmmio: VALIDACION DE [NSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE
EXFPERTLL

s muy prabo commmicarme con usled para expresarle mi salodo v, asimismie, hacer de sa
compcimuiento gue siendo estudiante del progroma de Enfermeria, requiere valsdar bos
instrumentas a fin de recoger la informacion necesarz para desammollar mi investigaciin,
com b onal oplaré el prado de Licenciada

El tiale nomdéire de mi proyects de ipvestigacian es “Riesgo ergomdmice v desempeio
lahopml del persanal de enfermeria de uma clinica privada de Lima, 20257 v debido a gue
es imprescindible comtar con la aprobacian de docentes especializados para aplicarks
instrumentos en mencion, he consderasde canvemiente recurmir o usted., amie =0 oonmalada
experiencia on temas de myvestigacion.

El expedienie de valsdacion gue le hape llegar contienes

= {Carta de preseniacian

= [Definiciones compepales de las variables v dimenssones
= Matriz de operacienalizacicn de las variables

& Certificado de valider de conienido de kos instrumentos

Expresindole los sentimiendes de respeto v consideracion, me despido de usted, no sin
amles agradecer por la alencsin que dispense a |a presenie.

Adentamente, Thuleisy Mickell Diax Zavaleta: Andrea Tatinma Anfearo Enrigue

4 a2 N
P 1 ﬁ
o=

Frma de awtar 1 Firma de awtar

Andnea Taliana AHaro Enngue Jradle sy Micheedl Diaz Zavaleta
Hombres ¥ apelidos dol Egresaedo Mombres ¥ apelidos ool Egresado

DMl FE328502 D&l 71938256
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CERTIFICADD DE VALIDEE DEL INSTRUMENTO RIESGO ERGONOMICO

TEl | HMEMSIONESTLeims | Purtinencia' | Rekwancia® | Clarided’ | Sugorsincias
Wariabde 1: Rlesgo Ergonoméco
DAMEMSIOMN 1: Postura oorporal sl ¥ S5 WO ] ¥
1 “Pemmanece de pee on SU area o trabao par K K X
s e 6 hioras®
2 “Presenta algun prablema de sabd por K W A
PETmareDsr O pke irecusmiemenie ¥ por empo
alongadio
[HMENSION 2: PesoiFesrza [T ] [ 1e] Sl 1% =1 M
E “Uliza la tecnica de mesoanca corporal para el K K .|
traskedo de paoenbss
d "Healira traslado de pacienies de & kios en W i u
E:In'l:"-:h:\"
B “Has lenico algan prablema o saisd por K i A
traskedo de paoendss supsniones a G kKikces”
CIMENSION 3: Posturas forzadas
ol momdan ¥ 8 NO 5l NO & NO
5 “bBn sus acirdades laborales realiza posiuras v L3 ] u
NesrzZas BN CACoSD oued e Coisam o DS
i “Healiza movimeenios repetinos de braeos, K W A
TRF0 S, ML
- “Pasturas inadeousdas de foma habiual [de K W |
rodillas, en cwclilas)
DIKENSION 4: Equipo de prodeccion personal =l HD Sl HO MO
= “El prrsomal dhe turmes mondloriza el o Sormesoio K W |
i | rops de trabaja”
10 | "Bl personal oo lumo uliiza guaries oon la alk K K X
adzounda para realzar sus procedimientas
1 “El prrsoral dhe lurmes &5 supervisado pars ol uso | ® W A
comeclo dal calzado ELE:H:T.:'
DEMENSION 5: Comtort sl HL sl i 1% E-1| HO
1& | "Su area de Fabsjo presenta cambdos de K K X
lemperaiura que Incomodan su actividad
12 | "5u arsa de rabsjo presenta noidos fusres, ous K W A
perfurbam su ramguldad”
14 | "En su area de rabsjo Ry mala juminso on K K X
18 ] “Bn su area de rabajo hay sfcenie mamera de | W A
25 i nlcs para ol descanso o E:ﬂ'l:r.:i'.
15 “El area de irabajo se diculla por enceso o K K .|
o eboes”
17 “Exmsie espacka sulments para el iransibo de K K .|
camilias, porsonal ¥ G bolars. ch :rr-:fgn:fcm'
18 ] “Las furnas aborales gue realiza san durnos K W |
1= “Las furnas abarales gue rsaliza san ralabvos K K .|
0 | "Durante sw jornac laboral haoe una pausa K W A
paara desscansar
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CERTIFICADG DE VALIDEE DEL INSTRUMENTO DESEMPEAO LABORAL
H* | DIMENSIONE Shilums | Partinencia’ | Relevancie® | Clardad® | Sugerentias
Variable 2- Desempenio labaoral
DIMENSION 1: Eticacia en las tareas S WO sl MO 5 NO
1 " Usted logra realizar con elciencis las taneas K K L
gspiciicas encomendadas
i "plUsted logra realizar con alcacia las lansas K K u
genendes
4 )7 Cres que sus companenos realzan sus fanas | x K L
Con efcienca’
4 "pred que las pries realzan sus lansas oon K K |
eficiEnoa’
DIMENSION 2: Comunicac|cn oral ¥ esorita 5 NO 5l WD El ND
B | "iUsted logra olecimdad @n las comunicadonas | K L
crakes v
) "pUsted lsgra slecidad on las comunicadonas | K |
esoniasy
DIMENSION 3: Estusrzo demosirado Sl WO H ND Sl MWD
f " Ha penerado usted un estuerzo demosinada K K L
N acabar las lareas
B | "ilsted ha demosineda esluerza en cumglr con | X K |
la5 COMPromiscs Ssmckas !
5 " Usted ha demosirada esfuerza en cumplr sus | x K i
hurciones '«
10 | "pUi=hed ha cemosirada esluerzo en adaplarss | x K L
il cambdo: e ka inshilucian ™
DIMENSION 4: Maneniméento de
disciplings personales Sl WO Sl WO 5l NHO
M| "plisted kogra dener una penranencia &n el K K u
centra laboral de manera oordnua ¥ sn
InleruECiones
1& | "iM=hed kagra cumplr can las normas y K K L
reglamentas que cuenta la angangackn ™
13 | "pUisted ha cemosirada una dscipina personal | x K u
sosienida pans el e s irana s an egups”
14 | ";Usted ha demosirada ser tolamandes con koo K K |
inlegrankes el aquipo de rabajo’
DIMENSION & Eseowcion oo las faroas =l WO Bl RO Sl WD
16 | "iUisted ha cemosirada alcanzar las metas par | x K u
mecdio e Irabajo en egquipa?
16 | " Usted ene una capacidad para supervsary | x K |
metiar al personal bapo s cango!
1" | "iU=hed poses una capackdad para ejecukar i K K L
MEthar por mMedio oe Honcas oo ik
CIMENSION &: Gestion ¥ Administracion 5l NHO E MO 5 NO
18 | ";Usied posee una conducta dingca an la K K i
uhlzackin ehicenie da los recursos
18 | "pUshed cusnta conuna concdudfa dngda enla | x K L
solucon de problemas ™
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Pertinencla': el ibem comesponde al concepto tedrico formulodo.

Relevamcia®: &l ilem s apropindo pam represensar al composense o dimensian especifica
del constnacio

Claridad?: se eniiende sin dificalind nlgura & enunciado del flem es conciso, exooo v
directo.

Hote Suficiencia: se dice suficiencia cuando los Bews plamicados son suficientes para
rmnedir la dimensiim.

thhservacinmes {precisar =l hay sulickemcial:

Chpdnkin de aplicabilidad:

Aplicable [ x]

Aplicable despuds de comregir [ |

Mo aplicable [ ]

Apellidos ¥ nombres del juez validador: Mg Mancy Pamiora Allca
N0 41 8nb44

Especialided del validodor: AMagister en Descencia Universitaria

11 de marzo del 2036,

Fima diel expenio informanic



¢
CARTA DE PRESENTACION

Magister'Docior: Mo, MARLA EMILIA ANGULD ARIAS
Presente

Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE
EXPERTUL

Es muy pralo comunicarme con usted para expresarle mo salude v, asimismo, hacer de su
comocimiento gque siende estudiamte del programa de Enfenmeria, regusero valnfar bs
instrumenios a fin de recoger o infirmacion necesara para desarmollar mi investigacion,
com la cual optare el gradoe de Lwenciada.

El titubey nombre de mi proyecio de myvesipacion ex “Fresgo ergomomios v desempeiio
lzhoral del personal de enfermeria de una clinsea privada de Lima, 20257 y, debido a que
s mmprescmdible contar con la aprobaciin de docenles specaleslos para aplicarlos
imsirnumenios en menciom, he conssderado convemente recurmic a usted, ante su conmolada
experiencia en lemas de myveslgacian.

El expedsente de validacwn gue e hago Hegar comtieni:
e Carla de presenlacion
e Definicwones concepluales de las varahles y dimenswnes
»  Malrie de operaciomlzacian de Las vanables
e Certfcado de valide: de contenidh de los instrumentos

Expresandode los sentimientos de respels v consideracsin, me despalo de usted, o sin
amles agradecer por la alencein gue dspense a la presente.

Mdentamente, Jhulesy Mechell Dhaz Favaletas Andrea Tabana Anfearo Encigue

-'- =
4 ]
oot aa.
' ..\' -

Firma de aubar 1 Firma de aubar 2

Ardraa Taliara Mfaro Enngue JhuleEy Michel Diez Zavalkzla
Mombres ¥ apellidos del Egresada Hambres y apelicdos del Egresada

DI T532650F Dfdl: 71836855
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DEL INSTRUMENTO RIESGO ERGONOMICO

TRl | DIMENSIONES items | Pertinencia' | Relevancia® | _Claridad® | Sugerencias

Variable 1: Riesgo Ergomndmica

DIMEMSEION 1: Postura corparal Bl WD 5 HO g WO
1 “Permianecs de pie én su aréa de lrabajo por x x M
ras de B horas’
2 “Pragania akpin problema de salud por X X ]
perranscer de pie recuentemante y por Gempo
prelongads
DIMEMSION 2: PesalFusrza Sl NO 5 HO 31 WD
3 *Utiliza la tcnica de mecinica corporal para el | x x M
tragkada de pacienbes’
q "Realiza rasiads de pacienes de 6] Kiks en kX x i
priceredis
5 *Has lenida algon prablema de salwd por b ® %
traslads de pacienias supericras a B0 kiog®
DHMEMSI0ON 3: Posturas forzadas v gl NO 2 NO a1 NO
prolangadas
i “En sus aclividades laborales realiza posturas y | x ® ]
fuarzas an enceso que le causan lesiones”
T ‘Realiza movimienios repaifives de brazos, S ¥ %
FANeE, Muhecas
B *Posluras inadesuadas de Tonrma kabilual {de b ® %
rodillas, en cudillag]
DIMENSION 4: Equipo de proteccion personal 31 NOD Sl HNO 31 HNO
o “El pergonal de tumo moniboriza @l uso coreclo | x x i
de la o de Irabajo
10 | °El parsonal de twmo uliliza guanes con la talla | x X i
adecuada para realizar sus procedimisnios”
11 | El parsonal de lwmo e supendsado para el uga | = x i
carfeslo del calrada oeupacional”
DIMEMSION 5: Confort 31 NOD 31 NO 5l WO
12 | "Su drea de Irabajo prasenta cambios dea kX x i
temperatura que incomodan gu adividad”
13 | "Su &rea de Irabajo presenta rudos leeres que | x ® %
pefurban su lrarmgiuilidad
14 | "Ensu dréa de lrabajo hay mala duminacidn” X x i
15 | "En su drea de irabajo hay suficents nimero de | x x M
asienios para el descanso del personal”.
168 | "El drea de lrabajo ge diiculla por exeeso de X X i
abpalas
17 | "Exisla espacio sulicients para el irdnsilo de b ® %
canillas, personal y salidas de emengencas”
18 | "Les urnes laborales que realiza son diurmos” S ¥ %
19 | "Loes urmes labaorales qiue realiza son rolalivos” b ® %
A0 | *Duranbe su proada laboral ace una pausa x x M
para descansar
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o
.

'E

DIMEMNSIOME Siitems

] Pertinencia’ ] Belevancia® | Claridad” ] Sugerencias

Variable I: Dessmpeiio laboral

DIMEMNSIDOM 1: Eficacia en |las tareas

=l

NO

v (]

3l

WO

"o Usted lagra realizar con eficiencia las laraas

aopecificas encomandadas 7~

(g5}

=

x

s

“iUsled lagra realizar con eficacia las tareas

feneralas?”

"L Cree gue Sus companens realizan sus lareas
can elidancia?”

—
*LCrae gua log jales realirzan Sus Laress con
eficiencia?”

DHMENSION 2: Comunicacidn oral y escrita

MO

L%

“eUsted logra edeslividad an las Comunicasiones
orales™?
=

“Usied lagra efeclividad en 1as Gomunicacion e
Escrilags?”

DIMENSION 3: Esfuerzo demosirado

MO

“oHa genarado usbad un esluerde damosirads
&
B ACANAr |&% larsEs T

“eUsled ha demosirado esfuerzo en cumplic Gan
los SOMpromises asumidos ™

“asled ha demosirado asfuerzo en cumplir gus
furicinmag?”
—

“eUsled ha demosirado eshierzo en adaplanse
Al cambic en ka insibusidn

3.:

DIMEMSION 4: Mantenimiento de
disciplinas personales

K0

Sl

MO

“eUsled lagra lener una permansncia en &
canlro laboral de manera conlinua y sin
irmlarmipcionag?”

=

*cUsted lagra cumplir oon las normas

reglamenios gue cwenla la organizaciin?

w

“pUsled ha demosirado una dsciglina persoral
goalenida para realizar los rabajos @n agquipo?”

“ilUsled ha demosirado ser iolaranba con s
inlegranies del squipo de irabajo?”

CHMENSION 5: Ejecuciton de las tareas

“pUsled ha demosirado alcanzar las medas por
riadia de trabao &n equips?”

“eUsled lisne una capacidad para supervisar y

rmoliwar al personal bajo su cargo?”

“psled poses una capacidad para ajecular y
rialivar por miesdio de baenicas de rabajo?

DHMEMNSIOM 6: Gestidn ¢ Administracian

“esled pases una condecla diigida en la
ulilizacion eficknla de los recursos?

“pUsted cuanla can una conducla dirigida en la
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Pertinencia': ¢l ilem corresponde al concepto tednco tormulado,

Relevancia®: el item es apropiado para representar al componente o dimension especifica
del constructo.

Claridad®: se entiende san 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 suliciencia):

Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable | x]

Aplicable después de comregir | |

No aplicable | |

Apellidos ¥ nombres del juez validador: Dr./Mp ANGULO ARIAS MARIA EMILIA
DNI: 19181569

Especialidad del validador: Especialista en Enfermeria en Nelrologia

Jesas Maria 11 de marzo del 2026.

v

Firma delfexperto mformante



Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Variable Riesgo ergonémico

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido® 0 ,0
Total 20 100,0

Estadisticas de fiabilidad

74

N de
Alfa de Cronbach clementos
942 20
Estadisticas de total de elemento
Media de Varianza de Correlacion
escala si el escala si el total de Alfa de Cronbach si el
elemento se elemento se clementos elemento se ha
ha suprimido ha suprimido corregida suprimido

ItemO1 54,35 364,661 , 758 937
Item02 55,10 398,937 ,142 ,948
Item03 54,65 364,134 ,791 937
Item04 54,90 372,516 ,695 ,939
ItemO5 54,75 363,671 ,651 ,940
Item06 54,75 371,987 ,729 ,938
ItemO7 54,50 371,316 ,668 ,939
Item08 55,05 370,682 ,626 ,940
Item(09 54,70 368,011 ,772 937
Item10 54,90 372,516 ,695 939
Item11 54,75 363,671 ,651 ,940
Item12 54,80 373,747 ,510 ,942
Item13 54,75 368,408 , 754 938
Item14 54,90 372,516 ,695 ,939
Item15 54,80 365,747 ,639 ,940
Item16 54,70 369,800 ,760 938
Item17 54,65 380,029 ,560 941
Item18 55,00 380,737 ,506 ,942
Item19 54,60 363,726 ,810 937
Item20 54,75 366,724 ,765 937




Variable Desempeiio laboral

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 20 100,0

Estadisticas de
fiabilidad
Alfa de
Cronba N de
ch elementos

936
19

Estadisticas de total de elemento

Media de escala
si el elemento se

Varianza de
escala si el
elemento se ha

Correlacion total
de elementos

75

Alfa de
Cronbach si el
elemento se ha

ha suprimido suprimido corregida suprimido
ItemO1 52,45 354,471 ,695 931
Item02 52,55 369,734 ,596 ,933
Item03 52,65 358,976 ,765 ,930
Item04 52,85 362,555 ,680 ,932
Item05 52,80 363,853 ,614 ,933
Item06 52,70 373,800 ,464 ,936
Item07 53,00 364,526 ,641 932
Item08 52,00 367,895 ,613 ,933
Item09 52,65 365,082 ,709 931
Item10 52,30 370,537 ,562 ,934
Item11 52,55 360,576 ,664 ,932
Item12 52,45 370,997 ,449 937
Item13 52,05 363,945 ,687 ,932
Item14 52,90 371,147 ,525 ,935
Item15 52,40 359,200 ,789 ,930
Item16 52,50 357,316 ,657 ,932
Item17 52,60 366,358 ,634 933
Item18 52,75 359,671 ,760 ,930
Item19 52,85 363,082 ,671 ,932




Anexo 5: Aprobacion del Comité de Etica

X 4
Universidad
Morbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 28 de octubre del 2025.
Autor Responsable:
ANDREA TATIANA ALFARO ENRIQUE
Exp. N2: 2522-2025

De mi consideracién:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle gue el Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica (CIEIC) de la Universidad Privada Norbert Wiener evalud y APROBO el siguiente
proyecto de investigacion:

Proyecto Titulado: “RIESGO ERGONOMICO Y DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE
ENFERMERIA DE UNA CLINICA PRIVADA DE LIMA, 2025"
Versién Nro. 2, aprobada por el asesor en fecha 27,/10/ 2025.

El cual tiene como Autor(es) a:
ANDREA TATIANA ALFARO ENRIQUE
JHULEISY MICHELL DIAZ ZAVALETA

La APROBACION otorgada comprende la verificacién del cumplimiento de las buenas précticas éticas,
la adecuada evaluacién del balance riesgo/beneficio, la idoneidad del equipo de investigacion y la
garantia de confidencialidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos éticos y metodolégicos
pertinentes.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacién:

* La aprobacidn otorgada por el CIEIC tiene una vigencia de veinticuatro (24) meses contados
desde la fecha de emision del presente documento. Esta vigencia es exclusiva para los
procedimientos éticos revisados por el Comité y no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante la Oficina de Grados y Titulos.

* La constancia de aprobacidn por el CIEIC no garantiza la aceptacidn por parte de las
instituciones en las que se planea realizar la investigacion.

*  En caso de reguerir una enmienda, entendida como una modificacidn menor gue no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta deberd ser presentada al CIEIC y no podrd
ejecutarse sin su aprobacién previa. Cualquier cambio sustantivo deberd tramitarse como
proyecto nuevo ante el CIEIC.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Mg. Angelica Karvina Minaya Galarreta
Presidente
Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica
Universidad Privada Norbert Wiener

Avenida Arequipa 440 Teléfono: 939513820 (Atencidn: lunes a viemes de 8:00 a 16:30 horas.) / Correo: comite_ctica@uwieneredu. pe
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Anexo 6: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE

INVESTIGACION

Titulo: Riesgo ergondmico y desempefio laboral del personal de enfermeria de una
clinica privada de Lima, 2025

Investigadora: Alfaro Enrique Andrea Tatiana, Diaz Zavaleta Jhuleisy Michell

Institucion: Universidad Privada Norbert Wiener

Proposito del estudio

Apreciado(a) colega, queremos invitarlo(a) a colaborar en nuestra investigacion titulada:
Riesgo ergondomico y desempeio laboral del personal de enfermeria de la clinica de una
clinica privada de Lima, 2025, la cual se encuentra a cargo de las Bach. Andrea Tatiana
Alfaro Enrique y Jhuleisy Michell Diaz Zavaleta, pertenecientes a la Universidad Privada
Norbert Wiener S.A. (UPNW). La finalidad de este estudio es analizar como se relacionan
los riesgos ergondomicos con el rendimiento laboral de enfermeros en una clinica privada
limefia durante 2025. Su realizacion permitird determinar si los factores ergondmicos

repercuten en la calidad del desempeio profesional de enfermeria.

Duracion del estudio (meses): 4 meses
Nuiamero esperado de participantes: 80 profesionales enfermeros
Criterios de inclusion y exclusion:

CRITERIOS DE INCLUSION:

e Profesionales de enfermeria que autoricen su participaciéon a través del

consentimiento informado.
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e Personal de enfermeria que labora en las unidades de cuidados criticos y servicios

de hospitalizacion de la institucion clinica.
CRITERIOS DE EXCLUSION

e Enfermeras y enfermeros que rechacen suscribir el documento de consentimiento

informado.
Procedimientos del estudio:

Para el siguiente estudio se realizara una encuesta para marcar con una (x), la duracion
consta entre 25 a 30 minutos, la informacidn obtenida se manejard de forma anénima,

asegurando la confidencialidad, y se proporcionaran individualmente si es necesario.
Riesgos:
Ninguno, inicamente se le solicitara responder la encuesta.

Es completamente opcional que participe y tiene la oportunidad de darse de baja en

cualquier momento.
Beneficios:

Conocer los resultados de la investigacion por medio de los canales mas apropiados

(individualmente o en grupo) le serd muy ttil para su labor profesional.
Costos e incentivos:

No deberé realizar ningiin desembolso econdmico por participar, asi como tampoco se

proporcionard retribucidon monetaria o material por su colaboracion.
Confidencialidad:

Para salvaguardar su identidad, se codificara su informacion. No se revelard informacion
que permita la identificacion del estudio en caso de que los resultados sean publicados, €l

equipo de investigacion sera el unico con acceso a los datos.
Derechos del participante:

Su participacion es totalmente opcional. Es posible negarse a participar o abandonar el

estudio en cualquier instante, sin que haya penalidades ni perdida de derechos

Preguntas/contacto:
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En caso de dudas o consultas, puede ponerse en contacto con las responsables de la
investigacion: Jhuleisy Michell Diaz Zavaleta, teléfono: 969309080, correo:
a2020100460@uwiener.edu.pe; o Andrea Alfaro, teléfono: 958579821, correo:
a2019200564@uwiener.edu.pe. Asimismo, puede dirigirse al Comité de Etica que aprobd
este proyecto escribiendo al Presidente del Comité Institucional de Etica e Integridad

Cientifica de la UPNW al correo: comite.etica@uwiener.edu.pe
Ocurrencia/reclamos:

Si surge algun inconveniente o desea presentar alguna queja, puede dirigirse al Comité
de Etica que aprobd esta investigacion contactando a la Presidenta del Comité
Institucional de Etica e Integridad Cientifica de la UPNW, Dra. Angelica Minaya

Galarreta, mediante el correo: comite.etica@uwiener.edu.pe
DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

Declaro que he revisado y comprendido el contenido de este documento de
consentimiento informado. He recibido respuestas satisfactorias a todas mis consultas, asi
como una explicacion detallada sobre la finalidad, metodologia y objetivos del estudio.
Entiendo que mi participacion es completamente voluntaria y que puedo retirar mi
consentimiento en cualquier momento sin consecuencias negativas. Recibiré una copia

firmada de este documento.

firma del Participante Firma del Investigador

Nombre: Nombre:

DNI: DNI:
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Anexo 7: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

Clinica .
Internacional

Lima, 18 de diciembre de 2025

N*038-TI-D-UDID-CI-2025

Investigador (a):
Andrea Tatiana Alfaro Enrigue

Jhuleisy Michell Diaz Zavaleta

Cordial saludo:

Por la presente, informo que ha sido aprobada |a solicitud de aceptacion de campo clinico para
el desarrollo del proyecto de investigacion titulado “Riesgo ergonomico y desemperio laboral
del personal de enfermeria de una Clinica privada de Lima, 2025, con las siguientes

Caracteristicas:
Vigencia de aprobacion b meses
F. Inicio 18/12/2025
F. Fin 18/07/2026
Sede Lima
Recoleccion de datos Encuesta

Cabe mencionar gque usted ha firmado un compromiso de confidencialidad para investigadores
de Cly un compromiso de presentacion del informe del proyecto final, por lo que, se encuentra
en la obligacién de cumplir con lo referido en dichos documentos, caso contrario se le informara
& su jefatura y 5e tomara en cuenta para proximas solicitudes.

Para consultas, puede comunicarse al correo _sinca@cinternacional.com.pe

Atentamente,

s =

Dr. Luis Guerra Diaz
lefe de Investigacion y Docencia
Clinica Internacional

* Chinica Intemacional Sede Lima | Av. Garalaso de la Vega 1420 » Clnica Intermacional Sede San Bora | Av Guardia Cral 421 - 433
« Clinica Imemacional Sede Surco | A Polo 461 = Medicentro San Isidio | A Paseo de la Replblics 3058
il

[ i
* Medicentro Colmena | Av. Nicoliz de Piérola 727, Carcado de Lima = Medicentro Bellavista | Mall Avertura Bellavieta, v Ozcar B Benavides
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Trabajos
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Universidad Ricardo Palma on 2025-06-25

Trabajos
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Trabajos

entregados
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Trabajos
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