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RESUMEN 

 

El personal de salud es uno de los que está más expuestos a una amplia variedad 

de riesgos. Objetivo: Determinar los riesgos laborales del profesional de 

enfermería en el Servicio de Emergencia del Hospital San José del Callao 2022. 

Método: La investigación se realizó bajo un enfoque cuantitativo, de nivel 

descriptivo, de corte transversal, contando con una muestra no probabilística de 37 

profesionales de enfermería, considerando criterios de inclusión y exclusión, 

aplicándose como instrumento un Cuestionario de Riesgos Laborales. Resultados: 

Los hallazgos mostraron que el 70% (26) de encuestados presentaron un riesgo 

laboral medio, el 21.6% (8) un riesgo laboral alto y el 8.1% (3) un riesgo laboral 

bajo.  Respecto a las dimensiones los hallazgos revelaron un alto nivel de riesgo 

biológico en el 100% (37) de la población, en el 43.2% (16) un nivel medio de riesgo 

químico, el 48.6% (18) presentaron un bajo riesgo físico, el 37.8% (14) un bajo 

riesgo psicosocial y el 83.8% (31) un riesgo ergonómico de nivel medio. 

Conclusiones: Se determinó que predomina el nivel alto de riesgo laboral en los 

profesionales de enfermería en el Servicio de Emergencia del Hospital San José. 

Palabras clave: Riesgo laboral, enfermería. 
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ABSTRACT 

 

Health personnel are one of the most exposed to a wide variety of risks. Objective: 

To determine the occupational risks of the nursing professional in the Emergency 

Service of the Hospital San José del Callao 2022. Method: The research was 

carried out under a quantitative, descriptive level, cross-sectional approach, with a 

non-probabilistic sample of 37 nursing professionals, considering inclusion and 

exclusion criteria, applying an Occupational Risk Questionnaire as an instrument.  

Results: The findings showed that 70% (26) of respondents presented a medium 

occupational risk, 21.6% (8) a high occupational risk and 8.1% (3) a low 

occupational risk. Regarding the dimensions, the findings revealed a high level of 

biological risk in 100% (37) of the population, in 43.2% (16) a medium level of 

chemical risk, 48.6% (18) presented a low physical risk, 37.8% (14) a low 

psychosocial risk and 83.8% (31) a medium level ergonomic risk. Conclusions: It 

was determined that the high level of occupational risk prevails in the nursing 

professionals in the Emergency Service of the San José Hospital. 

Keywords: Occupational risk, nursing 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

En todo el mundo, se continúan reportando altos niveles de lesiones y enfermedades 

relacionadas con el trabajo, con el ambiente laboral, producto del ejercicio de sus 

responsabilidades y deberes que cumplen los enfermeros, que están en la primera 

línea de atención, estando expuestos a numerosos riesgos laborales. La gran mayoría 

de enfermeros experimentan dolor musculo esquelético persistente relacionado con 

el trabajo, principalmente en la espalda baja, extremidades superiores, hombro, 

lesiones en el cuello, dolor en rodillas ya que es usual que en el proceso de atención 

levanten y muevan al paciente manualmente, por lo que se hace necesario que las 

instituciones de salud desarrollen políticas de Salud y Seguridad Ocupacional para 

minimizar y prevenir los riesgos laborales1. 

Al respecto, la Administración de Salud y Seguridad Ocupacional (OSHA)2 indica que 

riesgo laboral como la posibilidad de que sucedan lesiones y/o enfermedades 

producto de que el trabajador se exponga a peligros. Por ello, es importante que las 

organizaciones evalúen el riesgo dentro de un lugar de trabajo, el cual se expresa en 

niveles de riesgo, identificando cinco categorías de riesgos laborales: Biológico, 

químico, físico, psicosocial y ergonómico. 

La Organización Mundial de la Salud (OMS)3, señala que el Covid-19 como muchas 

enfermedades transmisibles, representa un riesgo laboral para los trabajadores de la 

salud, lo que se ve reflejado en el 14% de los casos notificados de este virus que 
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correspondió a trabajadores de la salud, en algunos países dicho porcentaje fue 

mayor, llegando al 35%. Considerando el rol fundamental que cumple el personal de 

salud para aliviar el sufrimiento y salvar vidas, los gobiernos deberían velar por 

asegurar condiciones de trabajo seguro, protegiéndolos de los riesgos físicos, 

biológicos, psicológicos, entre otros, garantizando la continuidad de la atención a los 

usuarios. 

En Latinoamérica, de acuerdo a la Organización Panamericana de Salud (OPS)4, el 

contexto de pandemia ha revelado las grandes carencias de los sistemas de salud, 

agudizando los riesgos en los servicios de salud en los centros hospitalarios, 

afectando al personal de salud en general, y en particular los profesionales de 

enfermería, los cuales pueden producir enfermedades o lesiones y repercutir en la 

atención que brindan los profesionales de salud. Esta situación se refleja en que 

aproximadamente 570 mil trabajadores de salud han contraído el covid-19, y más de 

dos mil 500 murieron por esta causa. 

En el trabajo hospitalario, los profesionales de enfermería se enfrentan a condiciones 

laborales muchas veces inadecuadas y un entorno propicio para los riesgos laborales, 

estando expuestos a múltiples riesgos en la realización de su labor profesional, 

incluidos los peligros físicos, químicos y otros. El riesgo biológico comprende la 

exposición a microorganismos, virus, bacterias y hongos al que están expuestos los 

enfermeros. El riesgo químico, comprende la exposición a desinfectantes, gases, 

aerosoles. Asimismo, el riesgo físico es la exposición al ruido, la ventilación, la 

iluminación, temperatura y vibraciones. El riesgo psicosocial se da como 

consecuencia de la sobrecarga laboral que provoca agotamiento emocional, ansiedad 

y estrés en el equipo de salud, la carga de trabajo mental, y finalmente, el riesgo 
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ergonómico hace referencia a las posturas inadecuadas, el sobreesfuerzo, los 

movimientos bruscos y el trabajo prolongado de pie en la que realizan su labor dichos 

profesionales5. 

En el ámbito nacional, esta problemática ha sido evidenciado en diversas 

investigaciones, como la de Limaylla6, en el año 2018, en Perú, quien mostró en sus 

resultados que el 44.8% de profesionales de enfermería presenta un riesgo laboral de 

nivel medio, y un 20.7% un alto riesgo; en cuanto a los riesgos biológico (51.7%), físico 

(55.2%), ergonómico (41.4%) y psicosocial (37.9%) mostraron niveles medios de 

riesgo, y en el riesgo químico (62.1%) un nivel bajo. 

Otro estudio realizado por Rosadio7, 2019, indicó que más de la mitad de profesionales 

de enfermería mostraban altos niveles de riesgo laboral, especialmente en lo que se 

refiere al riesgo biológico (78.4%), ergonómico (56.8%) y psicosocial (51.4%); 

mientras que los riesgos químicos mostraron niveles medios. Esta situación en el 

actual contexto evidencia la vulnerabilidad del personal de salud, tal como lo indica el 

Colegio de Enfermeros8, reportando que han fallecido 141 profesionales de 

enfermería desde el inicio de la pandemia, encontrándose actualmente en las 

Unidades de Cuidados Intensivos 40 enfermeras, y otras a la espera de la posibilidad 

de ser atendidas. 

Sumado a ello, otras investigaciones como la realizada por Chuje9, en el año 2019 en 

Perú, mostró un riesgo laboral en un 62.5% de profesionales de salud; mientras que 

presentaban riesgos ergonómicos el 71.9% y en un menor porcentaje riesgo químico 

(48.5%). 

Según la Organización Internacional del Trabajo (OIT)10 muchos trabajadores 

enfrentan riesgos laborales que atenta contra su seguridad y salud, lo que se evidencia 
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en que más de dos millones de trabajadores producto de accidentes de trabajo y 

enfermedades profesionales mueren cada año. Cifras que ponen en evidencia esta 

crítica situación, e indica que las instituciones deben tomar medidas para enfrentarlas, 

desarrollando estratégicas de prevención más efectivas.  

López et al.11, en el año 2021, en Panamá, también el personal de salud está expuesto 

a riesgos químicos (48%), biológicos (44%), físico (63%), ergonómico y psicosocial 

(69%). El impacto de tales riesgos en los profesionales de la salud constituye una 

problemática actual, que se acrecentó en el contexto de la pandemia provocada por 

el Covid-19, y que incremento el riesgo laboral, por lo que es imperativo actuar sobre 

los determinantes del riesgo laboral, así como eliminar o reducir los peligros a través 

de la implementación de políticas y eluso de equipos de protección personal. 

Estas evidencias empíricas no hacen más que corroborar lo señalado por la OMS12  

afirmando que los riesgos físico, ergonómico, químico entre otros se constituyen en 

factores que causan enfermedades profesionales en la actualidad. A nivel mundial, 

aproximadamente un veinte por ciento de trabajadores sufren dolores lumbares y 

cervicales, así como han sufrido pérdidas auditivas, lo cual  demanda una atención 

urgente para minimizar la exposición a dichos riesgos y garantizar el bienestar del 

personal de salud. 

Esta situación, también afecta a las instituciones, por los costes que implica atender 

un accidente o una enfermedad adquirida como consecuencia de la labor que realiza, 

que, por lo general, son mucho mayores que los reportados. Por ello, invertir en la 

seguridad y la salud ocupacional reduce tanto los riesgos directos, como los costos 
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indirectos y favorece el desempeño individual y de la organización en su conjunto, 

fortaleciendo el compromiso de los trabajadores13. 

Antes de la pandemia producida por el Covid-19, diversos estudios reportaban riesgos 

laborales altos en el 16.7% de profesionales de enfermería, y niveles medios en los 

riesgos biológico, físico y ergonómico, pues están más expuestos a fluidos de orina y 

sangre, así como a sobreesfuerzos por cargas físicas excesivas14. 

Esta situación de riesgo al que están expuestos los profesionales de enfermería, 

amerita la urgencia de implementar estrategias de higiene y salud ocupacional para 

enfrentar los cambios que han acaecido y así tener profesionales de salud saludables 

es uno de los bienes más preciados con los que puede contar un país o comunidad.  

La OMS15, propone establecer una estrategia mundial de salud ocupacional. Dentro 

de las estrategias de salud ocupacional que se deben desarrollar se encuentra 

procurar lograr condiciones de trabajo óptimas, lograr un ambiente de salud sano, 

fortalecer los servicios de salud ocupacional, establecer una normatividad, directivas, 

estrategias para mejorar los ambientes laborales bien ventilados, garantizando los 

servicios básicos, así también la desinfección de los ambientes de salud y el chequeo 

periódico del personal de salud a fin de detectar cualquier riesgo, proporcionar 

recursos de protección a los trabajadores de salud, establecer vigilancia y evaluación 

constante, así como implementar un sistema de registros, datos, sobre los riesgos. 

Por ello,  la presente investigación se justifica porque con la pandemia, las enfermeras 

se han enfrentado a serios riesgos que amenazan su salud, bienestar y capacidad 

para realizar su trabajo, doblegando sus fuerzas para atender la alta demanda de 

pacientes en las unidades de emergencia con Covid-19, provocándole agotamiento 

extremo, malestar físico por largas jornadas de trabajo, exponiéndose diariamente al 
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coronavirus y otros riesgos laborales, que ha ocasionado que muchos profesionales 

de enfermería vean afectada su salud y en otros casos mueran. 

Es así, este estudio, ha permitido comprender, identificar y caracterizar el riesgo 

laboral que sufren los enfermeros en el actual contexto de pandemia, lo cual, 

contribuirá a orientar las medidas de prevención y de control en las instituciones de 

salud y reducir los niveles de riesgo en el entorno de atención de salud. Por lo tanto, 

el estudio reviste de singular importancia ya que ha mostrado el riesgo laboral al que 

están expuestos los enfermeros en el Servicio de Emergencia del Hospital San José 

(HSJ) en el actual contexto de pandemia de Covid-19, a fin de generar intervenciones 

por parte de la institución hospitalaria que prevenga minimizar los riesgos y garantizar 

la salud de los profesionales. Asimismo, en la revisión bibliográfica se ha evidenciado 

que existe un vacío del conocimiento en el estudio de los niveles de riesgo en el actual 

contexto de pandemia en estos profesionales. 

En el Servicio de Emergencia del HSJ según reportes de la Oficina de Estadística, se 

han registrado 426 casos Covid-19 en trabajadores de salud en el presente año, de 

los cuales 63 casos se han dado en el SE. Observándose que los enfermeros al estar 

en contacto directo con el paciente se exponen permanentemente a riesgos laborales, 

y debido a la alta demanda de pacientes, a largas horas de trabajo (12 horas) y de 

exposición a la elevada carga viral, están en contacto directo con las secreciones, 

fluidos, sangre, objetos punzocortantes, desinfectantes, medicamentos, mercurio.  

Por lo expuesto, se formula el siguiente problema: ¿Cuáles son los riesgos laborales 

del profesional de enfermería en el SE del HSJ del Callao 2022? 

En lo referente a los objetivos de investigación, se planteó como objetivo general: 

Determinar los riesgos laborales del profesional de enfermería en el SE del HSJ del 
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Callao 2022. Y como objetivos específicos se plantearon identificar los riesgos 

laborales del profesional de enfermería en su dimensión riesgo biológico, químico, 

físico, psicosocial y ergonómico. 

El trabajo de investigación está constituido por la introducción, material y métodos de 

estudio, resultados, discusión, conclusiones, recomendaciones, y finalmente, las 

referencias bibliográficas y los anexos. 
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

 

2.1. Diseño metodológico 

La investigación se desarrolló desde un enfoque cuantitativo, ya que se utilizó la 

estadística, presentando los datos numéricamente. Asimismo, el estudio fue 

descriptivo, ya que se describió la variable y sus dimensiones. Además, fue de 

corte transversal16. 

 

2.2. Población y muestra 

2.2.1. Población 

En la presente investigación la población integró a todos los profesionales de 

enfermería que laboran en el Servicio de Emergencia del HSJ del Callao, en el 

año 2022, constituido por 38 enfermeros. 

2.2.2. Muestra 

La muestra estuvo constituida por 37 profesionales de enfermería, que cumplieron 

los criterios de inclusión y exclusión. 
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2.3. Criterios de selección 

Criterios de inclusión: 

-Profesionales de enfermería que laboran en el servicio de Emergencia del HSJ. 

-Profesionales de enfermería que den su consentimiento para participar en el 

estudio. 

Criterios de exclusión: 

-Profesionales de enfermería que se encuentren con descanso médico, licencia, 

en periodo vacacional y las que no accedan participar en el estudio. 

 

2.4. Técnicas de recolección de datos 

Para la recolección de información se utilizó la técnica encuesta y el instrumento 

el Cuestionario Riesgos Laborales, cuya autoría fue de Escobar D, Vargas R15, 

desarrollado en el año 2019 en Perú. 

El cuestionario estuvo compuesto por 33 ítems, dividido en cinco dimensiones, 

constituido por 33 preguntas. Las alternativas de respuesta son: Si (1) y No (0). 
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La validación fue dada por Juicio de 5 Expertos, comprobando su aplicabilidad.  

En relación a la confiabilidad, al ser un instrumento dicotómico se utilizó la Prueba 

Kuder Richardson 21 que permitió comprobar la alta confiabilidad del cuestionario 

mostrado en su índice KR = 0.816.  

El instrumento se aplicó en forma presencial, los días lunes, miércoles y viernes 

de 2 a 5 p.m., se empleó 30 min. 

 

2.5. Técnicas estadísticas para el procesamiento de la información 

Los datos obtenidos luego de la recolección de datos fueron vaciados y 

codificados en una matriz de datos en Excel. Seguidamente para el 

procesamiento de la información, al ser un estudio descriptivo y cuantitativo, se 

utilizaron tablas de frecuencia de acuerdo a los objetivos de estudio, utilizando 

para ello el programa SPSS v. 23.0. 

 

2.6.  Aspectos éticos  

Consentimiento informado: En la presente investigación los participantes dieron 

su consentimiento informado, expresando así su aceptación voluntaria de 

participar, asegurando el investigador que la información es solo para fines 

académicos. 

Protección a la intimidad y confidencialidad de los datos. Se asegura la suma 

reserva de los resultados obtenidos, así como la confidencialidad y anonimato 

de las personas participantes. 
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Beneficencia, se buscó con la investigación hacer el bien, beneficiar a las 

personas, el estudio no produjo daño a los participantes. 

Justicia, se incluyó a todos los sujetos de estudio, siendo tratados 

equitativamente.  
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III. RESULTADOS 

 

 

Tabla 1. Riesgo laboral del profesional de enfermería en el Servicio de Emergencia 

del Hospital San José del Callao, 2022. 

          Categorías N % 

Riesgo laboral bajo 3 8,1 

Riesgo laboral medio 26 70,3 

Riesgo laboral alto 8 21,6 

Total 37 100,0 

Fuente: Elaboración propia 

 

En la tabla se observa en relación al riesgo laboral, que del 100% (37), el 70.3% (26) 

presentaron un riesgo laboral medio, el 21.6% (8) un riesgo laboral alto y el 8.1% (3) 

un riesgo laboral bajo. Predominando el nivel medio de riesgo laboral en los 

profesionales de enfermería encuestados. 
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Tabla 2. Riesgo biológico del profesional de enfermería en el Servicio de Emergencias 

del Hospital San José del Callao, 2022. 

Categoría N % 

 Riesgo biológico alto 37 100,0 

Fuente: Elaboración propia 

 

En cuanto a la dimensión riesgo biológico servicio de Emergencias del Hospital San 

José del Callao, se observó que el 100% (37) profesionales de enfermería, presentan 

un nivel de riesgo biológico alto. 
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Tabla 3. Riesgo químico del profesional de enfermería en el Servicio de Emergencias 

del Hospital San José del Callao, 2022. 

Categoría N % 

 Riesgo bajo 11 29,7 

Riesgo medio 16 43.2 

Riesgo alto 10 27,1 

Total 37 100.0 

Fuente: Elaboración propia 

 

En relación a la dimensión riesgo químico, del 100% (37) de participantes, el 43.2% 

(16) presentaron un riesgo medio, el 29.7% (11) un riesgo bajo y el 27.1% (10) un 

riesgo químico alto. Predominando el riesgo químico de nivel medio en los 

profesionales de enfermería participantes.   
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Tabla 4. Riesgo físico del profesional de enfermería en el Servicio de Emergencias 

del Hospital San José del Callao, 2022. 

Categoría N % 

 Riesgo bajo 18 48,6 

Riesgo medio 13 35,1 

Riesgo alto 6 16,3 

Total  37 100,0 

Fuente: Elaboración propia 

 

Respecto a la dimensión riesgo físico, del 100% (37) de participantes, el 48.6% (18) 

presentaron un riesgo bajo, el 35.1% (13) un riesgo medio y el 16.3% (6) un riesgo 

alto. Predominando un bajo nivel de riesgo físico.   
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Tabla 5. Riesgo psicosocial del profesional de enfermería en el Servicio de 

Emergencias del Hospital San José del Callao, 2022. 

Categoría N % 

 Riesgo laboral bajo 14 37,8 

Riesgo laboral medio 13 35,1 

Riesgo laboral alto 10 27,1 

Total 37 100,0 

Fuente: Elaboración propia 

 

En relación a la dimensión riesgo psicosocial, del 100% (37) de participantes, el 37.8% 

(14) presentaron un riesgo bajo, el 35.1% (13) un riesgo medio y el 27.1% (10) un 

riesgo alto. Predominando un bajo nivel de riesgo psicosocial.   
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Tabla 6. Riesgo ergonómico del profesional de enfermería en el Servicio de 

Emergencias del Hospital San José del Callao 2022 

Categoría N % 

 Riesgo bajo 5 13,5 

Riesgo medio 31 83,8 

Riesgo alto 1 2.7 

Total 37 100.0 

Fuente: Elaboración propia 

 

En relación al riesgo ergonómico, del 100% (37) de participantes, el 83.8% (31) 

presentaron un riesgo ergonómico medio, el 13.5% (5) un riesgo bajo y el 2.7% (1) un 

riesgo alto. Predominando un riesgo ergonómico de nivel medio.   
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IV. DISCUSIÓN 

 

Con respecto al objetivo general, los hallazgos en el estudio mostraron que un 70.3% 

de enfermeros en el SE del HSJ del Callao, están expuestos tienen un riesgo laboral 

de nivel medio, el 21.6% un riesgo alto y el 8.1% un riesgo bajo. 

Dichos resultados coinciden con Limaylla6, quien en su tesis también analizó los 

riesgos en enfermeros del servicio de emergencia, mostrando que el 44.8% presentan 

un nivel medio de riesgo laboral, similar al obtenido en el presente estudio. 

Por otro lado, los resultados hallados difieren a los encontrados por Rosadio7 quien 

en su estudio sobre riesgo laboral en enfermeros en el SE de un hospital de Chosica, 

comprobó niveles altos de riesgo en enfermeros (51.4%), un nivel mayor al obtenido 

en esta investigación. 

El riesgo laboral, se entiende a la posibilidad de que se produzca un daño a la salud 

de un trabajador por efecto nocivo o peligroso proveniente del ambiente de trabajo, el 

cual se traduce en lesiones, enfermedades y en algunos casos en muerte2. 

Antes de la pandemia producida por el Covid-19, diversos estudios reportaban que el 

16.7% de profesionales de enfermería presentaban un riesgo laboral de nivel alto14. 

El estudio ha permitido corroborar que dicho porcentaje ha aumentado a un 20.7%  

Considerando el rol fundamental que cumplen para aliviar el sufrimiento y salvar vidas, 

las instituciones de salud deben implementar medidas para asegurar condiciones de 
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trabajo seguro, protegiéndolo al personal de salud de los riesgos laborales y logrando 

que el sistema de salud no interrumpa el servicio que ofrece a las personas y a la 

comunidad en general. 

El riesgo laboral al que están expuestos los enfermeros pueden ser: biológico, 

químico, físico, psicosocial y ergonómico5. De acuerdo a ello, se plantearon cinco 

objetivos específicos.  

En relación al objetivo específico, el estudio permitió identificar que predomina un nivel 

alto de riesgo biológico en los enfermeros del SE, coincidiendo con el estudio de 

Rosadio7, donde analizó el riesgo laboral en enfermeros, encontrando que el 78.4% 

presentan riesgo biológico de nivel alto. Según ítems relacionados al riesgo biológico, 

los profesionales de enfermería están expuestos a fluidos o desechos peligrosos, así 

como están expuestos a manipulación y contacto con microorganismos patógenos. 

Evaluar los riesgos biológicos constituye en un proceso relacionado con la exposición 

a virus que puede provocar enfermedades infecciosas adquiridas en el trabajo13. 

En relación al objetivo específico sobre el nivel de riesgo químico al que se exponen 

los enfermeros en el SE, los resultados mostraron que el 43.2% presentaron un riesgo 

medio, el 29.7% un riesgo bajo y el 27.1% un riesgo químico alto. Predominando el 

riesgo químico de nivel medio. Según ítems relacionados al riesgo químico, los 

hallazgos revelaron que los enfermeros en la realización de sus funciones se exponen 

a sustancias químicas como látex por tiempos prolongados. 

Los resultados obtenidos al compararlo con otros estudios, se encontró diferencias 

con Limaylla6, quien, en su investigación, mostró en cuanto el riesgo químico que el 

62.1% presentaban un nivel de riesgo bajo. 
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Con respecto a los riesgos químicos se refiere a los peligros por estar expuesto a 

sustancias químicas que podrían causar daño a una persona o al medio ambiente. La 

exposición se refiere tanto a la cantidad como al tiempo de estar en contacto con 

dichas sustancias, pudiendo generarse un daño derivado de una exposición particular 

a una sustancia química, bajo condiciones específicas13. El riesgo químico, se da 

porque el trabajador está expuesto a sustancias químicas y tóxicas peligrosas en los 

lugares de trabajo, que puede provocar quemaduras, intoxicaciones.  En el marco del 

estudio se pudo comprobar que el 10.8% ha sufrido accidentes y/o enfermedades 

como consecuencia de haber manipulado sustancias químicas. 

En relación al objetivo específico sobre el nivel de riesgo físico, se encontró que el 

48.6% presentaron bajo riesgo, el 35.1% un riesgo medio y el 16.3% un alto riesgo. 

Predominando un bajo nivel de riesgo físico. Según ítems relacionados se evidenció 

que siendo el SE un servicio de alta demanda de usuarios, los enfermeros está 

expuestos a ruidos que perturban su calma, además, la circulación del aire es 

inadecuada, así como la iluminación. 

Al compararlo con otros estudios se encontró diferencias con Limaylla6, quien en su 

investigación en el servicio de emergencia de una Clínica mostró un riesgo físico de 

nivel medio. 

El riesgo físico, se refiere a los peligros en el medio ambiente del trabajo que pueden 

dañar al personal, por exposición a radiación, temperaturas extremadamente altas o 

bajas, ruidos fuertes13. 

En relación al objetivo específico sobre el nivel de riesgo psicosocial, el 37.8% 

presentaron un riesgo bajo, el 35.1% un riesgo medio y el 27.1% un riesgo alto. Este 

bajo nivel se explica porque la mayoría de profesionales considera que el proceso de 
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su trabajo no le genera estrés laboral, existen buenas relaciones entre colegas, 

aunque opinan que existe riesgo de agresión verbal por parte de los pacientes o 

familiares. Limaylla6, mostró en el riesgo psicosocial que el 37.9% de enfermeros 

tienen un nivel medio. 

Los riesgos psicosociales en el SE está vinculado a la gran presión de atención ante 

la alta demanda de pacientes, y por la crítica situación en la que se encuentran exige 

una atención inmediata y precisa de cada enfermero, que tiene que multiplicarse 

excediendo los ratios de atención que provoca cansancio emocional, angustia, 

estrés13.  

En cuanto al riesgo ergonómico, el estudio permitió apreciar el predominio del nivel 

medio de riesgo en el 83.8% presentaron un riesgo ergonómico medio, el 13.5% un 

riesgo bajo y el 2.7% un riesgo alto. Predominando un riesgo ergonómico de nivel 

medio.  Según ítems relacionados al riesgo ergonómico, los profesionales de 

enfermería están expuestos ya que por durante la atención es usual que carguen al 

paciente para colocarlo en la camilla, para realizarle algún procedimiento, están de pie 

muchas horas, lo que les produce lesiones, ya que en algunas oportunidades realizan 

movimientos bruscos e inesperados que pudieran producirle lesiones lumbares, 

además deben permanecer de pie por largos períodos. 

Limaylla6, mostró en el riesgo ergonómico que el 41.4% de enfermeros tienen un nivel 

medio de riesgo. Los riesgos ergonómicos son producidos por posturas y la repetición 

de actividades, que puede ser dañinos para el cuerpo y pueden llevar a problemas 

musculo esqueléticos, dolores y calambres. Situación que no debe ignorarse, al 

contrario, se deben implementar acciones para minimizar tales riesgos para así evitar 

sentirse fatigados, malestares, dolores, signos de un trastorno musculoesquelético13.   
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El estudio ha permitido realizar un diagnóstico sobre el riesgo laboral que enfrentan 

cada día los enfermeros en el SE del HSJ del Callao, que atiende una gran demanda 

de pacientes. Resultados que podrán servir a las autoridades hospitalarias a tomar las 

medidas que permitan controlar y prevenir dichos riesgos. 
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V. CONCLUSIONES 

 

 

• El estudio permitió determinar que predomina el nivel medio de riesgo laboral 

en la mayoría de los profesionales de enfermería del SE del HSJ del Callao. 

 

• La totalidad de enfermeros del SE del HSJ del Callao, refieren que el nivel de 

riesgo biologico es alto, teniendo mayor exposición a fluidos corporales como 

sangre, orina, secreciones o desechos peligroso, así como están expuestos a 

manipulación y contacto con microorganismos patógenos. 

 

• En cuanto al riesgo químico, se mostró que predominó el nivel medio en los 

profesionales de enfermería del SE del HSJ del Callao, debido a que en la 

realización de su labor están expuestos a detergentes, productos de limpieza, 

así como a sustancias químicas como látex por tiempos prolongados. 

 

• Se determinó que los profesionales de enfermería del SE del HSJ del Callao, 

presentaron un bajo riesgo físico, teniendo mayor exposición a ruidos que 

perturban su tranquilidad, a una iluminación inadecuada, a altos niveles de 

temperatura y a corrientes de aire. 
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• Se concluye que en el SE del HSJ del Callao, los profesionales de enfermería 

presentaron un nivel bajo de riesgo psicosocial, caracterizado por 

interrelaciones positivas entre los colegas, cooperación y trabajo en equipo, 

creando un clima que es favorable en el ejercicio profesional. 

 

• Se constató que predominó el nivel medio de riesgo ergonómico en los 

profesionales de enfermería del SE del HSJ del Callao, producido porque en 

la atención a los pacientes, realizan movimientos bruscos, tienen que estar de 

pie por largas horas, generándose en algunos casos lesiones. 
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VI. RECOMENDACIONES 

 

• Al Servicio de Emergencias del Hospital San José del Callao y/o los Directivos, 

que incorporen dentro de sus planes operativos programas de capacitación 

dirigidos a los profesionales de enfermería sobre riesgo laborales, ya que 

contribuirá a la transformación requerida en la práctica de la cultura preventiva 

en bioseguridad. 

 

• Realizar campañas de sensibilización que involucre a todo el colectivo de 

enfermeros del SE y demás servicios del HSJ del Callao, sobre los riesgos 

biológicos a los que están expuestos, y la necesidad de practicar normas de 

bioseguridad estrictos, así como realizar controles periódicos de su salud 

 

• A las Jefaturas de Enfermería, diseñar una guía de uso y protocolos de manejo 

de sustancias químicas, e implementarlo en el SE del HSJ y demás áreas.  

 

• Al Director del HSJ del Callao, acondicionar mejor los ambientes del SE, 

incrementando la iluminación y garantizando una buena circulación del aire, 

una buena ventilación, así como implementar un sistema de reporte de riesgos 

laborales en la institución.  
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• A la Jefa de Enfermería del SE realizar Talleres de capacitación sobre los 

riesgos psicosociales, desarrollando dinámicas y acciones preventivas y de 

relajación para mejorar el manejo del estrés para minimizar los riesgos 

psicosociales. 

 

• Se sugiere al director del Hospital San José del Callao que mejore la 

infraestructura en el SE, así como el mobiliario que tome en cuenta los aspectos 

ergonómicos como estrategia de prevención de riesgos ergonómicos en el SE 

del HSJ del Callao. 

 

. 
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ANEXO 2: OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 
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ANEXO 2. OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLE 
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ANEXO 3: CARTA DE ACEPTACIÓN DE LA INSTITUCIÓN DONDE SE APLICÓ 

EL INSTRUMENTO 
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  ANEXO 4. OTROS RESULTADOS 
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ANEXO 5. BASE DE DATOS 

 

 


