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Resumen

El presente estudio tuvo como finalidad determinar la relacion entre los
riesgos ergonomicos y desempefio laboral del personal asistencial en un hospital
de Utcubamba. Asimismo, utilizé una metodologia con enfoque cuantitativo, de tipo
basica de nivel correlacional con un disefio de investigacion no experimental,
contando con una muestra de 30 personas del personal asistencial, a quienes se
les aplicé el instrumento del cuestionario. Los resultados evidenciaron que el
personal asistencial de un hospital de Utcubamba presenta un nivel medio (70%)
con respecto a los riesgos ergondémicos, siendo las posturas obligatorias y
prolongadas las de mayor incidencia, ademas en base al desempefio laboral se
mostré que presenta un nivel medio (73.30%), siendo la eficiencia laboral la més
afectada. Se concluye, a través del coeficiente Rho de Spearman que el nivel de
sig. (0,000) es menor a 0.05, por lo que se aceptdo la hipdtesis alterna,
evidenciandose una relacién positiva entre los riesgos ergondmicos y el desempefio

laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba.

Palabras clave: Riesgos ergondémicos, desempefio laboral, posturas corporales.
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Abstract

The purpose of this study was to determine the relationship between
ergonomic risks and work performance of healthcare personnel in a hospital in
Utcubamba. Likewise, it used a methodology with a quantitative approach, of a basic
type of correlational level with a non-experimental research design, with a sample
of 30 healthcare personnel, to whom the questionnaire instrument was applied. The
results showed that the care personnel of a hospital in Utcubamba present a
medium level (70%) with respect to ergonomic risks, with the obligatory and
prolonged postures being the ones with the highest incidence, in addition, based on
work performance, it was shown that they present a level average (73.30%), labor
efficiency being the most affected. It is concluded, through Spearman's Rho
coefficient, that the level of sig. (0.000) is less than 0.05, so the alternative
hypothesis was accepted, evidencing a positive relationship between ergonomic

risks and the work performance of healthcare personnel in a hospital in Utcubamba.

Keywords: Ergonomic risks, job performance, body postures.
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INTRODUCCION

Debido al creciente exposicion a los riesgos laborales en Colombia los
trabajadores de salud se han enfrentado a un mayor riesgo psicosocial, a causa de
las condiciones del trabajo relacionado con el cuidado de la salud en el personal
(Orozco et al., 2019). Por ello, el riesgo ergondmico en el sector salud es una
problematica actual en los centros de salud donde existen un alto nivel de
desvalorizacion (Zapata et al., 2020). En América del Sur, se evidencio que las
zonas del cuerpo més afectadas en el sector de salud son la zona lumbar, por lo
que el 59,8% del personal tienen licencia musculo esquelética, mientras que el
39,82% del personal asistencial consideré que el ambiente de trabajo era

inadecuado desde el enfoque ergondémico (Marin & Gonzalez, 2021).

En el Perq, la demanda hospitalaria es muy alta y competitiva; muchos
miembros del area de enfermeria han reportado dolores de espalda, contracturas
musculares y dolor de cuello (Castro, 2017). En Ancash, se realizaron diversas
evaluaciones ergonémicas del personal de enfermeria, evidenciandose que el
90,3% de las enfermeras se vean afectadas por riesgos ergonémicos causados por
demandas fisicas, el 51,5% causados por los requisitos de fuerza excesiva, y otro
54,4% causados por condiciones de trabajo (Mogollén, 2018). Por ultimo, Venegas
(2019) afirmd que el conocimiento continuo sobre los riesgos de la ergonomia
permite la prevencion en la salud, bienestar y seguridad en las areas de trabajo.

En un estudio realizado en el Hospital Regional Docente las Mercedes
evidencio que el 80% de los egresados de enfermeria enfrentan riesgos
ergondmicos. Estos enfermeros enfrentan lesiones y repercusiones fisicas por
levantar objetos de mas de 25 kilos, sin tomar descansos activos (Llamo &
Palomino, 2017). En tal sentido, se puede observar que, en el Hospital Santiago
Apdstol, continuamente se queja de dolores en el cuerpo, cuello, espalda, posturas
forzadas que se adoptan, levantamiento y los movimientos repetitivos, lo cual ha
repercutido directamente en el desempeiio, generando deficiencias en las
actividades laborales del personal. Se formulara la siguiente pregunta: ¢qué
relacion existe entre los riesgos ergondémicos y desempefio laboral del personal

asistencial en un hospital de Utcubamba?



El estudio se justificara debido a que se determinara la relacion entre el
desemperio laboral y los riesgos ergondmicos para el personal asistencial en un
hospital de Utcubamba. Al determinar esta relacion, es posible proponer medidas
correctivas, lineamientos y recomendaciones para mejorar el desempefio laboral.
Este estudio considera multiples factores que pueden influir en el desempefio
laboral; estos factores se consideran mas complicados a medida que mas
profesionales brindan servicios. En consecuencia, este tema se considera

importante y relevante para futuras investigaciones.

Este estudio cuenta con una justificacion tedrica ya que permitié profundizar
los temas en riesgos ergonomicos y la seguridad laboral, de esta manera
comprender los factores y causas sobre la variable, asimismo implicé determinar la
importancia de la investigacion desde el punto de vista tedrico. Con respecto a la
justificacion practica, los resultados se utilizaron para explicar y comprender los
riesgos de la ergonomia y el desempefio laboral. Esto hace que los resultados del
estudio sean Utiles para otros estudios relacionados; desde el punto social, permitid
establecer que medidas preventivas se tomara en un hospital de Utcubamba para
reducir los riesgos ergondmicos y mejorar los indices del desempefio laboral del
personal asistencia; finalmente, desde el aspecto metodoldgico, este se justifica
debido a que consta de un tipo y disefio de investigacion cientifica, ademas que
para el recojo de datos se hizo uso del instrumento del cuestionario, la cual se aplico

a la muestra planteada.

El objetivo general: determinar la relacion entre los riesgos ergonémicos y
desempefio laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba. Asi
mismo, los objetivos especificos: evaluar los riesgos ergonomicos del personal
asistencial en un hospital de Utcubamba; diagnosticar el desempefio laboral del
personal asistencial en un hospital de Utcubamba; por ultimo, establecer la relacion
de los riesgos ergondmicos con el desempefio laboral del personal asistencial en

un hospital de Utcubamba.

Con respecto a la hipotesis general; Hi: existe relacion significativa entre los
riesgos ergonémicos y desemperio laboral del personal asistencial en un hospital
de Utcubamba; Ho: no existe relacion significativa entre los riesgos ergonémicos y

desempeirio laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba.



. MARCO TEORICO

En este capitulo se fundamento6 en funcidon a bases teoricas y antecedentes
que sustenten la problematica similar a la investigacion. Por lo que se detalla a

continuacion las siguientes referencias internacionales:

Vaquero et al. (2017) en su estudio realizado se basaron en determinar la
influencia sobre los escenarios de trabajo en un centro de salud.
Metodolégicamente fue un estudio descriptivo, apoyandose en una muestra a los
trabajadores con discapacidad. Los resultados mostraron que el 17,1%
manifestaron que el ambiente de trabajo insuficiente. Ademas, se observo que las
actividades sanitarias estan asociadas a las condiciones de trabajo como causa de
la baja laboral. Se concluy6 que la incapacidad temporal se ve afectada por factores
correspondiente al ambiente laboral, siendo necesario que las empresas puedan

brindar a los trabajadores mayor soporte en el area respectiva.

Amador et al. (2018) en su estudio, tuvieron como propdsito examinar el
desempefio percibido en relacion al estado de salud del colaborador ante el uso de
teléfonos moviles. Para ello se tomd un enfoque cuantitativo y exploratorio que
involucré a trabajadores de las industrias del calzado y de servicios. De ellos, 114
participaron en el estudio, que implicé la aplicacion de dos cuestionarios. Se
encontré que el 61,4%, o 70 de 114 trabajadores, afirmaron que necesitaban sus
teléfonos méviles en su lugar de trabajo. Se concluyé que, el uso excesivo de

teléfonos celulares afecta negativamente el desempefio laboral.

Saavedra et al. (2018) en un estudio realizado, tuvieron como propésito
disefiar un plan de gestion para la reduccion de carga laboral en una empresa. Se
realizd un estudio jerarquico de los procesos, llamado método Analytic Hierarchy
Process (AHP), para determinar qué procesos se mejorarian primero. Utilizando los
métodos Occupational Repetitive Action (OCRA) y Rapid Entire Body Assessment
(REBA), se decidié que los lugares de trabajo deberian tener una iluminacion
uniforme y una matriz de procesos organizada. Finalmente, al aplicar nuevamente
OCRA y REBA se determiné que la valoracion postural disminuy6 de medio a bajo
riesgo; ademas, las tareas repetitivas presentaban un riesgo muy leve cuando se

usaba OCRA y un riesgo inaceptable cuando se usaba REBA.



Laguerre (2019) en un estudio realizado, tuvo como propoésito determinar las
causas que generan tendinitis en los profesionales odontdlogos. Para lograr esto,
el estudio explor6 30 articulos a través de un método de revision sistematica en la
literatura cientifica. Los resultados sugirieron que el 73% de los odontdlogos
cuencanos presenciaron signos y sintomas similares al 86% de los odont6logos
quitefios. Ademas, se demostrd que estos problemas estaban relacionados con
trastornos musculo esqueléticos causados por la practica de la odontologia. Se
concluye que las lesiones pueden verse significativamente influenciadas por las

actividades que los dentistas realizan a diario.

Parra (2019) en el estudio realizado tuvo como propdésito comprender los
factores de riesgo ergondmicos en el personal de enfermeria. En la metodologia
fue bibliografica, cuya informacién se recopila de articulos, revistas y trabajos que
tratan sobre riesgos ergondmicos. Los resultados mostraron que el 56% el personal
de enfermeria tenia problemas de salud con la columna, la cual se asocié que el
35% malas posturas y 21% movimientos repetitivos, por lo que el descanso activo
en el trabajo, fue una herramienta valiosa para la prevencién de riesgos. Se
concluy6 que los trastornos de columna mas frecuentes fueron la cervicalgia y la

lumbalgia, las cuales inciden en el desarrollo de las actividades laborales.

Real y Cedefio (2020) en un estudio realizado, tuvieron como proposito
evaluar los factores de riesgo ocupacional y la relacién con el desempefio laboral
del personal de salud. El estudio fue descriptivo, exploratorio, sintesis analitica y
trabajo de campo. La evidencia que sélo el 23% presenta un nivel bueno en el
desempefio laboral, el 37% muestran incomodidad con los espacios en las areas
de trabajo y el 26% se encuentran insatisfechos con la empresa. Se concluye la
propuesta del programa ergonomico permitié alcanzar los objetivos, posibilitando la

evaluacion de los factores de riesgo laboral.

Marin y Gonzales (2021) en su estudio realizado, se basaron en describir los
riesgos ergonomicos y los efectos sobre la salud en trabajadores. Esto se hizo
mediante la observacion, descripcion y estudio transversal de 23 trabajadores de la
salud de una institucion publica se utilizd un cuestionario. Los resultados muestran
gue 80 encuestados, de los cuales el 60% eran mujeres. Sus edades oscilaron

entre los 27 y los 69 afios, del cual 73,9% de los enfermeros manifestd bajo su
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percepcion que la postura corporal y las condiciones del mobiliario no eran
satisfactorias. Se concluy6 que, las lesiones afectaron con mayor periodicidad en

hombros, cuello, parte inferior y superior de la espalda.

Llanos y Caicedo (2021) efectuaron un estudio, se desarroll6 en base a
determinar el impacto del riesgo psicosocial y el desempefio laboral en Guayaquil.
El estudio es cuantitativo y cualitativo con alcance descriptivo, utilizd un enfoque
mixto, de diseflo no experimental, como muestra 24 trabajadores involucrados en
el &rea de operaciones. Los hallazgos encontrados mediante un método analitico
revelaron que los trabajadores de la terminal portuaria tienen altos niveles de riesgo
asociados al factor de exigencias psicologicas, por lo que se concluy6 que existe

relacion entre el desempefio y el factor demandas psicoldgicas.

Asi mismo se fundamentard en estudios a nivel nacional. Por lo que se
detalla a continuacion las siguientes referencias nacionales: Venegas y Cochachin
(2019) en un estudio realizado, tuvieron como finalidad evaluar la relacion sobre el
conocimiento de riesgo ergondmico y los trastornos musculo esquelético en los
colaboradores del sector salud en Yurimaguas. Contaron con una metodologia de
tipo descriptivo, teniendo como muestra a 133 enfermeros del nosocomio de
Yurimaguas. Se reveld que el nivel de conocimiento fue medio representado por un
57.9% y 27.1% fue bajo; mientras que el 51.9% tuvieron sintomas con dolor y el
45% han presentado licencias por problemas de salud entre 3 a 6 meses. Finalizé
gue existe un alto nivel de correlacion entre conocimiento de riesgo ergonémico y

los sintomas de trastornos musculo esqueléticos.

Mamani (2021) efectué un estudio, que tuvo como eje central evaluar el
impacto de la ergonomia en la productividad en el periodo de 2016- 2022. La
metodologia fue de revision sistematica en donde se analizaron articulos cientificos
entre los afios 2016-2022. En los dltimos afios, se han incluido en una revision
sistematica 66 articulos de varias bases de datos de Proquest, Science direct y
Scopus. Los resultados evidenciaron que el 58% de los estudios evaluados
coincidieron que existe una relacion positiva mayor de 0.752 entre la ergonomia y
la productividad. Se concluyé este estudio de investigacion que la ergonomia

presenta una relacién significativa alta con la productividad.



Inga et al. (2021) realizaron un estudio, que tuvo como finalidad analizar los
riesgos ergondémicos de los empleados de enfermeria. Esto se logré mediante la
revision de la literatura narrativa, del cual se revisaron y validaron 20 documentos
mediante el uso de guias metodoldgicas. Los resultados mostraron que las
enfermeras enfrentan altos riesgos ergondémicos debido a las largas horas de
trabajo. La principal evidencia sugiere que los riesgos ergonémicos temporales son

producidos por problemas de organizacion del trabajo de enfermeria.

Villalobos y Escobar (2021) en un estudio realizado, tuvieron como finalidad
evaluar los efectos de un programa de ergonomia en los trabajadores que usan
computadoras. Contaron con una metodologia de enfoque analitico cuasi
experimental, teniendo como muestra a 242 personas que se dividieron en dos
grupos de 121 individuos cada uno. Se concluyé que, aunque el programa de
ergonomia redujo la intensidad de las molestias musculo esqueléticas, no redujo la

frecuencia de las molestias entre el personal de una empresa de computadoras.

Copari (2021) tuvo como finalidad determinar cémo se relacionan los riesgos
laborales y el estado psicoldgico en los colaboradores de un policlinico. El estudio
fue de cardcter cuantitativo, correlativo y deductivo, ademas de ser realizado
mediante un cuestionario. Para la elaboracion de los resultados se utiliz6 una
muestra de 32 enfermeros. Se revelé que los riesgos laborales tienen una
correlaciéon de 0,445 con el estado psicosocial, del cual la mayoria de los riesgos

laborales son de caracter fisico o ergonémico, representando por un 47% y un 88%.

Morales y Carcauso (2022) recopilaron datos sobre la prevalencia de
trastornos musculo esqueléticos en proveedores de salud. Para lograr esto,
utilizaron un enfoque descriptivo y cuantitativo para su investigacion que no empleo
ningun meétodo experimental. Ademas, incluyeron un cuestionario para que
respondieran sus colaboradores. En los ultimos 12 meses, el personal de
enfermeria relaté la mayoria de los dolores y molestias en las regiones cervical,
dorsal y lumbar inferior. Ademas, los trastornos musculo esqueléticos en los
profesionales de atencion primaria con frecuencia afectan la funcionalidad de la

espalda, lo que hace que los técnicos de enfermeria presenten dolor.

Vega y Puicon (2022) realizaron un estudio que tuvo como finalidad analizar
los riesgos ergondmicos del personal de enfermeria mediante la investigacion de la
6



literatura. Se utilizaron revision bibliografica narrativa, que combind articulos
cuantitativos, cualitativos y mixtos. Luego de analizar cada pieza, las agruparon en
subcategorias como lesiones, efectos psicolégicos, ergonomia ambiental y cargas
fisicas. Finalizaron que los problemas incluian falta de organizacion durante el
trabajo, asi como estrategias insuficientes para el manejo de cargas, por lo tanto,

se mostro que la mayoria de los riesgos se debieron a problemas ergonémicos.

Solérzano (2021) en un estudio realizado tuvo como objetivo evaluar la
gestién de seguridad y salud ocupacional durante el periodo de COVID-19. El
enfoque utiliza un disefio pre experimental. Los resultados mostraron que después
de la introduccion de medidas de prevencion y control, el indicador positivo
disminuird a 15,65% en agosto de 2020. Las pruebas de inferencia mostraron que
las reducciones logradas y su relacién con las medidas tomadas arrojaron un nivel
significativo (p<0,05). Concluyéndose que una adecuada gestion de la SST frente

al COVID-19 reducira significativamente el nimero de casos.

Por otro lado, el estudio contd con bases tedricas que permitieron
fundamentar teéricamente el desarrollo de cada variable. Con respecto a la primera
variable, indicaron que la ergonomia del lugar de trabajo considera los aspectos
culturales, sociales y organizacionales de los trabajadores en relacion con sus
puestos de trabajo (Veldsquez & Mendoza, 2017). Se enfocaron en examinar el
trabajo que se hace en grupo, en cadena o por sistemas automatizados. La
organizaciéon interna, se enfocaron en ofrecer a los trabajadores ambientes
propicios y herramientas para la colaboracion (Calle et al., 2022). Con esto se
pretende evitar alteraciones por cargas de trabajo que puedan afectar
negativamente a los operadores. Ademas, el enfoque esta destinado a proporcionar
herramientas adecuadas para la seguridad y bienestar, brindando un entorno

adaptado a sus necesidades (Orbegon, 2017).

Hablar sobre la ergonomia, este es un término que se refiere
especificamente a los entornos laborales; sin embargo, también se puede aplicar a
cualquier lugar que los humanos ocupen regularmente, como sus hogares,
instalaciones deportivas y medios de transporte. Al humanizar los ambientes de
trabajo, la ergonomia brinda comodidad y bienestar a los trabajadores (Ruiz et al.,

2022). Por otra parte, Rueda y Zambrano (2018) sefialan que la ergonomia se
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considera una ciencia que se ocupa principalmente de las interrelaciones entre el
individuo y entorno, la cual se basa de métodos que tienen como finalidad mejorar
la salud, bienestar y el confort personal del trabajador para incrementar el
rendimiento laboral. Por lo tanto, los factores de riesgo ergonémico incluyen cargas
estaticas que son cargas posturales y dinamicas, siendo una causa de varios
problemas musculo esqueléticos que se consideran causas fundamentales de

enfermedades laborales.

La gestion ergondmica se refiere a todas las practicas necesarias que se
tienen en cuenta en el lugar de trabajo, la cual también se relaciona con el buen
ambiente laboral, de esta forma beneficia al confort y el bienestar del trabajador
(Moreno & Salazar, 2019). Esta prueba es importante porque su implementacion
ayuda a prevenir lesiones corporales y retrasos por licencias que perjudican
posteriormente al rendimiento laboral de una empresa (Miranda, 2018). Del mismo
modo Vallejo et al. (2020) afirmaron que la gestion de riesgos ergondmicos, es un
proceso continuo y ciclico, ya que incluye actividades disefiadas para evaluar y
controlar los riesgos ergondémicos. Los trabajadores deben participar en este
proceso ciclico, debido a que son actores clave en el desempefio del trabajo, ya

gue son mas conscientes de las situaciones de riesgo que enfrentan.

La aplicacién de cualquier método de evaluacién del riesgo ergonémico
permite comprender las situaciones en las que se encuentran cualquier puesto de
trabajo, de tal manera que surge la necesidad de desarrollar un plan de gestién,
cuyo propoésito es identificar y evaluar las situaciones de riesgo para brindar
elementos de accion en mejora a las condiciones de trabajo (Arias et al., 2022). De
tal manera, que la importancia de efectuar un plan de gestion de riesgos concede
a las empresas sobre todo en el sector salud desarrollen politicas preventivas,

promoviendo medidas practicas de salud y seguridad (Asensio, 2018).

Por otro lado, segun Vallejo et al. (2020) indicaron que el riesgo ergonémico,
se desarrolla en funcion a la carga postural, que consta de las condiciones fisicas
pueden causar dafios a la salud del trabajador cuando se exponen tiempos
prolongados. Estas condiciones se observan como resultado de una carga postural
excesiva; disminuyen la funcién muscular y la circulacién sanguinea, también se

observan disminuciones en el metabolismo muscular (Garcia et al., 2021).



Condiciones ambientales, que son los espacios de trabajo afectan la salud
de los trabajadores, del cual involucra aspectos tecnoldgicos y ambientales, asi
como aspectos organizativos y de organizacion del lugar de trabajo. Los
colaboradores son los mas expuestos a las limitaciones de los puestos de trabajo
debido a que sus espacios de trabajo son pequefios, incomodos e inaccesibles
(Avila et al., 2020). Sus herramientas, dispositivos y objetos se colocan fuera de su
alcance, obligandolos a estirarse o doblarse repetidamente; esto se agrava por la
mala iluminacién, las superficies irregulares o inestables (Reéategui et al., 2021).

En cambio, los lugares de trabajo deben disefiarse para la comodidad y
tranquilidad de los empleados. Asimismo, segun Luengo et al. (2021) sefialaron que
el espacio en donde laboran debe ser adecuado a sus caracteristicas corporales;
las superficies deben ser estables para sus movimientos; las estaciones de trabajo
deben proporcionar suficiente espacio para que los empleados completen sus
tareas sin posturas forzadas. Esto permite evitar problemas como el
almacenamiento de materiales, viajes innecesarios y pérdida de tiempo, todo lo cual

afecta negativamente al rendimiento y condiciones de trabajo (Vallejo et al., 2020).

Aspecto psicosocial, esta relacionado al estado de salud, la satisfaccion en
el trabajo y el medio ambiente. Esto se debe a que estan conectados por los valores
culturales, las habilidades de los colaboradores y el ambiente de trabajo. Asimismo,
también estan vinculador con las especificaciones del puesto, el horario de trabajo

y la organizacion del tiempo de trabajo de la empresa (Vallejo et al., 2020).

Por otro lado, en la segunda variable, desempefio laboral segun Chiavenato
(2021) lo define como toda accién o comportamiento que realizan los colaboradores
y estos se relaciona con el éxito de las metas de su organizacion. Asi mismo, Gabini
(2018) afirmo que el buen desempefio es la fortaleza mas importante que tiene la
empresa. Ademas, este se ve reflejado en las acciones y comportamientos de los
empleados a medida que se esfuerzan por cumplir estos objetivos. Por lo tanto,
para Sousa et al. (2021) sefialan que en el desempefio laboral de los colaboradores
deben demostrar ser eficientes y eficaces en sus funciones en la empresa donde
laboran. Para ello, los trabajadores deben seguir ciertas reglas, por lo que cada uno

debe ser instruido en estas normas y reglamentos.



Sobre la evaluacion del desempefio laboral segun Marianella (2018) lo define
como un proceso imprescindible relacionado con los trabajadores y directivos. Por
ello, se requiere la validez, confiabilidad y eficacia al momento de evaluar el
desempefio, el cual también debe ser aceptado por ambas partes. Mientras, Tarqui
y Quintana (2019) mencionaron que cada empresa tiene su propio plan estratégico;
sin embargo, las empresas aun deben evaluar el desempefio de acuerdo con sus
necesidades. Asi mismo, Pineda (2017) enfatiza que evaluar el desempefio de los
empleados es rentable para la administracion del talento humano. Estas
evaluaciones son beneficiosas, porque alientan a los empleados a actuar de una

manera que mejore el desempefio de la organizacion.

Chiavenato (2021) indic6é que ante las nuevas evaluaciones del desempefio
laboral, se encuentran conformadas por las recompensas, las cuales se basa en lo
que los trabajadores esperan y deben recibir por parte de toda empresa, Asi mismo,
para Carpio y Villalobos (2021) definieron a las recompensas como el conjunto de
métricas de precisiobn basados en el reconocimiento, satisfaccion, estimulos vy

desarrollo de capacitaciones enfocados en el colaborador.

Las habilidades de los empleados miden el desempefio laboral y las
habilidades de los empleados en su entorno laboral. Su propésito es evaluar a los
trabajadores en funcién de su capacidad para trabajar bajo presion, comunicarse,
demostrar trabajo en equipo, empatia y realizar tareas de manera proactiva (L6pez
et al., 2021). Estas medidas brindan informacién sobre las competencias de los
trabajadores de acuerdo con su desempefio en su puesto de trabajo. Esto ayuda a
las instituciones a comprender mejor las peculiaridades de los trabajadores, asi
como ayudarlos a cumplir con sus deberes diarios (Inga & Rodriguez, 2019).

La percepcion del trabajador, indica la influencia significativa de su ambiente
de trabajo, expectativas del dia, actitud de trabajo, armonia y productividad en su
desempeio (Luengo & Montoya, 2020). Esto se debe a que en este proceso
intervienen varios elementos de la personalidad del trabajador, tales como las
expectativas, compromisos y proximidad a los objetivos organizacionales. Por ello,
estos elementos interactian entre si de manera reciproca que influye directamente

en la productividad y los procesos administrativos (Chiavenato, 2021).
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Il METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion
3.1.1. Tipo de investigacion

El estudio fue béasico, ya que pretende comprender los aspectos mas
importantes del problema social en el objeto de estudio, tomando el conocimiento
existente sobre los factores o determinantes que causan, y ademas se fundamenta
mediante bases tedricas (CONCYTEC, 2018).

3.1.2. Disefo de investigacién

La investigacion contd con un disefio correlacional, segun Hernandez et al.
(2018) define como aquel que determina la relacién o grado que existe entre dos
variables. Por lo tanto, el estudio sera correlacional debido a que determinaremos

la relacion entre las variables del estudio.

Figura 1
Esquema del estudio. Ox

M: Muestra
Ox: Riesgo ergonomico M r
Oy: Desempefio laboral.
r: Relacion de las variables Oy
3.2. Variables y operacionalizacion
Riesgo ergondémico

Definicion conceptual: es un proceso continuo, que incluye una secuencia
de actividades encaminadas a determinar, medir e inspeccionar los riesgos

ergondmicos expuesto dentro de una organizacion (Vallejo et al., 2020).

Definicion operacional: estan compuesto por 4 dimensiones: Postura
corporal, postura forzada y prolongada, equipo de proteccion personal y confort,

cada uno de ellos con sus respectivos indicadores (Vallejo et al., 2020).

Escala de medicion: estara medido bajo una escala de Likert del cual

5=siempre; 4=casi siempre; 3= A veces; 2=casi nunca; 1=nunca.
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Desempefio laboral

Definicion conceptual: El desempefio laboral es considerado toda accién o
comportamiento que realizan los colaboradores y estos se relaciona con el éxito de

las metas de su organizacion (Chiavenato, 2021).

Definicion operacional: esta compuesto por 3 dimensiones: productividad,

eficacia y eficiencia, cada uno con sus respectivos indicadores (Chiavenato, 2021).

Escala de medicion: estard medido bajo una escala de Likert del cual

5=siempre; 4=casi siempre; 3= A veces; 2=casi nunca; 1=nunca.
3.3. Poblacion, muestra, muestreo y unidad de analisis.
3.3.1. Poblacion

Segun Bernal (2021) son los elementos que conciernen a un mismo estudio,
debido a que presentan las mismas cualidades. Por lo tanto, la poblacién se tomo6
a todo el personal asistencial en un hospital de Utcubamba, del cual estuvo

conformado por 256, del cual esta compuesto de la siguiente manera:
Tabla 1

Poblacién del estudio

N°
Areas Personal
asistencial
Emergencia 124
Laboratorio 30
Cirugia 27
Medicina General 43
Administrativo 32
Total 256
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3.3.2. Muestra

Con respecto a la muestra, se tomo solo al area de laboratorio del cual esta

conformada por 30 trabajadores asistenciales de un hospital de Utcubamba.
3.3.3. Muestreo

El muestreo del estudio fue no probabilistico, ya que se hizo uso de ciertos

criterios de conveniencia para seleccionar a la muestra.

3.3.4. Unidad de anélisis

La unidad de andlisis es el personal asistencial de un hospital de Utcubamba.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Segun Hernandez et al. (2018) la encuesta es una técnica que analiza los
datos que son recogidos hacia una muestra o poblacion establecida con la finalidad

de revelar caracteristicas comunes o fendbmenos.

Por lo tanto, se tomd a la encuesta y el cuestionario como técnica e
instrumento respectivamente para la recopilacién los datos. Asi mismo, se tomo
uso a dos cuestionarios, el primero relacionado a la evaluacion de los riesgos
ergonémicos y el segundo cuestionario fue utilizado para medir el desempefio

laboral del personal asistencial del hospital en estudio.
Validez y confiabilidad

Segun Hernandez et al. (2018) la validez tiene como objetivo conocer si el
instrumento es valido para su aplicacién, la cual se realiza a través de juicio de
expertos, ademas evalla el instrumento mediante tres criterios de evaluacion, las

cuales fueron la prevalencia, relevancia y coherencia.

El instrumento ha sido calificado por 3 expertos, quienes evaluaron bajo tres
criterios que fueron la pertinencia, relevancia y claridad. Cuya valoracion mostré un

promedio aplicable, de esta forma se otorga la validez para su aplicacion.

La confiabilidad segin Hernandez et al. (2018) miden la confianza que arroja
un instrumento en base a los resultados consistentes y coherentes, El instrumento
una vez validado, se obtuvo una confiabilidad con el Alfa de Cronbach, esto se debe

a gque los indices de rango se encuentran en escala ordinal.
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Por ello, sobre la variable de riesgos ergondmicos, segun el analisis de Alfa
de Cronbach arroj6 un valor de 0,826, lo cual hace referencia a que existe una

fuerte confiabilidad, indicando que el instrumento es aplicable.

Por otro lado, en la variable desempefio laboral, segun el andlisis de Alfa de
Cronbach arrojé un valor de 0,864 lo cual hace referencia a que existe una fuerte

confiabilidad, indicando que el instrumento es aplicable.
3.5. Procedimientos

En el desarrollo del estudio se llevara a cabo primero enviando una carta de
autorizacion al hospital de Utcubamba para la realizacién de la investigacion. Asi
mismo, después de la aceptacion del hospital, se procederda a la aplicacién del
instrumento a nuestra muestra seleccionada. En ese momento se le explicara al
personal asistencial el desarrollo del instrumento, asimismo que sus datos seran
reservados ya que el cuestionario es netamente anénimo, de esta manera se

efectlda el conocimiento informado a los participantes del estudio.

Primero responderan ciertos items de acuerdo a la variable de riesgos
ergonémicos, seguidamente se presentara el segundo cuestionario que sera para

evaluar el nivel de desemperio laboral del personal asistencial.
3.6. Método de anélisis de datos

Se utilizd6 una estadistica descriptiva, en donde se utilizé del programa
Microsoft Excel 2019, para el desarrollo de las tabulaciones y figuras en los

resultados arrojados de la investigacion (Sultan et al., 2022).

A través del programa SPS version 25 se desarrolld el analisis sobre la
relacion entre las variables, se realizara una estadistica inferencial, determinando
si se hara uso del coeficiente de correlacion Rho de Spearman o Pearson y el indice
de confiabilidad del Alfa de Cronbach (Wenceslao, 2020).

3.7. Aspectos éticos

De acuerdo al Cédigo de Etica en investigacion de la Universidad César

Vallejo (2022) se sefiala lo siguiente:

Beneficencia: puesto a que el estudio presentard un beneficio ante su

aplicacion, ya que se determinara los efectos psicoldgicos en el personal de salud,
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de esta manera al finalizar la investigacion poder brindar las conclusiones del

estudio y sus recomendaciones respectivas en solucion al problema.

Respeto a las personas: este criterio consta del respeto hacia las personas
que participaran en el estudio, ya que no pretender en primer lugar hacer dafo

alguno, ni de manera directa o indirecta.

Autonomia: en este contexto el personal de salud tiene la capacidad para

decidir, siempre que exprese su deseo.

La justicia: cuando vinculamos los principios de justicia a la investigacion
cientifica, podemos afirmar que lo que es justo y lo que es bueno y correcto: asi, en
este caso, todas las personas pueden beneficiarse de los resultados
experimentales, son practicos en grupos que necesitan ser investigados, y utilizan
a los grupos vulnerables sélo si las consecuencias son a su favor. Sin duda, en la

busqueda de la excelencia cientifica se buscara una asignacion justa y optima.
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V. RESULTADOS

En el presente apartado se detallaron los resultados obtenidos a través de

la aplicacion de los instrumentos. Asi mismo, se ha divido los resultados de acuerdo

a los objetivos de estudio.

Objetivo especifico 1. Evaluar los riesgos ergonomicos del personal
asistencial en un hospital de Utcubamba
Tabla 2
Variable riesgos ergonémicos y sus dimensiones
) Posturas Equipo de
Riesgos Postura ] ] y
o obligatorias y proteccion al Confort
ergonoémicos corporal
prolongadas personal
Frecuencia  Porcentaje  Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Bajo 0 0% 0 0% 0 0.0% 0 0,0% 0 0,0%
Medio 21 70% 12 40% 25 83.3% 17 56.70% 19 63,3%
Alto 9 30% 18 60% 5 16.7% 13 43.30% 11 36,7%
Total 30 100% 30 100% 30 100% 30 100% 30 100%

Se evidencié que el 70% del personal asistencial de un hospital de

Utcubamba muestran un nivel medio mientras que el 30% estan nivel alto. En la

dimensién postura corporal, se observé que el personal cuenta con un nivel alto

representado por un 60%. En la dimension posturas obligatorias y prolongadas, se

observd que presenta un nivel medio con un 83.3%, asimismo en la dimension

equipo de proteccién presentaron un nivel medio con un 56.7%. Por ultimo, en la

dimensién confort, se mostré un nivel medio con un 63,3%. Por lo tanto, el personal

asistencial presenta problemas en las posturas prolongadas y el confort.
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Objetivo especifico 2: Diagnosticar el desempefio laboral del personal

asistencial en un hospital de Utcubamba

Tabla 3

Variable desempefio laboral y dimensiones

Desemperfio Productividad

laboral laboral

Eficacia laboral

Eficiencia laboral

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Frecuencia

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje

Bajo 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Medio 22 73,3% 15 50,0% 15 50,0% 25 83,3%
Alto 8 26,7% 15 50,0% 15 50,0% 5 16,7%
Total 30 100% 30 100% 30 100% 30 100%

En la tabla anterior, se observa que el personal asistencial del hospital de

Utcubamba, tienen en su mayoria un nivel medio en cuanto al desemperfio laboral

en un hospital de Utcubamba, con un 73,3%, mientras que en la dimensién

productividad laboral, el personal se encuentran equitativamente distribuidas en el

nivel medio y alto con un 50%, ademas en la dimension eficacia laboral, se observo

que un 50% del personal se encuentran en un nivel medio. Por dltimo, en la

dimensién eficiencia laboral, se mostr6 que el personal presenta un nivel medio con

un 83.3%. Por lo tanto, se mostré dificultades sobre todo en la eficiencia laboral por

lo que el personal no llega a realizar todas sus actividades laborales.
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Tabla 4

Tabla cruzada de la variable riesgos ergondmicos y desempefio laboral

Desempefio laboral
(Agrupada) Total

Bajo Medio Alto

Recuento 0 0 0 0
Bajo  Recuento esperado 0 0 0 0
% del total 0% 0% 0% 0%
_ Recuento 0 21 0 21
Riesgos
ergonomicos Medio Recuento esperado 0 15.4 5.6 21.0
(Agrupada)
% del total 0% 70.0% 0.0% 70.0%
Recuento 0 1 8 9
Alto Recuento esperado 0 6.6 2.4 9.0
% del total 0% 3.3% 26.7% 30.0%
Recuento 0 22 8 30
Total Recuento esperado 0 22.0 8.0 30.0
% del total 0% 73.3% 26.7% 100.0%

La tabla muestra de un total de 30 encuestados, 21 respondieron que los
riesgos ergondmicos presentaron un nivel medio y a la vez su desempefio laboral
de igual manera, asi mismo, solo una persona esta dentro del nivel alto de riesgos
ergondmico, encontrandose esta persona dentro del nivel medio de desempefio
laboral, por ultimo 8 personas se encuentran en un nivel alto de riesgos

ergonomicos y a su vez del desempefio laboral.
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Objetivo especifico 3: Establecer la relacion de los riesgos ergonémicos

con el desemperfio laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba

Las pruebas de normalidad en la estadistica inferencial entre conjuntos de
datos para cada variable se analizan mas a fondo para ayudar a comprender los
tipos apropiados de pruebas que se deben usar para probar premisas cuando se
buscan interrelaciones entre variables. Por consiguiente, ya que el nimero total de

muestras ha sido menor a 50, se han realizado las estadisticas de Shapiro Wilk.

Tabla 5

Prueba de normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico Gl Sig.
Riesgos ergonémicos ,902 30 ,009
Desempefio laboral ,923 30 ,033

En la tabla apreciamos que, ante la prueba de normalidad al contar con una
poblacion menor de 50, arrojo que en la variable de riesgos ergonémicos se obtuvo
un 0.009 y en la variable de desempeiio laboral el valor fue de 0.033, del cual el
p=0<0,05, es decir, los datos no presentan distribucion normal, por lo tanto, se
aplicé la estadistica no paramétrica, estableciéndose a su vez la utilizacién del

coeficiente de correlaciéon Rho de Spearman.
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Tabla 6

Correlacion de las variables riesgos ergonémicos y desempefio laboral

Riesgos Desempefio
ergonémicos laboral
Coeficiente de 1.000 368"
correlacion ' '
Ries,,go.s Sig. (bilateral) ,000
ergonémicos
N 30 30
Rho de
Spearman Coeficiente de 868" 1000
correlacion ' ’
Desempefio . ,
laboral Sig. (bilateral) ,000
N 30 3

Se evidencio que las variables, segun el coeficiente de correlacion del Rho

de Spearman, se determin6 una correlacion positiva considerable, contado con un

nivel de sig (0,000) es menor a 0,05, de tal manera que se rechaz6 Ho y se aceptd

Hi. Por lo tanto, se dice que, la variable riesgos ergondmicos se relaciona de forma

significativa con la variable desempefio laboral.
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V. DISCUSION

En este aparatado del capitulo cinco se discutiran los resultados arrojados
en base a los objetivos especificos del estudio, relacionandolos bajo un

antecedente presentado en la investigacion y una teoria relacionada.

Con respecto al primer objetivo especifico sobre evaluar los riesgos
ergonomicos del personal asistencial en un hospital de Utcubamba, de acuerdo a
los datos descriptivos en base a las posturas corporales el 40% se encuentran en
un nivel medio y el 60% presentan un nivel alto, en la dimensién posturas
obligatorias y prolongadas el 83.3% presenta un nivel medio y el 16.7% presentan
un nivel alto, en la dimension equipo de proteccion al personal el 56.7% tiene un
nivel medio y el 43.3% nivel alto, finalmente en la dimension de confort el 63.3%
presentan un nivel medio y el 36.7% presentan un nivel alto. En tal sentido, en
relacion a la variable de riesgos ergondmicos el personal asistencial del hospital de

Utcubamba el 70% presenta un nivel medio y el 30% poseen un nivel alto.

Por ello, el personal asistencial tiene en su mayoria un nivel medio
representado por un 70%, por lo que se muestra que algunas posturas que toma el
personal, no son las adecuadas aun, lo cual puede ocasionar ciertos factores que
dificulten su desempefio en su labor. Mientras que en la dimensién postura corporal,
se observé un nivel alto representado por un 60%, es decir, que la gran mayoria
del personal, conserva la postura adecuada en el trabajo, manteniéndose de pie
solo el tiempo requerido, pero aun existe una parte del personal que conserva ello
lo cual genera en ellos problemas de salud ocasionando que no se concreten

ciertas actividades laborales eficientemente dentro de las areas del hospital.

Por otro lado, en la dimension posturas obligatorias y prolongadas, se mostro
un nivel medio representado por un 83.3%, es decir, que una gran parte del
personal, realizar fuerzas en exceso y tienen posturas inadecuadas a la hora de
ejercer su labor, lo cual puede traer problemas de salud. En la dimension equipo de
proteccion al personal, se presento un nivel medio con un 56.7%, puesto que, no
suelen usar seguido el uso correo del uniforme de trabajo, asi como el uso de los

guantes a la hora de manipular algun equipo. Finalmente, en la dimension confort

21



se presencié nivel medio con un 63,3%, es decir el ruido, la iluminacion y el espacio
no es el adecuado para ejercer su labor, lo cual le dificulta realizar un desempefio

laboral adecuado en la institucién de salud.

En tal sentido, se evidencié que los riesgos ergondmicos en un Hospital de
Utcubamba del personal asistencial se encuentra en un nivel medio, debido a que
se encontraron diferentes problemas que afectan la salud del trabajador,
considerdndose que las condiciones de trabajo que se encuentran dentro del
hospital no son las mas adecuadas, ya que consideran los colaboradores la falta
de equipos de proteccion para la seguridad del trabajador, espacios reducidos lo
gue genera la incomodidad del trabajador al momento de realizar sus actividades

laborales, y finalmente la poca iluminacion en las areas de trabajo.

Ademas, se mostré que uno de los factores con mayor residencia fueron las
posturas obligatorias y prolongadas, es decir, que el personal asistencial sobre todo
del area de laboratorio considera tener problemas de salud en su columna, ya que
la mayor parte del tiempo dentro de su area de trabajo la pasan sentados
flexionando la columna, lo que posteriormente ocasiona molestias y complicaciones
en el bienestar de su salud, ademas a esto se suma las pocas condiciones de
recursos materiales que proporcionan el hospital a los trabajadores para brindar un

mejor bienestar o comodidad al momento de realizar sus actividades laborales.

Estos resultados se contrastaron con el estudio de Parra (2019) quien
estudio los factores de riesgos ergondmicos y la relacién con las enfermedades
profesionales, indicé que una de las enfermedades que radica constantemente en
el ambito laboral fueron aquellas que conciernen a los malestares a la columna,
esto debido el 35% sefialan presentar malas posturas y el 21% poseen movimiento
repetitivos, por lo que considerd que el descanso activo en el trabajo, es una

herramienta fundamental para la prevencién de riesgos.

Asimismo, se relacion6 con el estudio de Venegas y Cochachin (2019) en
donde los resultados mostraron que el 51.9% tuvieron sintomas de dolor y el 45%
han presentado licencias por problemas de salud entre 3 a 6 meses. Asimismo, se

relaciona con la teoria de Vallejo et al. (2020) indic6 que la carga postural se
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relaciona en base a las condiciones fisicas. Estas condiciones generalmente se
observan como resultado de una carga postural excesiva; disminuyen la funcion
muscular y la circulacion sanguinea. También se observan disminuciones en el
metabolismo muscular en trabajadores expuestos. Por lo que genera
complicaciones en la salud del trabajador. Es por ello, que se relacionado a su vez
con la teoria de Asensio (2018) quien habla sobre la evaluacion del riesgo
ergondmico permite comprender la situacion en la que se encuentra el puesto de
trabajo, cuyo proposito fue identificar y evaluar las situaciones de riesgo y brindar

elementos de accion para mejorar las condiciones de trabajo.

Con respecto al segundo objetivo especifico, diagnosticar el desempefio
laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba, de acuerdo a los
datos descriptivos en base a la productividad, el 50% presentaron un nivel medio y
alto, igualmente que en la dimension eficacia laboral en donde el 50% presentan
un nivel medio y alto, mientras que, en la eficiencia laboral, el 83.3% presentaron
un nivel medio y el 16.7% se encuentran un nivel alto. En tal sentido, en base a la
variable de desempenio laboral, se mostré que el personal asistencial en un hospital

de Utcubamba el 73.3% mostraron un nivel medio y el 26.7% un nivel alto.

Por ello, se observO que en su mayoria presentan un nivel medio
representado por un 73,3%, esto nos muestra que, aun no logra tener una eficiencia
ni eficacia que logre una productividad de mejora en el desempefio que tienen en
sus labores. Sobre la dimension productividad laboral, se evidencid que se
encuentran equitativamente distribuidas en el nivel medio y alto con un 50%, no
encontrandose ninguna personal en nivel bajo, esto quiere decir que, aun no aplican

del todo nuevos conocimientos ni llegan a las metas pactadas.

Por otro lado, en la dimension eficacia laboral, podemos observar que el
personal asistencial en un hospital de Utcubamba, se encuentra un 50% en el nivel
medio, y el otro 50% en un nivel alto respecto a la dimensién, no teniendo ninguna
persona en el nivel bajo. Esto nos indica que aun una parte del personal asistencial
no realiza adecuadamente las tareas, asi como también desconoce un poco sobre

sus funciones que realiza, por ultimo, en la dimensidn eficiencia laboral, se observo
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que presentaron un nivel medio con un 83.3%, lo cual una gran parte del personal

asistencial aun no ha logrado adaptarse a algun tipo de cambio en su area.

En tal sentido, se diagnosticd que el desempefio laboral en un Hospital de
Utcubamba se encuentra en un nivel medio, es decir, que no han logrado completar
la eficiencia y ni eficacia en favor a la productividad. Es por ello que, en funcion a
la productividad laboral esta se encuentra equitativamente igual, tanto en el nivel
medio como alto, esto a causa de ciertas complicaciones que han tenido del
personal para poder llegar a los objetivos pactados por la institucién. Asimismo, se
evidencia que en la eficiencia laboral existen complicaciones para lograr sus
actividades laborales por el cual la gran mayoria del personal consideran

encontrase en un nivel medio lo que afecta al desempefio laboral.

Estos resultados se asemejan al estudio de Real y Cedefio (2020) quienes
evaluaron los factores de riesgo ocupacional y su impacto en el desempefio laboral
del personal. La evidencia que solo el 23% presenta un nivel bueno en el
desempeifio laboral debido a las inadecuadas condicionales laborales en el trabajo.
El 37% de los encuestados muestran incomodidad con los espacios en las areas
de trabajo y el 26% se encuentran insatisfechos con la empresa. Por lo que se
indicé que el desemperio laboral guarda relacion directa con las condiciones de
trabajo, salvaguardando el bienestar de los trabajadores. Por ello, se propuso
desarrollar una propuesta para poder mejorar los rendimientos del personal.

Igualmente en el estudio de Llanos y Caicedo (2021) quienes determinaron
el impacto entre el riesgo psicosocial y el desempefio laboral, del cual los hallazgos
mostrados mediante un método analitico sintético utilizandose una estadistica de
factores en base a riesgos de demandas psicologicas, se reveld que los
trabajadores de la terminal portuaria tienen altos niveles de riesgo asociados al
factor de exigencias psicolégicas, concluyéndose que existe relacion entre el

desemperio laboral y el factor demandas psicoldgicas.

Asimismo, los resultados se relacionan con la teoria Gabini (2018) quien
sefald que el desarrollo de un trabajo se refleja en las acciones y comportamientos

de los trabajadores a medida que se esfuerzan por cumplir estos objetivos. Por lo
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tanto, el desempefio laboral sefiala que los colaboradores deben demostrar ser
eficientes y eficaces en sus funciones en la empresa donde laboran. Para ello, los
trabajadores deben seguir ciertas reglas, por lo que cada uno debe ser instruido en

estas normas y reglamentos para estar instruidos en estar normas.

Igualmente, los resultados se relacionan con la teoria de Marianella (2018)
quien manifestd que la evaluacion del desempefio laboral es un proceso
imprescindible relacionado con el personal y directivos. Por ello, se requiere la
validez, confiabilidad y eficacia al momento de evaluar el desempefio, el cual
también debe ser aceptado por ambas partes. Asi mismo, para Chiavenato (2021)
indica que el desempefio es un factor primordial en el desarrollo del talento humano,
por lo que se considera que las recompensas, habilidades del personal y la

percepcion son factores para su evaluacion.

Con respecto a establecer la relacion de los riesgos ergonémicos con el
desemperfio laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba, se
desarroll6 el andlisis inferencial que permitié establecer la prueba de normalidad y
de hipotesis. Se utilizé el estadistico de Shapiro Wilk puesto que es una muestra
menor a 50, asi mismo se evidenciaron ser no paramétricos, por el cual al contrastar
la hipétesis se aplico el coeficiente de correlacion Rho de Spearman. Finalmente,
los datos arrojados demostraron que el nivel de sig. (0,000) es menor a 0.05, por lo
que se rechazé la Ho y se acepté la H1, es decir que existe una correlacion positiva

entre las variables de estudio en el personal asistencial.

En tal sentido, se comprobd que mediante la prueba de hip6tesis del cual se
utilizé el Rho de Spearman, ademas se rechazo la hipotesis nula y se aceptoé la
hipotesis alterna, en donde responde a que existe una relacion entre la variable de
riesgos ergonomicos Yy la variable desempefio laboral, por ello se mostré que los
riesgos ergondémicos encontrados en un hospital de Utcubamba tales como las
posturas prolongadas y el confort afectan directamente al desempefio laboral, sobre
todo en las dimensiones de la eficiencia y la productividad. Es decir que, al no
presentar adecuadas condiciones laborales al personal asistencial, esto afecta el
desempeiio laboral, lo que ocasiona que no lleguen a cumplir las metas pactadas,
por ende, se reduce los indices de productividad.
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Los resultados se asemejan con el estudio de Mamani (2021) quien evalu6
la ergonomia en la productividad en el periodo de 2016 - 2022, del cual los
resultados mostraron que el 58% de los estudios recolectados de las revistas
cientificas coincidieron que existe una relacion positiva mayor de 0.752 entre la
ergonomia y la productividad. Por ello, se relaciona con la teoria de Asensio (2018)
quien indic6 que la evaluacion del riesgo ergonémico permite comprender la
situacién en la que se encuentra el puesto de trabajo, de esta forma establecer

acciones correctivas que permitan beneficiar el desempefio laboral.

Del mismo modo, en el estudio de Sol6rzano (2021) quien evalud la gestion
de seguridad y salud ocupacional en una empresa, del cual se realizaron analisis
inferenciales no paramétricos para determinar las diferencias significativas entre el
pretest y el postest. Las pruebas de inferencia mostraron que las reducciones
logradas y su relacion con las medidas tomadas se encontraban en un nivel
significativo (p<0,05). Se concluyé que una adecuada gestion de la SST en donde

se redujo significativamente el nUmero de casos y la prevalencia.

Por otro lado, los resultados presentados se relacionan con la teoria de
Miranda (2018) quien define a la gestibn ergonémica como practicas necesarias
gue se tienen en cuenta en el lugar de trabajo y el buen ambiente laboral, asi poder
lograr el confort y el bienestar del empleado. Argumenta también, que esta gestion
es importante debido a que su implementacién ayuda a prevenir lesiones corporales

y retrasos que perjudican a los miembros de una organizacién en su trabajo diario.

Es por ello gque sefalan que la gestion ergondmica se relaciona
directamente con el desempefio laboral, sobre todo con la productividad, puesto a
que si no se le brindan condiciones favorables al trabajador no se podra lograr los
resultados esperados a favor de la empresa. No obstante, en el sector salud, en
donde el ambiente laboral en el que se encuentran, se ha podido evidenciar que los
ambientes y las herramientas que les brindan las instituciones de salud a sus
trabajadores, no son las mas optimas, a esto se suma la carga laboral en la que se
encuentran inmerso constantemente por las horas prolongadas de los turnos

rotativos, lo que perjudica directamente en el desempefio laboral.
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VI.  CONCLUSIONES

1. Existe una correlaciéon positiva considerable con un valor de 0.868, es decir
que existe relacion entre los riesgos ergondémicos y el desempefio laboral en el

personal asistencial de un hospital de Utcubamba.

2. La evaluacion realizada en un hospital de Utcubamba el 70% del personal
asistencial estd en un nivel medio en relacién a los riesgos ergondmicos, esto a que
se evidencido problemas en cuestion a las posturas prolongadas, la poca

iluminacion, espacios reducidos y la falta de equipos de proteccion.

3. El diagnéstico realizado arrojo que el 50% del personal asistencial de un
hospital de Utcubamba se encuentra en un nivel medio en relacién con el
desempeiio laboral, esto a causa que se evidenciaron dificultades en la eficiencia
laboral, por lo que los trabajadores no lograban concretar las metas de trabajo,

generando complicaciones en la productividad.

4. Se establecid a través del coeficiente Rho de Spearman que el nivel de sig.
(0,000) es menor a 0.05, por lo que se aceptd la hipétesis alterna, evidenciandose
una relacion positiva entre los riesgos ergonémicos y el desempefio laboral del

personal asistencial de un hospital de Utcubamba.
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Vil. RECOMENDACIONES

1. Las autoridades de la Direccion de un Hospital de Utcubamba promuevan el
autocuidado implementando técnicas de mecanica corporal mediante el uso de una
Guia Ergondmica de Prevencion de Riesgos, esta forma reducir los riesgos

ergonomicos para el bienestar del personal asistencial.

2. Las autoridades de un hospital de Utcubamba renueven el material
inmobiliario para garantizar al personal asistencial seguridad y bienestar evitando

los riesgos a la salud, y que este repercuta en el desempefio laboral.

3. El personal asistencial desarrolle medidas ergonémicas que se adecuen a
las condiciones de trabajo, ademas de brindarles bienestar, seguridad sanitaria,
promocion y cuidado preventivo de la salud durante el trabajo.

4. Las autoridades de la Direcciéon de un Hospital de Utcubamba, facilite
politicas normativas que permitan desarrollar estrategias en temas relacionados

con la ergonomia y promover estilos de vida saludables para el personal de salud.
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ANEXOS

ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Definicion Definicion . - : Escala de : Tecnicae
Variable conceptual operacional Dimension Indicadores medicion Instrumento
Se refiere a un e Estabilidad de | Escala de Likert
proceso continuo Los  riesgos pie por més de 6 | del cual
y ciclico, ya que ergonomicos horas. 5=siempre;
incluye una serie estan Postura e Problemas de | 4=casi siempre;
de actividades compuestos corporal salud por | 3= A veces;
encaminadas a | P%" 4 prolongada 2=casi nunca;
identificar, dimensiones: estabilidad  de | 1=nunca. Encuesta
Ries,.go_ evaluar y Postura pie. Cuestionario
ergonémico controlar los corporal, © Posturas y Pu.ntaje:
riesgos postura fLerzas en Bajo: 14-28
ergonomicos en forzadas 'y Posturas exceso que le Medio:29-
las  areas vy prolongadas, ot;li?a;origzg causan lesiones. >
procesos equipos  de | Proionga e Movimientos Alto:56-
organizacionales. proteccion repetitivos. 70




(Vallejo
2020).

et

al.,

personal

confort.

y

Posturas
inadecuadas vy

habituales

Equipo de
proteccién al
personal

Uso de medidas
basicas de

proteccion

Confort

Ruidos fuertes.
Insuficiente
iluminacion.
Exceso de
objetos en el
area de trabajo.
Turnos laborales
diurnos y
rotativos, pausa
para descansar y
espacios

reducidos.




Desempefio
Laboral

Es toda accién o
comportamiento

que realiza n los
colaboradores 'y
estos se relaciona
con el éxito de las
metas de su
organizacion. Asi
mismo, se afirma
que el buen

desempeiio es la

fortaleza mas
importante  que
tiene una
empresa

(Chiavenato,
2021)

Los riesgo
ergonomicos
estan
compuestos

por

S

3

dimensiones:

productividad,

eficacia

eficiencia.

y

Productividad

Nivel de
produccién  del
personal.

Cumplimiento de

las metas del
personal.
Prevalece la

responsabilidad

emocional

Eficacia

Metas logradas.
Cumplimiento de
las tareas.

Conocimiento del
puesto de
trabajo.

Desarrolla

actividades en
base a los
indicadores  de

calidad.

Escala de Likert
del

5=siempre;

cual

4=casi siempre;
3= A

2=casi

VECES;
nunca,

1=nunca.
Puntaje:
Bajo: 14-28

Medio:29-
55

Alto:56-
70




Logra realizar las
actividades en su
totalidad

Eficiencia

Capacidad y
responsabilidad
del personal,
formacién
profesional.
Liderazgo y
trabajo en
equipo.
Adaptacion  en
areas de trabajo.
Tiempo éptimo al
realizar las
actividades

asignadas.




ANEXO 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Y O, i Acepto participar voluntariamente
de esta investigacion, conducida por el estudiante de la Maestria de Gestidon de
Servicios de Salud, Euler La Torre Cervantes. He sido informado que el objetivo de
este estudio es determinar la relacion entre los riesgos ergonémicos y desempefio
laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba. Me han indicado que
tendré que responder a dos cuestionarios relacionado a los RIESGOS
ERGONOMICOS y DESEMPENO LABORAL, en el personal asistencial de un

hospital de Utcubamba, el cual tomar& un tiempo aproximado de 15 minutos.

Reconozco que la informacion que provea en el curso de esta investigacion
es estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro propésito fuera de
este estudio sin mi consentimiento. He sido informado que puedo hacer preguntas
sobre el proyecto en cualquier momento. De tener preguntas sobre mi participacion
en este estudio, puedo contactar al responsable de esta investigacién, al correo:

eulatocer_7984@hotmail.com

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada,
y que puedo pedir informacién sobre los resultados de este estudio cuando este
haya concluido. Para esto puedo contactarme con los autores, a los correos

anteriormente mencionados.

DNI del participante

Firma del participante


mailto:eulatocer_7984@hotmail.com

ANEXO 3: INSTRUMENTO CUESTIONARIO

Cuestionario de riesgos ergonémicos y desempeio laboral del

personal asistencial en un hospital de Utcubamba.

El instrumento tiene como objetivo determinar los riesgos ergonémicos y el
desemperio laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba. Los datos
recopilados seran utilizados Unicamente para el desarrollo del estudio, por lo que

solicitamos su valiosa participacion para responder cada item, en donde:
5=Siempre 4 =Casisiempre 3=Aveces 2=Casinunca 1=Nunca

INSTRUMENTO N1: RIESGOS ERGONOMICOS

ITEMS 5141321

POSTURA CORPORAL

Usted permanece de pie por mas de 6 horas en su zona de trabajo.

Presenta usted alguna complicacién de salud por permanecer de pie
en tiempos prolongados.

POSTURAS OBLIGATORIAS Y PROLONGADAS

3. Dentro de su area de trabajo, usted realiza posturas y fuerzas en
exceso que le puedan causar lesiones.

Realiza movimientos repetitivos de brazos, manos, mufiecas

5. Realiza posturas inadecuadas de forma habitual (de rodillas, en
cuclillas, entre otras)

EQUIPO DE PROTECCION AL PERSONAL

6. Se supervisa el uso correcto del uniforme de trabajo en un hospital de
Utcubamba.

7. Se utliza los guantes con la talla adecuada para realizar los
procedimientos.

CONFORT

8. Su area de trabajo presenta ruidos fuertes que perturban su
tranquilidad.

9. En su area de trabajo hay mala iluminacion.

10. En su area de trabajo hay suficiente nUmero de asientos para el
descanso del personal.

11. El area de trabajo se dificulta por exceso de objetos

12. Existe espacio suficiente para el transito de camillas, personal, y
salidas de emergencia.

13. Los turnos laborales que realiza son diurnos

14. Durante su jornada laboral hace una pausa para descansar.




INSTRUMENTO N2: DESEMPENO LABORAL

ITEMS 5 4 3 2 |1

PRODUCTIVIDAD LABORAL

1. Aplicar nuevos conocimientos para aumentar la productividad
en su trabajo.

2. Usted logra llegar a las metas pactadas en base a las
exigencias que otorga el Hospital de Utcubamba.

3. Prioriza su responsabilidad emocional que tiene la organizacion
(nivel de compromiso) para el cumplimiento de los objetivos.

EFICACIA LABORAL

4. Cumple con Las metas dentro del cronograma establecido.

5. Realiza usted adecuadamente las tareas que se le establece
con proactividad.

6. Conoce de las funciones del puesto de trabajo que ocupa
actualmente.

7. Desarrolla sus actividades en base a los indicadores de calidad
y calidez.

8. Lograrealizar las actividades en su totalidad segun lo planteado
en el hospital Utcubamba.

EFICIENCIA LABORAL

9. Logra eficientemente cumplir con los avances de los objetivos
organizacionales.

10. Considera usted que su capacidad profesional esta acorde al
nivel de responsabilidad que se le asigna dentro del Hospital de
Utcubamba.

11. Su nivel de formacion profesional le facilita un mejor desarrollo
de sus funciones.

12. Muestra usted liderazgo y capacidad de trabajo en equipo.

13. Se adapta con facilidad a los cambios de las areas de trabajo.

14. Realiza usted en tiempo Optimo las actividades que se le
asigna.




ANEXO 4. CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO.

Estadistica de fiabilidad de los riesgos ergondmicos

Alfa de Cronbach N° de items

0,826 14

Fuente: Confiabilidad del instrumento aplicado por la autora Mendoza
Villanueva Beatriz (2018).

Los riesgos ergondmicos segun el analisis de Alpha de Cronbach cuyo valor
es 0,826 refiere que existe fuerte confiabilidad, se concluye que el instrumento

puede ser aplicado.

Estadistica de fiabilidad del desempefio laboral

Alfa de Cronbach N° de items

0,864 14

Fuente: Confiabilidad del instrumento aplicado por la autora Mendoza
Villanueva Beatriz (2018).

Desempefio laboral segun el analisis de Alpha de Cronbach cuyo valor es

0,864 refiere que existe fuerte confiabilidad. El instrumento es factible de aplicarlo.



ANEXO 5. FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO

DATOS INFORMATIVOS

1. Denominacién : Riesgos ergondmicos y desemperio laboral

2. Tipo deinstrumento  : Cuestionario

3. Lugar de ejecucion : Centros maternales infantiles de la DIRIS Lima
Norte

4.  Autor : Judith Beatriz Mendoza Villanueva de Caceres

5.  Afo : 2018

6. Medicion : Riesgos ergondmicos y desempefio laboral

7.  Administracion : Personal asistencial

8. Tiempo de aplicaciébn : 20 minutos por instrumento
9. Formade aplicacion : Individual - Colectiva

OBJETIVO: Evaluar la relacion entre los riesgos ergonomicos y el desempefio

laboral de los centros maternales infantiles de la DIRIS Lima
CADACIDADES A EVALUAR:

Riesgo ergondémico
Postura corporal
- Estabilidad de pie por mas de 6 horas.
- Problemas de salud por prolonga estabilidad de pie.
Postura forzada y prolongada
— Posturas y fuerzas en exceso que le causan lesiones.
— Movimientos repetitivos.
— Posturas inadecuadas y habituales
Equipo de proteccion personal
— Uso de medidas basicas de proteccion
Confort
— Ruidos fuertes.
— Insuficiente iluminacion.

— Exceso de objetos en el area de trabajo.



— Turnos laborales diurnos y rotativos, pausa para descansar y espacios

reducidos.
Desempefio laboral

Productividad

— Nivel de produccion del personal.

— Cumplimiento de las metas del personal.

— Prevalece la responsabilidad emocional

Eficacia

— Metas logradas.

— Cumplimiento de las tareas.

— Conocimiento del puesto de trabajo. Desarrolla actividades en base a
los indicadores de calidad.

— Logra realizar las actividades en su totalidad

Eficiencia

— Capacidad y responsabilidad del personal, formacién profesional.

— Liderazgo y trabajo en equipo.

— Adaptacion en areas de trabajo.

— Tiempo 6ptimo al realizar las actividades asignadas.
INSTRUCCIONES

El instrumento tiene como objetivo determinar los riesgos ergondémicos y el
desemperio laboral del personal asistencial en un hospital de Utcubamba. Los datos
recopilados seran utilizados Unicamente para el desarrollo del estudio, por lo que

solicitamos su valiosa participacion para responder cada item, en donde:
5=Siempre 4 =Casisiempre 3=Aveces 2=Casinunca 1=Nunca

VALIDACIONES

Para la validez y confiabilidad de los instrumentos participaron 3 jueces, quienes
calificaron en promedio aplicable, dando asi la validez de los instrumentos.
Asimismo, en el proceso de validacion de cada uno de los cuestionarios, se tuvo en
cuenta para cada item, la validez de contenido y para tal efecto se consideraron
tres aspectos: pertinencia, relevancia y claridad.



NO

Experto

Aplicable

Experto 1.
Experto 2.

Experto 3.

Luzmelda Flores Laiza

Fortunato Diestra Salinas

Segundo Pérez
Saavedra

Aplicable
Aplicable

Aplicable
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