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CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la situacion problemética

Los trastornos musculoesqueléticos (TME) asociados al trabajo estan considerados
dentro de las patologias ocupacionales mas frecuentes y relevantes a nivel mundial,
teniendo una evolucion progresiva y acumulativa ante la persistencia de los malos
habitos de trabajo y condiciones laborales inadecuadas. Entre sus principales
causas estan los movimientos repetitivos, sobreesfuerzos, la incorrecta
manipulacién de cargas y posturas forzadas.® Asimismo, de acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) éstos representan un 17% de los afios
vividos con discapacidad (AVD) a nivel global, por su impacto socioeconémico en

los trabajadores y empleadores.?

A nivel de profesiones, el personal de salud suele tener un elevado de riesgo
ergonomico siendo las enfermeras y técnicos los mas afectados. Es asi que
diversos estudios refieren una prevalencia elevada de TME en ambos grupos
profesionales, siendo principalmente la lumbalgia (57%), el dolor de hombro (52%)
y cervicalgia (48%) las regiones mas afectadas.®* El Centro de esterilizaciéon es
considerado como un area critica referente a la presencia de un alto riesgo
ergonémico; ello debido a los movimientos repetitivos de ensamblaje de
instrumentos, envolver articulos para esterilizacion, periodos prolongados de pie o

posturas forzadas que podrian conducir al desarrollo de TME.>

En el panorama internacional, en Europa, los TME son considerados como un
desafio a resolver para la salud ocupacional, publica, demogréfica y social; con el
fin de poder establecer y desarrollar condiciones de trabajo adecuadas y
sostenibles. En el reporte de la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el
Trabajo (EU-OSHA) del 2019, un 60% de trabajadores de la Unidon Europea
informaron presentar un TME como problema de salud, siendo el area dorsal y
extremidades superiores los mas involucrados.® En Estados Unidos y Canada del
2012 al 2019, una de las condiciones médicas con mayor costo social fueron los
TME (53%) seguido del cancer (47%), diabetes (44%) y enfermedades

cardiovasculares (32%).”



A nivel nacional, se encontr6 una moderada prevalencia de TME en personal de
salud, siendo las mufiecas y manos las zonas comunmente comprometidas en
odontologos, personal técnico de enfermeria y obstetras; también, se encontr6 que
en las enfermeras el trastorno mas frecuente fue la cervicalgia (44.8%).* Ello
demuestra la frecuencia de TME en estos grupos profesionales, mas no se logré
hallar estudios realizados en personal de Central de Esterilizacion, a pesar del

conocido riesgo ergonémico en dicha area.

En el Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen (HNGAI), se han observado
trabajadores del servicio de Central de Esterilizacion y Suministros con TME
principalmente en miembros superiores, siendo estas reportadas en sus
evaluaciones por la Unidad de Seguridad y Salud en el Trabajo (USST) de dicha
institucion. Por lo mencionado previamente, la relevancia del presente estudio se
enfocara en conocer la prevalencia y los factores asociados a dichas lesiones
musculoesqueléticas en dicha &rea critica del hospital. Con ello, poder plantear
medidas de control que puedan ser de acuerdo con la realidad presentada.

1.2 Formulacion del problema
¢Cudles son los factores asociados a los TME de miembros superiores en el
personal de salud del area Central de Esterilizaciéon del HNGAI de setiembre a

noviembre 20237

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo general

Determinar los factores laborales asociados a los TME de miembros superiores en
el personal de salud del servicio de Central de Esterilizacion y Suministros del
HNGAI de setiembre a noviembre 2023

1.3.2 Objetivos especificos

Establecer la prevalencia de TME en miembros superiores

Determinar la correlaciéon entre los riesgos ergonémicos y los TME de miembros

superiores.



Determinar la relacion entre la jornada laboral y los TME

Conocer zona de trabajo con mayor riesgo de lesiones musculoesqueléticas

1.4 Justificacion

1.4.1 Importancia

Los TME son un grupo de patologias con una alta carga de discapacidad en
diferentes grupos profesionales a nivel mundial, con un impacto social y econémico
importante.? Asimismo, en el Per(, las lesiones osteomioarticulares relacionadas a
las posturas forzadas y movimiento repetitivos se encuentran entre las principales
causas de enfermedades ocupacionales reportadas.® Sin embargo; se tiene
informacion limitada sobre los estos en personal de salud y sus factores asociados.
Asimismo, se debe de considerar que a causa de la pandemia de SARS-Cov2 el
personal de salud ha sido uno de los grupos profesionales mas expuestos a riesgos
ergonomicos; ello debido a la alta demanda de pacientes y jornadas laborales
extensas y extenuantes. En cuanto al area de Central de Esterilizacion, ésta tiene
el papel importante en garantizar que durante el proceso de esterilizacion se
cumplan los requisitos minimos de eficiencia, seguridad y calidad; dicha funcion ha
sido uno de los pilares mas relevantes en el control de la pandemia en el ambito

hospitalario.

Por ello, la importancia de esta investigacion es conocer los factores de riesgo
asociados a los TME en personal de salud del area de Central de Esterilizacion y
Suministros. Asi, identificar la poblacién vulnerable y establecer medidas de control
segun jerarquia, que permita aminorar la cantidad de trabajadores afectados y tener

un ambito laboral seguro.

Por altimo, el presente estudio permitira tener informacion estadistica nacional
sobre los TME y sus factores presentes en este grupo de profesionales. Asi
también, servira como referencia para proximas investigaciones que tengan un

similar enfoque tematico.



1.4.2 Viabilidad y factibilidad

El estudio es viable, dado que se contara con la autorizacion de la direccion del
HNGAI. Asi como, se solicitar4 a cada participante su consentimiento informado
para la autorizacion de la revision de su historia clinica y el llenado de los
cuestionarios necesarios, conservando la confidencialidad de la informacion

obtenida.

Ademas, este trabajo es factible, ya que se dispondra de los recursos
indispensables para la elaboracion del presente articulo. Se tiene en cuenta que la
financiacion presente proyecto es baja. Por tanto, se cuenta a favor con diversos
factores como el financiero, material y la disponibilidad del personal para la

realizacion del presente estudio.

1.5 Limitaciones

Debido que el proyecto sera de corte transversal y se realizara busqueda de
historias clinicas puede existir el riesgo de sesgo de seleccion. Asimismo, debido a
los datos incompletos o poco claros consignados en las historias clinicas o en el
cuestionario nérdico estandarizado podria darse un sesgo en la recoleccién de

datos.

Por otra parte, cabe mencionar que los resultados podrian no ser extrapolables por

haberse desarrollado Unicamente en el HNGAI.



CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

En 2018, Pinar S et al. publicaron una revision sistematica, en Turquia, en base a un
proceso de busqueda en Pubmed bajo sus criterios de inclusién, siendo
considerados 34 articulos; el objetivo primordial fue determinar la frecuencia de los
TME en enfermeras y resumir los factores, resultados y soluciones. Se concluyé que
la frecuencia de los TME vari6 entre 33% al 88%, siendo las é&reas mas
comprometidas la lumbar, cervical y los miembros superiores en el dltimo afio.
Asimismo, se hall6 que los TME estaban asociados a lesiones por trauma

acumulativo y movimientos repetitivos.®

Dong H et al. realizaron un estudio transversal en el 2018, en China, que empleo el
Cuestionario Nordico Musculoesquelético estandarizado (CNE) y el Cuestionario
Musculoesquelético Holandés (siglas en inglés, DMQ) en una poblacion de 14 720
profesiones de la salud de ocho hospitales de referencia; los objetivos principales
fueron conocer la frecuencia de TME ocupacionales y establecer los potenciales
variables asociadas. Se concluyé que la frecuencia de los TME en el ultimo afio por
al menos 24 horas, 7 dias y 3 meses fue de 91.2%, 58.3% y 17.1% respectivamente.
Se hallé6 que los territorios anatdbmicos con mayores molestias fueron la region
lumbar, rodillas y hombros. En cuanto a los TME del hombro, se encontré asociacion
con la totalidad semanal de horas trabajadas, al mantener una abduccion forzada del
hombro por periodos prolongados, movimientos forzados del cuello, fatiga, altos

niveles de estrés y la edad.®

En el afio 2019, Akodu A et al., desarrollaron una investigacion, en Nigeria, de corte
transversal en un total de 135 enfermeras de diferentes hospitales en Lagos, a
quienes se les aplico el CNE vy el indice de Capacidad Laboral (WAY, siglas en
inglés); su objetivo fue establecer el vinculo entre los TME relacionados al trabajo y
la habilidad laboral en dicha poblacion. Se concluy6 que la prevalencia de TME fue
de 70.40%, siendo la regién lumbar, rodilla y hombros las principales zonas
afectadas. Se reportd6 que el 92.60% consideraba que su trabajo era fisica y
mentalmente demandante. Por ultimo, no se encontrd asociacion alguna con los TME

en el Ultimo afio.11



Seidel DH et al.,, en el afio 2019, elaboraron una revision sistematica de los
determinantes fisicos asociados a los TME del hombro, en Alemania, para que
indagaron en las plataformas de Medline, EMBASE y Cochrane por el periodo de
setiembre del 2007 a febrero del 2017 segun sus criterios de inclusion, siendo
considerados 10 articulos; su principal objetivo fue describir una fuente valida de
valores referenciales con fines preventivos para el desarrollo de métodos en la
valoracion de peligros laborales. Se identificaron 133 factores de riesgo que fueron
agrupados en 5 categorias principales (fuerza, movimientos repetitivos, posturas
forzadas, vibracion y posturas combinadas), siendo asociados principalmente con la

epicondilitis lateral, epicondilitis medial y neuropatia cubital.!?

En 2019, Yang Su et al., hicieron un estudio transversal sobre los factores vinculados
a TME en personal de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), en
China, para lo cual se aplic6 el CNE, Cuestionario de Percepcion de Riesgo
Musculoesquelético, Cuestionario de Contenido en el Trabajo (JCQ, siglas en inglés)
y Cuestionario de Desequilibrio esfuerzo-recompensa (ERI, siglas en inglés), en una
poblacion de 679 enfermeras. El fin primordial fue determinar la frecuencia y riesgos
relacionados a los TME. Se concluy6 que la frecuencia de TME en el ultimo afio fue
de 97.1%, siendo la zona lumbar (80.1%), cervical (78.6%) y hombros (55.7%) los
mas afectados. En cuanto a los riesgos asociados se encontrd6 una relacion
significativa con respecto a una apreciacion de riesgo alta (OR= 2.35) y la carencia
de un entorno laboral adecuado (OR=1.056). Sin embargo, no se puedo encontrar

una asociacion con los factores fisicos o biomecéanicos.13

Ouni M et al.,, en 2020, realizaron una investigacion transversal acerca de la
prevalencia de TME en los ultimos 12 meses en una poblacién de 310 enfermeras,
en Tunez, para lo cual se empleé la escala de esfuerzo de Borg modificada, el CNE
y el JCQ. El fin del estudio era conocer la prevalencia y factores asociados a los
TME. Se determin6 que la frecuencia fue 48.1%; asi como, se hallé una relacion
significativa entre los TME, el esfuerzo fisico intenso (OR=7.72) y estrés laboral
(OR=3.24).14

En el afio 2018, Paredes M et al., desarrollaron una investigacion transversal acerca

de las condiciones laborales y los TME , en Espafia, en un total de 17 enfermeras



del servicio de UCI, quienes completaron el CNE y se aplico el método REBA, para
la valoracion del riesgo de las posturas forzadas. El objetivo principal fue conocer la
frecuencia de los TME en enfermeras del servicio de UCI. Se concluy6 que el 100%
refirid6 molestias musculoesqueléticas, siendo las zonas mas involucradas el area
cervical, dorsolumbar y hombros con 94.1%, 88.2% y 64.7% respectivamente.
Asimismo, se demostr0 que el 76.5% manipulaba cargas, 94.1% realizaba
movimientos repetitivos y 100% adoptaba posturas forzadas. En cuanto, al resultado
del método REBA, se encontrd que el 88.2% realizaban tareas de riesgo medio con

un nivel de accién 2.15

Yao Y et al., en 2019, realizaron una investigacion de tipo transversal referente a la
asociacion del estilo laboral y la actividad fisica con los TME; la poblacion de estudio
fue de 692 enfermeras de 5 hospitales diferentes de Zhengzhou en China. Dicho
estudio queria determinar la correlacion entre estilo de trabajo y ejercicio fisico con
los TME. La investigacion determiné una frecuencia de TME en el tltimo afio de 84%;
donde se evidenci6 que las areas mas afectadas fueron la regién cervical (68.2%),
lumbar (67.6%) y hombros (54.6%). Ademas, se hallé una relacion significativa entre
los TME con el tipo de departamento clinico (Medicina Interna y cirugia General),
poca actividad fisica, turnos de noche continuos y mantenerse despierto. Asimismo,
respecto a los factores asociados a los TME de hombros, se encontré que el poco
ejercicio (OR = 2.07, 95% CI. 1.17-3.68), turnos nocturnos continuos (OR =
1.76,95% CI: 1.01-3.06) y permanecer despierto (OR = 2.55,95% CI: 1.01-6.45)

incrementaban el riesgo.16

En 2019, Heidari M et al. hicieron un articulo de corte transversal sobre los factores
asociados a los TME asociado al trabajo, incluyéndose en el estudio a 300
enfermeras de diferentes hospitales en Iran. El fin de éste fue valorar los TME
asociados al trabajo y sus factores. El estudio concluyé que las alteraciones
musculoesqueléticas mas constantes se reportaron a nivel lumbar (88.33%), rodillas
(83.33%), muslos (71%), pierna/tobillo (46%) y mano/mufieca (33.66%). Se hallo
asociaciéon entre la edad y los TME del cuello, hombros y rodillas (p< 0.05). De la
misma manera, se evidencid una asociacion significativa entre los TME de
mano/mufieca y las horas trabajadas por semana, incrementando el riesgo conforme

aumenta el tiempo laborado por semana (P = 0.009).%/



En el afio 2021, Krishnan K et al. publicaron una investigacién de tipo transversal de
los factores fisicos y psicoldgicos vinculados a los TME, en Malasia, en una poblacion
de 300 enfermeras. Su objetivo preliminar era determinar la frecuencia de los
factores fisicos y psicoldgicos con los TME asociados al trabajo. La investigacion
concluy6 que la frecuencia de los TME fue de 97.3% en el dltimo afio. Las zonas
mas involucradas fueron la regién lumbar (86.7%), tobillo/pie (86.7%), cervical
(86.0%), hombros (85.3%) y piernas (85%). En cuanto a los factores de riesgo
psicoldgicos, las exigencias emocionales y la doble presencia fueron los factores con
menor puntaje segun el cuestionario de COPSOQ II. Por otra parte, segun el analisis
de riesgo realizado del puesto de trabajo, se hallé un riesgo medio segun las labores

descritas.18

Zare A et al. desarrollaron una revision sistematica de los factores psicosociales y
los TME de miembros superiores en el afio 2021,en Iran; se incluy6 un total de 66
articulos. El objetivo primordial fue establecer la frecuencia de los TME de
extremidades superiores y su asociacion con los factores psicosociales. La
investigacion determind que la prevalencia de TME en extremidades superiores fue
de 37.7% en hombros, 40.02% en region cervical/hombros, 12.7% en codos y
25.10% en mufecas. Se encontrd asociacion significativa con ciertos factores
psicosociales como el trabajo monotono, estrés laboral, apoyo laboral insuficiente y

horario laboral exigente (p<0.05).%°

El 2022, Acosta R realizdé un estudio transversal sobre las condiciones laborales,
factores ergondmicos y sus consecuencias en la salud, en una poblacion de 40
enfermeras de un hospital publico en Argentina. El objetivo principal fue describir la
frecuencia de los TME y las condiciones ergondmicas laborales. La investigacion
establecio que los desordenes musculoesqueléticos mas relevantes se presentaron
a nivel cervical (33%), hombro derecho (30%), regién lumbar (17%), mano/mufieca
derecha (12%) y mano/muiieca izquierda (10%). Con respecto a los aspectos
ergonomicos, la postura corporal mas frecuente fue de pie (75%), principalmente con
la columna rotada (40%). Por otra parte, el 72.5% consider6 que el orden y
distribucion del inmobiliario representaba un riesgo de salud, el 52.5% refirié que las

condiciones de su puesto de trabajo eran comodas.?°



Cabanilla E et al. publicaron un estudio transversal descriptivo acerca de los riesgos
ergonomicos en el servicio de Central de Esterilizacion de un hospital en Guayaquil,
en 2019; se realiz6 en una poblacion de 24 enfermeras. El fin de dicha investigacion
fue describir los peligros ergondmicos a los que el personal se encontraba expuesto.
Se hallé una frecuencia de TME del 29% en region dorsal, 29% hombros, region
lumbar 13%, brazos 13%, region cervical 13% y piernas 4%. En cuanto a factores
psicosociales, el 42% presento estrés laboral, 33% depresion y 17% presion laboral.
Por otra parte, el 63% refiri6 tener posturas forzadas durante su jornada laboral y el

63% realizaba esfuerzo fisico continuo.?!

En el aflo 2021, Ballena-Ramos A et al. realizaron un articulo de corte transversal
descriptivo sobre los TME en profesionales de la salud de una clinica privada en
Peru, se incluyd a un total de 300 participantes. Para dicho estudio, se queria
establecer la prevalencia de los TME en dicha poblacion. El articulo concluyé que la
prevalencia de TME en el ultimo afio fue de 76.7% cervical, 73.7% dorsal, 70.3%
lumbar, 47.2% hombros y rodillas 36.3%. De las cuales, se describié una
interferencia con las tareas de casa o trabajo de 51% en relacién con los TME en la
region cervical. Se hall6 asociacién significativa entre el sexo femenino y los TME en
el area dorsal, lumbar y caderas (p=0,029, p=0,018 y p=0,010 respectivamente).
Asimismo, hubo asociacion entre el grupo ocupacional y los TME en miembros

superiores, region lumbar, rodillas y tobillos (p<0,05).%?

En 2019, Morales J et al. desarrollaron un articulo transversal descriptivo sobre los
TME en personal del primer nivel de atenciéon en un establecimiento de salud en
Perq, se tuvo un total de 278 participantes. Se buscé establecer la frecuencia de los
TME en los profesionales de sector salud. La investigacion concluyo que los lugares
mas afectados fueron la region cervical (46%), dorsal (34.5%), lumbar (28.1%),
manos/mufiecas (23.7%) y rodillas (21.9%). Por otra parte, se encontré asociacion
entre el género femenino y los TME de la zona lumbar (p=0,047); asi como, respecto
a ciertas profesiones como médicos, técnicos de enfermeria y obstetras (p=0,030).
También, se hallé una relacion significativa entre los TME de manos/mufiecas con

otras profesiones como obstetras, técnicos de enfermeria y odont6logos (p=0,025).
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En cuanto a las limitaciones para realizar las tareas en domicilio o trabajo se asoci6

principalmente al sexo femenino (p=0.040).4

2.2 Bases tedricas

Trastornos Musculoesqueléticos

Los Trastornos musculoesqueléticos (TME) se refieren al grupo de patologias que
pueden afectar huesos, articulaciones, tendones, musculos 0 nervios; teniendo
como principales sintomas el dolor, la limitacion funcional e hinchazén. Por otra
parte, se considera que el componente genético, estilo de vida y las caracteristicas
laborales son factores relevantes en la evolucion o agravamiento de los TME; asi
como, son importantes para establecer el tiempo de desarrollo de estos. Por otra
parte, los TME tienen un alto impacto sociolaboral al ser contemplado dentro de las

razones mas importantes de ausentismo e invalidez laboral.?32°

En cuanto, a los TME asociados al trabajo, la EU-OSHA considera la asociacion de
ciertas enfermedades del sistema musculoesquelético y ciertos peligros de tipo
ergonémicos y psicosociales.?32% Se debe de tener en cuenta que el origen de estos
se da por las condiciones laborales deficientes o una organizacién defectuosa de
estas principalmente. Entre los TME mas comunes estan las lumbalgias, lesiones
discales, contracturas musculares, tendinitis, bursitis, epicondilitis y atrapamiento

nervioso.2*

Cuestionario Nérdico Estandarizado de Kuorinka

Dicho cuestionario fue desarrollado con el fin de poder implementar una
metodologia estandarizada para detectar y analizar molestias musculoesqueléticas
para ser aplicado en la vigilancia y seguimiento ocupacional.?® Este esta integrado
por preguntas de opcién multiple que puede ser autoadministrado o aplicada por un
encuestador. Su composicion principal incorpora un cuestionario general y tres
especificos, que valora las molestias durante los ultimos 12 meses y ultimos 7 dias;

como se describe en el Cuadro N°01.27
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Cuadro N°01: Composicion de Cuestionario Nordico Musculoesquelético

Cuestionario Nérdico Musculoesquelético

Cuestionario general

Datos personales, antropométricos, tiempo realizando el mismo tipo de

| trabajo y horas laboradas por semana
Seccion

N°01

Valoracion de problemas (dolor, molestias, disconfort) segun
disposicion anatomica (cuello, hombro, codo, mufieca, region dorsal,

lumbar, cadera/pierna, rodilla y tobillo/pie)

Seccion | Impacto funcional respecto a sintomas reportados previamente durante

N°02 | el periodo de 12 meses y 7 ultimos dias

Cuestionarios especificos

1 Cuestionario de problemas en la columna lumbar
2 Cuestionario de problemas en el cuello
3 Cuestionario de problemas en los hombros

Factores ergonémicos

Los factores de riesgo ergondmicos se entienden como aquellas condiciones de
trabajo fisicas y mentales que el trabajador debe de realizar, y que aumentan la
posibilidad de la aparicion de un dafio. Estos se clasifican en factores ambientales
(ruido, vibraciones, temperatura e iluminacion) y factores asociados a la carga de
trabajo, siendo esta Ultima dividida en carga fisica (trabajos repetitivos, posturas
forzadas o estaticas y manipulacion manual de cargas) y mental (esfuerzo de
atencion, fatiga, presion de tiempo, sobrecarga y percepcion subjetiva de

labores).28-30

Jornada laboral

La jornada laboral se entiende como el tiempo en el que la persona se dispone a
realizar su trabajo diario, expresado en horas. Siendo diferente a la definicion de
horario laboral, que se refiere al periodo de tiempo laborado, determinando con
precision la hora de ingreso y salida. Cabe mencionar que en el Peru la jornada
laboral maxima legal es de 08 horas diarias 0 48 horas semanales. Por otra parte,

existen diferentes tipos de jornada laboral como serian la diurna y nocturna, siendo
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esta ultima comprendida entre las 20:00hrs hasta las 06:00hrs, y que debera ser de

caracter rotativo.33

2.2Definicién de términos basicos

Carga: Objeto con un peso determinado, siendo considerado como tal aquellos que
pesen mas de 3kg.3!

Carga fisica de trabajo: Esfuerzos fisicos realizados durante la jornada laboral, que
puedan ser intensos, de duracién prolongada y/o constantes que ocasionen un dafio

en la salud del trabajador expuesto.3°

Carga mental: Esfuerzo intelectual a ejecutarse para cumplir con las demandas para

la realizacion de su trabajo.30:32

Ergonomia: Especialidad que estudia la relacién entre factores fisicos, cognitivos,
psicosociales, organizacionales y ambientales; para asi poder modificar y adaptar
las condiciones laborales al trabajador, optimizando la seguridad, el bienestar global

y el rendimiento.2830

Factores de riesgos: Condiciones que de estar presentes puedan incrementar la

posibilidad de un dafio fisico, psicolégico y/o material.3°

Manipulacion manual de cargas: Funcién fisica para el traslado de una carga
mediante fuerzas de levantamiento, empuje o traccion, que puede ser ejecutado por

uno o varias personas.28:30

Movimiento repetitivo: Movimientos continuos constantes durante una tarea que
conlleva la utilizacion varios musculos, huesos, articulaciones y/o nervios, que

provoca un estado de fatiga muscular o sobrecarga.?®-30
Posturas forzadas: Posicién laboral sostenida que provoca hiperextensiones,

hiperflexiones y/o hiperrotaciones osteomioarticulares, induciendo una sobrecarga

muscular.28:30

13



Puesto laboral: Trabajo asignado a un empleado, con funciones, deberes y

responsabilidades especificas.3°

Trastornos musculoesqueléticos: Lesiones secundarias a un dafo del sistema

osteomioarticular.2425

Trastornos  musculoesqueléticos asociados al trabajo: Lesiones
osteomioarticulares provocadas o empeoradas por peligros presentes en el puesto
o entorno laboral.?425
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CAPITULO Ill: HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1Formulacién
Existe una asociacion estadisticamente significativa entre los factores de riesgo
laborales y los trastornos musculoesqueléticos de miembros superiores en el

personal de salud del area Central de Esterilizacion y Suministros del HNGAI de

setiembre a noviembre 2023.

3.2Variables y su definicion operacional

Variables| Definicion| Tipo por su| Indicador | Escalade Categoriasy sus | Mediode
naturaleza medicion valores verificaci
6n
Edad Tiempo de | Cuantitativa| Afios Continua | 1a110 DNI
vida Cualitativa | Afos Ordinal 18 a 29 afios DNI
transcurrido 30 a 39 afios
desde el 40 a 49 afos
nacimiento Mayor 50 afios
Género Condicién | Cualitativa Nominal | Femenino DNI
organica/bio Masculino
l6gica
Profesion | Formaciéon | Cualitativa | Titulo Nominal | Técnica de Planilla de
académica académico enfermeria personal o
Enfermera Ficha de
Digitador Recolecci
on de
datos
Tipode | Acuerdode| Cualitativa Nominal | Nombrados Planilla de
contrato | servicios 728 personal o
entre CAS Ficha de
trabajadory Tercero Recolecci
empleador on de
datos
Turno Tiempode | Cualitativa | Horas Nominal | Turno mafiana Programa
laboral®* | horas (07:30 — 13:30) cion
laboradas Turno tarde (13:30 —| mensual
en una 19:30) de
jornada Turno noche (19:30 | personal
—07:30)
Areade | Zona Cualitativa | Zona Nominal | Area roja Programa
trabajo asignada Area azul cion
para laborar Area verde mensual
Area de textiles de
Area de suministros | personal
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Experienc| Tiempo Cuantitativa| Afios Continua | 0 a 50 Planilla de
alaboral | laboradoen personal o
mismo Ficha de
puesto de Recolecci
trabajo on de
datos
Trastornog Molestias dg Cualitativa | Cuestionari | Nominal | Si Formato
musculo- | origen o Nérdico No de CNE
esqueletic| osteomioarti Estandariza
0s cular do (CNE)
Comorbilig Enfermedad| Cualitativa | Enfermedad| Nominal | Diabetes Mellitus Historia
ades es cronicas es Hipertensién Arterial| Clinica
metabdlic | de origen Hipotiroidismo
as metabolico Obesidad
preexistente Otros
s
Comorbilig Enfermedad| Cualitativa | Enfermedad| Nominal | Artrosis Historia
ades es crénicas Artritis Clinica
Musculoes de origen Sd Tunel Carpiano
queléticas| musculoesq Sd Manguito rotador
uelético Osteoporosis
preexistente Traumatismos
S Otros
Movimient| Movimientog Cualitativa | Valoracion | Nominal | Si Profesiogr
0s continuos deriesgos No ama de
Repetitivo| constantes en puesto puesto de
S durante unaj de trabajo trabajo y
tarea. Matriz de
Identificaci
on de
riesgos,
peligros y
controles
(IPERC)
Posturas | Posicién Cualitativa | Valoracién | Nominal | Si Profesiogr
Forzadas | sostenida de riesgos No ama de
gue provoca en puesto puesto de
sobrecarga de trabajo trabajo y
muscular Matriz de
Identificaci
on de
riesgos,
peligros y
controles
(IPERC)
Manipulac| Funcion Cualitativa | Valoracién | Nominal | Si Profesiogr
on de fisica para de riesgos No ama de
cargas el transporte en puesto puesto de
0 sujecion de trabajo trabajo y
de una Matriz de
carga mayo Identificaci
igual a 3kg. on de
riesgos,
peligrosy
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controles

(IPERC)
Producci6é| Actividades | Cualitativa | Nimerode | Nominal | Intervenciones Reporte
n de laborales procesos quirdargicas de
servicios®| programada por Cirugia Mayor de produccid
s para el actividad alta complejidad n anual
mes Cirugia Mayor de

mediana
complejidad

Cirugia menor de
alto requerimiento
Cirugia Menor de
bajo requerimiento
Sala de Operaciones
Areas COVID-19
Otros
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CAPITULO IV: METODOLOGIA

4.1 Disefio metodolégico

Respecto a la intervencion a realizar, el enfoque sera cuantitativo, dado que dicha
investigacion valorard y analizara datos que han sido cientificamente aceptados
previamente; estos seran recolectados de acuerdo con la revisidon de historias

clinicas ocupacionales y el llenado del CNE por parte del personal de estudio.

De acuerdo con el alcance sera analitico, porque se busca establecer la correlacion
estadistica entre los factores laborales y los TME de extremidades superiores en el
personal del &rea Central de Esterilizacion y Suministros del HNGAI de setiembre a
noviembre 2023.

En cuanto al disefio sera no experimental, dado que el presente proyecto busca
observar las variables en su estado actual.

El corte del presente estudio sera de tipo transversal porque se recolectara datos en
un periodo de tiempo establecido, pudiendo asi analizar su efecto y asociacion en un

momento especifico.

4.2 Disefio muestral

Poblacion universo
Nuestra poblacion sera la totalidad de trabajadores de Central de Esterilizacion del

HNGAI entre setiembre a noviembre 2023.

Poblacion de estudio

Trabajadores de Central de Esterilizacion y Suministros del HNGAI entre setiembre
a noviembre 2023 que presentan 0 presentaron molestias musculoesqueléticas
durante el periodo de 12 meses y 7 ultimos dias de acuerdo con lo indicado en el
CNE.

Criterios de elegibilidad
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De inclusion
Trabajadores:
- Mayores de 18 afios de edad
- Programados entre setiembre a noviembre 2023

- Con consentimiento informado firmado para la evaluacion

De exclusion
Trabajadores:
- Menor a 1 mes en el puesto laboral

- Reubicados por antecedentes musculoesqueléticos

Tamafo de la muestra

Para el presente proyecto se realizara un censo, siendo un total de 69 trabajadores
segun Base de datos de ndmina de personal. Ello se hara con el fin de estudiar la
totalidad de historias clinicas y hallazgos del CNE de los profesionales que laboran
en el servicio de Central de Esterilizaciébn y Suministros entre setiembre a noviembre
2023.

Muestreo
El tipo de muestreo a aplicar serd el censal, se buscara recopilar informacién de
todos los trabajadores de Central de Esterilizacion y Suministros que cumplan a

cabalidad con los criterios de inclusion en el periodo de estudio.

4.3 Técnicas de recolecciéon de datos

La metodologia de recoleccién de datos sera mediante la revisién de las historias
clinicas ocupacionales de los trabajadores de Central de Esterilizacion y Suministros
durante setiembre a noviembre 2023. Asimismo, los trabajadores llenaran el CNE,
para determinar la existencia de TME durante el periodo de 12 meses y 7 ultimos
dias.

Por otra parte, se revisara la planilla de personal del HNGAI para determinar datos

referentes a su profesion, tipo de contrato y tiempo en puesto de trabajo. También,
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se verificaran los peligros del puesto de trabajo de acuerdo con el profesiograma de

puesto de trabajo y al IPERC de cada area.

Todos los datos recolectados seran llenados en una Ficha de Recoleccion (Anexo
Na02), que luego seréa digitado en una tabla de Excel.

Instrumentos de recoleccidon y medicion de variables

La informacion se obtendra mediante el llenado de la ficha de recoleccion de datos
(Anexo N° 02) que sera completada mediante la revision de cada historia clinica
ocupacional, la planilla del personal, profesiograma del puesto de trabajo y el IPERC
de cada area.

En cuanto al CNE, es un instrumento que mide la existencia de TME en un periodo
de un afio 0 12 meses y 7 ultimos dias especificando el area anatomica afectada.
Dicho cuestionario es utilizado internacionalmente como un instrumento para
determinar la presencia de molestias osteomusculares en trabajadores de diferentes
sectores econdémicos, siendo usado principalmente en la vigilancia ocupacional. Por
ello, el cuestionario original fue inicialmente validado en poblaciéon escandinava?®, y
actualmente se encuentra validado en poblacion europea y latinoamericana,
tomandose de referencia para el presente estudio la versién validada en Chile.35-39
El cuestionario seré autoaplicado, debido a su lenguaje sencillo y rapido, se utilizara

el Cuestionario general como se explica en el Cuadro N201.

Se solicitara a la jefatura del servicio mediante documento las facilidades de acceso
a los datos de la produccién de servicios del periodo indicado, para conocer las

necesidades actuales del servicio.

4.4 Procesamiento y analisis de datos

Para el procesamiento de la informacion se procedera a elaborar una base de datos
en Excel Office 2021 de acuerdo con lo llenado en la Ficha de Recoleccion y segun
las respuestas del CNE. Asimismo, se efectuard un proceso de control de calidad
mediante doble digitacion de esta, siendo comparadas en el software estadistico
STATA version 17; de la misma manera, dicho programa se utilizara para el analisis

de las variables de estudio.
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Referente al analisis descriptivo, se medird la frecuencia para las variables

cualitativas y las variables cuantitativas la media y desviacion estandar.

El analisis univariado se hara mediante la regresion lineal simple y para el analisis
multivariado se usara la regresion logistica que permitira establecer un grado de
asociacion con los TME. Estos resultados se presentaran en tablas de doble entrada

segun cada objetivo del estudio.

4.5 Aspectos éticos

El presente estudio se presentard via oficio a la Oficina de Capacitacion,
Investigacion y Docencia del HNGAI para su aprobacion (Anexo N°03). Asimismo,
se cumplird con todos los requerimientos para la aprobacion por parte del Comité de

Investigaciones de la USMP.

Para conservar la privacidad y confidencialidad de los datos obtenidos, se tendra un
estricto control para el acceso a las fichas manuales y bases de datos generadas,
siendo manipuladas exclusivamente por el investigador; el contenido sera de uso
Unicamente académico. De la misma manera, no se solicitara el nombre del
trabajador, usandose Unicamente su numero de Documento de Identidad para
corroborar el llenado de las fichas por toda la poblacién de estudio. Cabe mencionar,
que se solicitard el Consentimiento Informado a cada trabajador para ser parte del
estudio (Anexo N°04).
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CRONOGRAMA

MESES 2023-2024
FASES 718 9] 10| 11 12
1.Aprobacién del proyecto de % | x
investigacién
2.Recoleccién de datos X| X X

3.Procesamiento y andlisis de
datos

4 Elaboracion del Informe

5.Correcciéon de Informe final

6.Aprobacion de Articulo de
Investigacion
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PRESUPUESTO

Para el presente Proyecto de Investigacion, sera utilizaran los siguientes recursos:

Concepto Monto estimado (soles)
Recurso Humano 500.00
Material de escritorio 50.00
Software (STATA 17) 200.00
Servicio Internet 100.00
Impresidn/copias 40.00
Logistica 150.00
Movilidad 300.00
TOTAL (soles) 1 340.00
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1. Matriz de consistencia

ANEXOS

i s . . L. Instrumento
Preguntade Objetivos Hipotesis Tipoy disefio | Poblacién de de
Investigacion de estudio estudio y L
. Recoleccion
procesamiento
de datos
¢Cuéles son los | General Existe una | La presente En el presente Ficha de
factores asociados a asociacion investigacion estudio se Recoleccién
los trastornos | Determinar los | estadisticamente seréa de tipo realizara un de datos
musculoesqueléticos | factores  laborales | significativa entrelos | observacional, censo, siendo
de miembros | asociados a los | factores de riesgo prospectiva, un total de 69
superiores en el | wastornos laborales y los | analiticoy trabajadores
personal de salud musculoesqueléticos | trastornos transversal. segun Base de
del area Central de . - datos de
A de miembros | musculoesqueléticos .
Esterilizacion del . ) némina de
. . superiores en el | de miembros
Hospital Nacional personal.

Guillermo Almenara
Irigoyen de junio a
agosto 2023?

personal de salud
del area Central de
Esterilizacion del
Hospital ~ Nacional
Guillermo Almenara
Irigoyen de junio a
agosto 2023.

Especificos
Determinar la
prevalencia de
trastornos
musculoesqueléticos
en miembros
superiores
Determinar la

relacion entre los
riesgos ergonémicos
y los trastornos
musculoesqueléticos

de miembros
superiores.

Determinar la
relacion entre la

jornada laboral y los
trastornos
musculoesqueléticos

Conocer zona de
trabajo con mayor
riesgo de lesiones
musculoesqueléticas

superiores en el
personal de salud
del area Central de
Esterilizacién del
Hospital Nacional
Guillermo Almenara
Irigoyen de junio a
agosto 2023




2. Instrumentos para larecoleccién de datos

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Datos generales
DNI Fecha N2 Ficha
Género Edad Profesion
Informacion laboral
Puesto de trabajo
] _ Roja Azul Verde |
Area de trabajo Textiles Suministros
o Tercero CAS 728 |
Régimen Laboral Nombrado
Turno laboral al mes ™ T TN
Turno extra Si # No
Experiencia laboral en el
puesto anos
Antecedentes personales
Comorbilidades metabdlicas
1 Diabetes Mellitus Hipotiroidismo Otros:
Hipertension Arterial Obesidad
Comorbilidades Osteomioarticulares
5 Artrosis Egtnawgr;grwto Otros:
Artritis Osteoporosis
Sd. Tunel del carpo Traumatismos
Informacién de IPERC
Factores Ergondmicos, segun puesto de trabajo
Manipulacién manual de cargas Si No |
1 Peso manipulado: kg
Objetos manipulados:
Posturas forzadas Si No
2 Hombro Codo Muneca Mano,
Movimientos repetitivos Si No
3 Hombro Codo Mufieca Mano
4| 0tros:
Cuestionario Nordico Estandarizado (CNE)
Transtornos Musculuesqueléticos Si No
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CUESTIONARIO NORDICO ESTANDARIZADO (CNE)?’

CUESTIONARIO GENERAL

CUESTIONARIO ACERCA DE PROBLEMAS EN LOS ORGANOS DE LA LOCOMOCION

Fecha consulta: Sexe: F___ M

Ao nacimiento:

Peso:

Talla;

¢+ Cuanto tiempo lleva realizando 2l mismo tipo de trabaje? Afios: Meses:

En promedio, jcuantas horas a la semana trabaja?

Horas:

PROBLEMAS EN EL APARATO LOCOMOTOR

Para ser respondido por todos

(dolor, molestias, disconfort) en:

¢En algin momento durante los ditimos 12 meses, ha tenido problemas

Cuello No I si ]
Hombro Nl il 1ql DerlEH
Cado NolE| SilEl gl DerlEE
Muiieca NolBl il 1zql peil
Espalda alta (regi6n dorsal) No I si
Espalda baja (regién lumbar Nol silll
Una o ambas caderas / plernas Nol sill
Una o ambas rodillas No I sill
Una o ambos tobillos / pies NolE silE

PROBLEMAS EN EL APARATO LOCOMOTOR

Para ser respondido solo por aquellos que han presentado problemas durante los Gitimos 12 meses

£En algin momento durante los dltimos 12 meses ha
tenido impedimento para hacer su trabajo normal (en casa

¢Ha tenido problemas en cualquier momento de estos

o fuera de casa) debido a sus molestias? Lltimos 7 dias?
No I si Bl No ] oi
Nol ] si [ No ] si
No 1 si No I oi
Nol | si No [ gi [
No [ si Bl No [ oi il
No [ si [l No I sill
No 20 si [ No [ si
Nol ] si [l No [ i ]
No si i No I oi i
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3. Formulario de consentimiento informado

FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADOv.1

El objetivo de la presente investigacion es determinar los factores de riesgo
asociados a los trastornos musculoesqueléticos de miembros superiores en los
trabajadores del Servicio de Central de Esterilizacion del Hospital Nacional
Guillermo Almenara Irigoyen.

La participacion es estrictamente voluntaria y anonima, teniendo en consideracion
gue la informacion recabada sera de uso Unicamente para fines de investigacion.

Ante dudas sobre el proyecto, los investigadores estan prestos a revolver todas las
dudas de los participantes en cualquier momento del desarrollo de la investigacion.
Asi también, el participante podra revocar su consentimiento en cualquier momento
del estudio, comunicandose directamente con los investigadores.

Desde ya, se agradece su participacion y tiempo.

B o T
identificado(a) con D.N.I. NO. e, de
Profesion.........ccccceeeeeeiciiiieeeeeeee, , laborando en
........................................................................................... , he sido

informado(a) por el equipo investigador sobre la necesidad de acceder a mi Historia
Clinica Ocupacional y general, que contienen datos confidenciales referentes a mi
salud. Asimismo, comprendo la exigencia de completar los cuestionarios
necesarios para dicho estudio.

Por lo tanto, en forma consciente y voluntaria DOY MI CONSENTIMIENTO para
que los datos consignados en mi Historia Clinica Ocupacional y general, y los
cuestionarios aplicados a mi persona puedan ser verificados para la realizacion del
presente estudio; con la posibilidad de que los resultados puedan ser publicados,
pero manteniendo la confidencialidad de mi identidad. Reconozco y tengo pleno
conocimiento de los posibles beneficios y riesgos asociados a este acto.

Lima,........... [0 [T del ...
FIRMA DEL TRABAJADOR(A) FIRMA DEL INVESTIGADOR(A)
D.N.I. N° CMP:
Huella
Digital del
trabajador
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