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Resumen

La investigacion tuvo como objetivo general Identificar los riesgos laborales a los que se
expone el personal de enfermeria en el servicio de emergencia del hospital José Agurto
Tello —Chosica, 2019. Para ello desarrollo una investigacion basica, cuantitativa, de disefio
no experimental. Trabajando en una poblacién censal de 37 profesionales de enfermeria

entre licenciadas y técnicos.

La técnica que se utilizo fue la encuesta y el instrumento para la recoleccion de
datos el cuestionario con preguntas tipo Likert sobre el Riesgo laboral al que se expone el
personal de enfermeria de la institucion en la que laboran en Chosica, el cual comprende
un total de 25 interrogantes, distribuidos en cinco dimensiones: Riesgo bildgico, quimico,
fisico, ergondmico y psicosocial, la escala de valoracién se dio con respuestas nunca, casi
nunca, a veces, casis siempre y siempre, los cuales fueron validados por juicio de expertos
y sometidos a confiabilidad con alfa de Cronbach, teniendo como resultados de 0.821 de
fiabilidad.

Los resultados demostraron que el 51.4% de los encuestados percibieron un nivel
alto de riesgo laboral, siendo el riesgo bioldgico el de mayor porcentaje de nivel alto de
78.4%, seguido del riesgo ergondémico 56.8%, y psicosocial de 51.4%. Asi mismo el riesgo
quimico y el riesgo fisico presentaron un nivel medio (86.5%), concluyendo que mas del
80% de los profesionales de enfermeria percibieron que a diario estan en peligro de sufrir
padecimientos por riesgo bioldgico, asi como lesiones fisicas como emocionales que

pueden dafiar su salud

Palabras claves: Riesgo laboral, bioldgico, ergonémico, psicosocial.



Abstract

The general objective of the research was to identify the occupational hazards to which
nursing personnel are exposed in the emergency service of the José Agurto Tello —Chosica
hospital, 2019. To do this, they developed a basic, quantitative, non-experimental design
investigation. Working in a census population of 37 nursing professionals between

graduates and technicians.

The technique that was used was the survey and the instrument for data collection
the questionnaire with Likert-type questions about Occupational Risk to which the nursing
staff of the institution in which they work in Chosica is exposed, which includes a total of
25 questions, distributed in five dimensions: Biological, chemical, physical, ergonomic and
psychosocial risk, the assessment scale was given with answers never, almost never,
sometimes, almost always psychosocial and always, which were validated by expert

judgment and submitted to reliability with Cronbach alpha, resulting in 0.821 reliability.

The results showed that 51.4% of the respondents perceived a high level of
occupational risk, with the biological risk being the highest percentage of high level of
78.4%, followed by the ergonomic risk 56.8%, and psychological risk of 51.4%. Likewise,
the chemical risk and the psychosocial risk presented a medium level (86.5%), concluding
that more than 80% of the nursing professionals perceived that they are in danger of
suffering from biological risk daily, as well as psychosocial and emotional injuries that
they can harm your health

Keywords: Occupational, biological, ergonomic, psychosocial risk.



I. Introduccion

Actualmente existen muchos estudios publicado a nivel mundial que llegan a demostrar
que la realizacion de una actividad laboral, trae como consecuencia la generacion de
riesgos laborales al trabajador, logrando afectar su estado de salud en forma f, psicoldgica
y social. La Organizacion Internacional del Trabajo (2014) en su informe publicado refiere
que en el mundo laboral mueren alrededor de 2,34 millones de trabajadores producto de las
enfermedades producidas por el trabajo, asi como por los accidentes. Asi mismo indica que
del total, 1,7 a 2 millones corresponden a enfermedades profesionales y 350 mil casos
corresponden a accidentes mortales, lo que penosamente nos demuestra que diariamente
mueren 6,300 personas como consecuencia del trabajo. (p.9). Sin embargo, las
enfermedades, accidentes y decesos pueden prevenirse en el lugar donde laboran. Para ello
se debe promocionar una campaiia “educacion en seguridad en el lugar donde se labora,
con la finalidad lograr lugares o ambientes de trabajo sanos y seguros para todos los
trabajadores. Ademas, describe que entre las primeras causas de muerte a nivel mundial se
encuentra el cancer con un 32% que estan vinculados con el trabajo, por otro lado, las
afecciones musculo-esqueléticas representan un 23%, le sigue los accidentes con 19 % y
finalmente las enfermedades transmisibles con 17%. Esto nos demuestra que la mayoria de
estas muertes se pueden evitar mediante la promocion de actividades que nos ayuden a
reducir mencionadas cifras. (OIT 2003, p.23, 24)

Por otro lado, la OMS (2006) considera que el personal sanitario lo constituye todas
aquellas personas que realizan a cabo tareas cuya primordial finalidad es promocionar la
salud, por lo tanto, el personal sanitario es un elemento clave de fuerza de trabajo de todos
los sistemas sanitarios, siendo parte fundamental para hacer progresar la salud. Por lo
tanto, el trabajador de salud representa un grupo laboral grande y muy importante en
nuestra sociedad actualmente, ya que presenta condiciones muy particulares en la
realizacion de su trabajo diario por la exposicion a multiples riesgos laborales. Entre este
grupo de trabajadores tenemos al personal de enfermeria que se caracteriza por la atencion
directa y continua que tienen con el paciente y su familia, realizando actividades y
procedimientos propias de su profesion que puedan generarles algin dafio o poner en
riesgo su salud a consecuencia de la naturaleza de su trabajo. Por lo tanto, los problemas de
salud laboral de mayor importancia que padecen los trabajadores derivan, tnicamente del

contacto directo con los pacientes, por ello Joshua & Sarkada (2017) manifiestan que las



enfermeras necesitan estabilidad tanto emocional como fisica para que consecuentemente
derive en una atencion eficaz del enfermo. Mas aln promueva el buen rendimiento en sus
labores (Kaba & Adu, 2018). Por otro lado, se sabe que los fallos terapéuticos, la atencion
particular que requieren los enfermos, los acontecimientos urgentes que se presentan, la
forma de organizar el trabajo, el trabajo con horarios rotativos y la escasez de los recursos,
etc., son elementos determinantes para que aparezcan estos peligros. A todo ello, debemos
agregar el riesgo de sufrir actos de violencia y agresiones en forma fisica y verbal por parte
de los pacientes y/o familiar, que son dados principalmente en las areas de urgencias.
(Instituto Nacional Seguridad y Salud en el Trabajo .2008, p.4). Ademas, Lee & Rogers
(2017) de manera especificos considera cinco riesgos: bioldgicos e infecciosos, quimicos,
ambientales, fisicos y psicosociales Isara & Ofeli (2012), Shentil et at. (2015). Mientras que
para Abbi, Sanagoo, Jouybari, Vakili, & Kavosi, (2018) considera adicionalmente el

riesgo ergondémico

El Hospital José Agurto Tello es una entidad de salud de nivel 11-2, que cuenta con
el servicio de emergencia recientemente ampliado, sin embargo, la demanda de afluencia
de pacientes se ha incrementado en este ultimo afio sobre pasando el limite de camillas
disponibles para la atencion del usuario. El servicio de emergencia cuenta con personal de
enfermeria los cuales estan divididos en turnos rotativos que cubren la demanda de
atencion directa los pacientes, este personal durante el desarrollo de su trabajo realiza
procedimientos invasivos y no invasivos en las cuales en la mayoria de veces tiene
contacto con fluidos corporales, material médico quirtrgico contaminado, asimismo
durante su labor asistencial la enfermera utiliza equipos de monitoreo continuo que estan
en uso permanente con el paciente, los cuales presentan alarmas sonoras y visuales.
También se evidencia diferentes situaciones inadecuadas que pueden estar ocasionando
riesgos en el personal como el uso de camillas en mal estado donde el personal hace
sobre esfuerzos para trasladar a los pacientes a los diferentes servicios, el
hacinamiento de camillas y sillas de ruedas en el pasillo pone en riesgo de sufrir
caidas o golpes contra estos mismos, de igual manera en multiples oportunidades no
se ha contado con la cajas dispensadoras de material punzocortante y por ello las
cajas dispensadoras que hay son llenadas al méximo siendo estas formas
inadecuadas de sellar estas cajas poniendo en alto riesgo de lesiones punzo

cortantes, asi mismo no se cumple muchas veces con las normas de bioseguridad, por otro



lado el personal actia con demasiada confianza al realizar sus labores habituales y en
algunos de los casos solo utilizan las medidas preventivas con los pacientes que sospechan
0 saben que tienen alguna enfermedad, no se cuenta con un ambiente de aislados
apropiado para pacientes con tuberculosis, VIH, meningitis, influenza, etc. Otra parte
fundamental es el maltrato que recibe el personal de enfermeria por parte de otros
profesionales, paciente y familiares, es decir, exigen por medio de grito con palabras
soeces e incluso llegando a la agresion fisica para que se le atienda inmediatamente. De
acuerdo a datos estadisticos segun reporte de accidentes laborales del hospital José Agurto
Tello — Chosica, entre el 2015 al primer trimestre del afio 2019, se registraron 29 casos de
accidentes en el trabajo de los servidores asistenciales, de los cuales 11 corresponden a los
trabajadores de enfermeria del &rea de emergencia entre las causas tenemos: los
traumatismos de manos, tobillo, antebrazo, heridas producidas por objetos punzo cortantes
y quemaduras, contacto con fluidos corporales, asi mismo han habido agresiones que ha

sufrido el personal de enfermeria de los cuales no se cuenta con registros estadisticos.

Segun Cedefio., Vaca., Carrera y Panta. (2018) Si las condiciones laborales y de
seguridad del medio ambiente donde laboran los trabajadores son deficientes, se presentan
desde fallas en la estructura fisica, temperatura y ventilacion, les faltan insumos para su
proteccion fisicas, trabajan con altas las cantidades de pacientes por ser centros de salud
publicas los trabajadores estan expuestos a riesgos bioldgicos y quimicos, en contradiccion
con los principios de las medidas de bioseguridad. Cuando el Estado no garantiza
condiciones y ambiente de trabajos adecuados propicia una situacién que se va
construyendo de manera subjetiva y es la relacion del personal de salud y el padecimiento.
Sin embargo, La ley del trabajo del enfermero N° 27669 en su articulo 9° y 10° menciona
que el enfermero tiene que disponer de un entorno de trabajo apropiado, acondicionado y
seguro que garantice su salud mental, fisica, asi como su integridad individual, debe de
disponer con equipamiento biomédico obligatorio e insumos adecuados y necesarios que le
permitan desarrollar sus funciones de forma segura y eficiente, facilitando ofrecer sus
cuidados con calidad en el lugar que labora. En la mayoria de ocasiones cuando ocurre un
accidente laboral esta trae  consecuencias para el trabajador, la familia, la institucion
donde labora y por ende esto repercute a la sociedad. El ausentismo afecta a todos los
trabajadores, dado que la ausencia de un trabajador causa en algunas oportunidades una

sobre carga de trabajo a los demas y otras veces la rotacion de personal con poca o0 sin



experiencia en areas criticas como las salas de emergencia y exigiéndoseles mayor
responsabilidad. (Colegio de Enfermeros del Perd, 2002, p 130). Por lo tanto, esta
investigacion pretende evaluar cuales son los riesgos laborales mas concurrentes a los que
se expone el profesional sanitario durante el desarrollo de su trabajo y asi mismo proponer
una alternativa de solucion que evite los riesgos laborales identificados. Siendo necesario
contar con la revision de estudios internacionales y nacionales, a nivel internacional se
pudo considerar el estudio realizado por Berdejo (2016) en su investigacion en hospitales
de los paises Argentina y Colombia, donde su objetivo fue estudiar la relacion de los
factores de riesgo y los accidentes del profesional de enfermeria, para ello el método
aplicado fue descriptivo, retrospectivo, la poblacion fue conformadas por enfermeras, de
ocho hospitales seleccionados (4 publicos y 4 privados), los resultados mostraron 411
profesionales de enfermeria. El 59,6% de Colombia; el 40,4% de argentina. Los accidentes
de trabajo que se reportaron fueron de los que trabajaban en el turno de 8 horas (59.2%)
gue no tienen reposo en la jornada laboral, seguido de los que laboran 12 horas con
descanso (27,8%) y el turno de 6 horas (12,8%). Asi mismos enfermeros que trabajan con
mas de 10 pacientes tuvieron mayor incidencia de accidentes. Concluyendo que los
factores de riesgo y los accidentes en el centro de trabajo de las enfermeras en emergencia
fueron por falta de capacitacién profesional, los que trabajan por muchas horas sin
descanso. El mayor caso de accidentes se dio en centros hospitalarios de Argentina que en

las colombianas.

Por otro lado, Chiliguano (2016) en su tesis tuvo como objetivo, precisar los riegos
laborales a los constantemente se arriesgan la enfermera que labora en quiréfano, la
metodologia de estudio fue transversal, bibliografico, para la adquisicion de datos empleo
un cuestionario aplicados a 12 enfermeras. Los resultados evidenciaron que la poblacion
esta expuesta a riesgo bioldgico, fisico, quimico, psicosocial y ergonémico. En esta misma
linea Molineros (2015) realizo su investigacion en Guatemala, con el objetivo de precisar
los riesgos laborales de los trabajadores de salud mental, el estudio fue descriptivo y
transversal. Uso el cuestionario para la obtencion de la informacion, trabajo con 219
personas como muestra, El investigador dedujo que en la mayoria de los casos del personal
de salud carece de conocimiento acerca de los riesgos a los que estdn expuestos. Los
riesgos hallados fueron tipo psicosociales, bioldgicos, fisicos, ergondmicos, y de menor

riesgo los quimicos. Concluyo que, a mayor periodo en el trabajo, mayor riesgo de



accidentes, siendo los que estan por debajo de cinco afios los que tiene menor riesgo en su
labor. De todos los trabajadores, los de enfermeria, limpieza y mantenimiento fueron los
mas perjudicados y en menor relacion los trabajadores sociales, psicélogos, Yy
administrativos. Los turnos rotativos y fijos son los de mayor riesgo a diferencia de turno
mixta que fue de menor riesgo. Asi mismo también se considera estudios en el ambito
nacional como el presentado por Maylle (2018) quien realizd su tesis con el objetivo de
estudiar la relacion entre los accidentes laborales de las enfermeras (0) y los riesgos, la
investigacion fue correlacional, trabajo con 40 enfermeras como muestra. Para la obtencion
de datos el instrumento fue el cuestionario. La investigadora concluye que existe
asociacion entre las variables y sus dimensiones. La relacion significativa entre el riesgo
bioldgico con Rho Spearman es 0,690, con el riego ergondmico con Rho Spearman es
0,343, con el riesgo fisico con Rho Spearman es 0,390, con el riesgo quimico el Rho
Spearman es 0,467 y con el riesgo psicosocial y los accidentes laborales en la zona de
emergencia de un hospital fue pablico, el Rho Spearman es 0,411. Asi mismo considero

que el riesgo laboral esta ausente en un 82.5%.

Por su parte Jurado (2017) ejecuto una investigacion que tuvo como objetivo
estudiar la exposicion en el trabajo de las enfermeras que laboraron en Sala de
Operaciones. EI método de estudio fue cuantitativo, descriptivo simple. La poblacién fue
de 25 enfermeras y utilizo como instrumento un cuestionario. Los Resultados fueron que el
56% opinan que esta presente y 44% ausente. Finalmente se concluye que mas del 68%%
opinan que si se exponen los trabajadores a los riesgos laborales en sala de operaciones,
pero que tiene componentes indispensables para su seguridad personal, manipula fluidos
corporales, el48% trabajan bajo presion, 32% opina que la ventilacion es apropiada, 64%
emplea mesuradamente todas las normas protectoras cuando utiliza esterilizantes y
detergentes de alto nivel, mientras que los que creen que esta ausente los riesgos son los
espacios fisicos y la posicion de equipos favorece el desempefio y cumplimiento de su
trabajo, 100% la exposicion a elementos quimicas, 20% la realizacion de los principios de
bioseguridad, 52% el empleo de la dindmica organica para el manejo de cargas, 56% la
preparacion de trabajo en la asistencia de centro quirurgico. Por otro lado, Vargas (2017),
en su tesis tuvo el objetivo precisar la relacion entre el riesgo que sufren las enfermeras y
el desempefio en la sala de operaciones del Instituto Nacional Materno Perinatal. Su

estudio fue cuantitativo, correlacional. La poblacion fue de 30 enfermeras a quienes se les



aplico el Cuestionario como instrumento. Con los resultados obtenidos evidencio que no se

hall6 relacién entre las variables de estudio.

Por otro lado, si encontré relacion entre las variables de estudio. Segin Avila
(2017), en su trabajo de estudio determino como objetivo la asociacion de los factores de
riesgo a los que estan expuestos las enfermeras de la zona de urgencias del hospital Maria
Auxiliadora. Su método se basé en una investigacion, tipo descriptivo, cuantitativo; la
muestra con la que trabajo fue de 50 colaboradores del area enfermeria del mencionado
centro de salud. Con respecto a la técnica empleada para dicho proposito usé el
cuestionario. Segun los resultados obtenidos, la principal causa de contingencia en el
trabajo los enfermeros perciben el 54% mientras que en 46% no lo percibe. De acuerdo a
las dimensiones se obtuvo inicialmente que el factor de orden bioldgico 54%, factor de tipo
ergondémico, mientras que el 52% y el mismo porcentaje para el factor de orden fisico
52%, y por ultimo el factor de orden quimico fue 66% Yy el factor del orden psicosocial
58% respectivamente se encuentran presentes. Finalmente concluye que los factores de
riesgo laboral se encuentran inmersos en la cotidianidad del trabajo de las enfermeras en la

institucion en las que laboran.

Asi mismo Colan y Nufiez (2014) en su estudio tuvo como objetivo relacionar los
factores de riego en sus labores y la salud ocupacional, EI método de la investigacién fue
cuantitativo, descriptivo, correlacional, Trabajo con 20 enfermeras, con quienes utilizo una
lista de cotejo y un cuestionario como instrumento. Los resultados al que arribo fue un alto
nivel porcentual en los factores de riesgo laboral (55%). Siendo elevado en el riesgo
quimico, psicosocial, ergondmico y biolégico, fisico. Referente a la salud ocupacional las
trabajadoras de enfermeria evidencian deterioro en un 85%, siendo mayor en las
dimensiones: psicosomatica (90%), musculo esquelético y auditivo (85%), respiratorias en
60%, mientras que un 95% considero no estd deteriorado en cuanto a enfermedades
infecciosas. Se concluye que existe un alto riesgo y deterioro solo en la salud ocupacional.

Por lo tanto, existe relacion importante entre las variables.

Luego de revisar la literatura podemos considerar que la definicion de riesgo es “la
combinacidn entre la posibilidad de ocurrencia de un suceso y el efecto o resultado de un
determinado evento peligroso”. (OMS, 2002, p 33). Asi mismo Para Benavides (1997)
define que “riesgo es todo elemento u particularidad del ordenamiento y estructura del



trabajo, donde se pueda ocasionar un accidente, empeorar el efecto del mismo o causar a
largo periodo dafio en la salud de los empleados”. Por otro lado, Cabaleiro (2010) lo
considera como la probabilidad de que un trabajador padezca un determinado mal como
producto del trabajo realizado. Calificandolo peligroso cuando la probabilidad de que se
materialice sea alta con desenlaces probablemente severos o importantes (p 2). Teniendo
en cuenta las definiciones anteriores podemos definir a nuestra variable de estudio como
toda aquella forma de trabajo que abstente la probabilidad de acarrear algun mal al
trabajador. Estudios elaborados en Brasil, se da algunas situaciones donde algunas
oportunidades el personal de enfermeria afronta situaciones laborales inapropiados en su
ambito laboral y como reto diario de asistencia y cuidado, dando lugar a riesgos
ergondémicos. Entre los hallados tenemos: la escaza estructuracion del trabajo (trabajo
excesivo, falta de profesional), en relacion a factores con el entorno de trabajo (mobiliario
y equipos inadecuados), y las sobrecargas corporales. (De Souza, Lima, Antlnez,
Schumacher, Moreira 'y De Almeida, 2011, p 44).

Ademas, Porras, Santacruz, y Oliva (2013) deduce que existe una subestimacion
de riesgos laborales, concentrandose en tres efectos principales como son riesgos
bioldgicos, musco esqueléticos y estrés, aduciendo que es indispensable tomar iniciativa
para realizar reportes de estos eventos respaldando la cobertura en el sistema general de
riesgos profesionales (Arenas y Pinzén, 2011). A todo ello Gourni, Polikandrioti,
Vasilopoulos, Mpaltzi & Gourni (2019), Martinez, Bin & Pereira (2019) sugieren que la
apreciacion del peligro y el desarrollo de tacticas efectivas de prevencion y control son
piezas clave para la disminucion de la exposicion de riesgos. En otras palabras, el riesgo es
la posibilidad de que pueda suceder un imprevisto como una descarga eléctrica, caidas, es
decir sucesos no deseados que trae como consecuencia lesiones y perdida de la salud del
trabajador acarreado por las circunstancias fisico - quimicas, biolégicas, ergonomicas y
psicosociales presentes en el area de trabajo. (Creus ,2006). Ademas, en el Per( segun el
reglamento de la ley N° 29783 aprobada por el D.S. N° 009 — 2005 TR, ley de seguridad y
salud en el trabajo, donde el objetivo es promocionar una educacion de prevision de
riesgos laborales y que el estado junto con las instituciones de empleadores y trabajadores
deba contar con una Politica Nacional de Seguridad y Salud en el trabajo con la finalidad
de anticiparse a los accidentes y males hacia la salud que sean como resultado del trabajo.

(El Peruano). Por lo tanto, los riesgos laborales a los que se exponen los entendidos de la



salud, son los accidentes como sucesos circunstancias no planeadas que acontecen en el
desarrollo de sus actividades, las condiciones reinantes en el &mbito del trabajo o las

conductas de los trabajadores.

Para nuestro estudio los riesgos laborales seran considerados como dimensiones, entre
ellos tenemos: (1) Riesgo bioldgico es cuando los microorganismos patdgenos como, virus,
hongos y parésitos ingresan al organismo de los trabajadores y pueden causar infeccion, las
vias de entrada son por la via respiratoria, a partir de la inhalacién de las gotitas de Flugge.
Via intradérmica, donde el agente necesita de vehiculo para atravesar la piel y depositar en
su interior probables microorganismos infecciosos. Via dérmica, cuando el
microorganismo infeccioso tiene la capacidad de atravesar la barreara dermica. Via
mucosa, en donde el contenido bioldgico es absorbido ampliamente por ser una zona
vascularizada, como son 0jos, boca, etc. Via digestiva, es donde microorganismo ingresa
por la via oral y es dirigido hacia la zona digestiva, favoreciendo su absorcién e ingreso al
organismo. EI personal de enfermeria puede contaminarse debido a lesiones producidas
por pinchazos o del contacto con sangre, fluidos corporales, secreciones infectantes y por
via inhalatoria, entre los agentes virales contaminantes tenemos el VIH, hepatitis B, C y la

tuberculosis, entre otros.

A su vez este riesgo se divide en grupos: Grupo | se considera al que tiene poca
posibilidad de que cause un padecimiento en el individuo, el Grupo Il aquél que puede
causar un padecimiento en el individuo y puede considerarse un peligro para los
trabajadores, pero con poca posibilidad de que este se extienda a la comunidad y ademas
existe profilaxis, medicamentos y medicacion eficiente. Grupo Il aquél que puede
producir en el ser vivo un padecimiento grave o agravado, representando un gran riesgo
para los trabajadores, con la posibilidad de que se extienda a la ciudadania y hallandose
generalmente una profilaxis 0 medicacién eficaz. Grupo IV aquél que produciendo un
padecimiento peligroso en el hombre figura una severa amenaza para los trabajadores, con
muchas posibilidades de que se extienda a la comunidad y sin que exista una profilaxis o
un tratamiento eficaz contra ellos (INSHT, 2014). Asimismo, Orozco (2013) en su estudio
obtuvo resultados que muestran un 15% de accidentes en sus experiencias asistenciales,
siendo los mas comunes las lesiones percutdneas o pinchazos con elementos corto
punzantes (40%), asi mismo considero la administracion de farmacos es la exposicion que

maés se da en las enfermeras (70%) y la causa principal del accidente, es el estrés y la alta
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carga de actividades al brindar la atencion como enfermera (70%). Ademas, destaca que
las medidas de bioseguridad, y él autocuidado como instrumentos importantes contra la
prevencion de los riegos biologicos. (2) Riesgos quimicos considerado cuando la persona
se expone a sustancias quimicas que le pueden ocasionar afecciones o reacciones alérgicas,
producto del contacto directo y constante de estas sustancias diversas presentaciones como:
gases, vapores, humos y polvos. La gravedad esta referida a la toxicidad las sustancias, la

duracion de la exposicion, la via de entrada y la susceptibilidad del trabajador.

Los hospitales, clinicas y centros médicos utilizan diversas sustancias cuyos
efectos pueden ser dafinos para la salud, pudiendo ocasionar irritaciones, malformaciones
congénitas, afecciones sobre diversos 6rganos e inclusive cancer por consiguiente se debe
tener mucho cuidado durante su manipulacién entre ellos tenemos a los jabones asépticos
de tipo clorexhidina al 2% o 4%, alcohol gel, alcohol medicinal, yodopovidona, glicoles,
glutaraldeido, detergentes enzimaticos, formol y éxido de etileno los citostaticos y los
gases anestesicos. Entre las reacciones mas frecuentes que presenta los trabajadores de
enfermeria se evidencian la irritacion y resequedad de la piel como consecuencia del rose
frecuente con sustancias quimicos, farmacos, antisépticos, y las précticas frecuentes de
lavado de manos con jabones antisépticos de altas concentraciones. (3) Riesgos fisicos, es
la reciprocidad de energia entre la persona y el entorno de forma subita y de gran magnitud

que el cuerpo pueda tolerar.

Entre ellos podemos mencionar: al ruido considerado a cualquier tipo de sonido no
deseado y que su exceso causa molestias en el oido y que puede conllevar a otras
complicaciones como la cefalea, irritabilidad, trastornos de suefio, etc. Seguidamente
tenemos iluminacion caracterizada por la facilitacion de la visualizacion apropiada en el
ambiente donde se labora, estd a su vez puede ser natural o artificial permitiendo la
eficacia, comodidad y seguridad en el trabajo. Por otro lado, la ventilacion esta referido al
flujo de aire que debe existir dentro de un ambiente y asi mismo la distribucion debe ser de
cantidad y calidad apropiada que mantengan satisfactoriamente su pureza, esta puede ser
natural y artificial, finalmente se considerara radiaciones lonizantes que son particulas
energéticas y/o ondas electromagnéticas que proceden de la interaccion que se lleva a
cabo en el nacleo del atomo, estas radiaciones pueden ser: Gamma, X, Alfa, Beta,
Neutrones. Sin embargo, las radiaciones a dosis bajas no generan mayor dafio, logrando

que las células se reparen con mucha rapidez, pero a dosis muy altas las células sufren
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dafios permanentes conllevandolas a la muerte, por esta razon se debe usar proteccion con
el fin resguardar a la persona y a su prole, de los efectos dafinos de las irradiaciones. (4)
Riesgos Ergonomicos se considera a la exposicion del individuo a sobreesfuerzos que
pueden ocasionar molestias o lesiones muasculo-esqueléticos, causadas principalmente por
posturas forzadas que esta relacionada a la postura que adopta el trabajador durante el
desarrollo de sus tareas diarias y donde diversas partes del cuerpo dejan su postura
anatomica natural, pasando a posturas que le generan hiperrotaciones, hipertensiones,
hiperflexiones en diferentes partes de su cuerpo, los movimientos repetitivos considerado
cuando se realiza movimientos reiterativos con tiempos inferiores a los 30 segundos, asi
mismo la realizaciobn manual de cargas referido al alzamiento de cargas con peso
superiores a los 3kg, sin necesidad de desplazarse y finalmente la aplicacion de fuerza es
cuando en el desarrollo de las actividades diarias el trabajador tenga la necesidad de usar
mandos que incluyen empujar o jalar de ellos, manejarlos hacia adentro o afuera, arriba o
abajo, asi como también aplicacion de la postura sentada y el uso extremidad inferior para

empujar o arrastrar algin objeto.

Asi mismo Jurado (2014) manifiesta que: la carga fisica es la que mas influye por el
sobreesfuerzo y cansancio fisico, el trabajo de pie, por la postura realizan fuerza muscular,
las cargas o desplazamientos es lo que produce problemas en la columna lumbar, lesiones
dorso lumbares y cansancio, esta ultima es una forma de medir de forma alarmante el
requerimiento de parar o minimizar el rigor del esfuerzo hecho y repararlo con descanso y
una nutricion apropiada (p. 87) por otro lado Montalvo, Cortés y Rojas (2015) en su
estudio donde refiere que “el dolor de espalda ,en mano y mufieca derecha esta
relacionado enfaticamente al riesgo de carga fisica”. Generalmente muchas de estas
lesiones se inician de forma pausada, paulatina, que no se le da mucha importancia porque
parecen inofensivas, es decir inician con un dolor y cansancio que desaparecen con el
descanso, pero cuando se va empeorando dichas lesiones, el dolor y la fatiga no se
ausentan ni en las horas de descanso. Dado el caso es importante resaltar que trabajador de
enfermeria durante su actividad frecuente que brinda a los pacientes realiza cambios
posturales o de confort, traslados de pacientes en camillas y sillas de ruedas a diversos
servicios para exdmenes complementarios, asi como la marcha excesiva y permanencia de
pie prolongada durante su jornada laboral exponiéndose a sufrir alguna lesion. Y por

ultimo (5) Riesgos Psicosociales, son consecuencias de las malas condiciones laborales
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presentes y que esta ligado especificamente a la deficiente regulacién del trabajo, la
capacidad del trabajo y la ejecucion de la tarea, y que se presentan con capacidad para

estropear o perjudicar el desarrollo del trabajo y la salud del trabajador.

Para Canales, Valenzuela y Paravic (2016) los profesionales de enfermeria se
desempefian en circunstancias laborales en donde hay muchas veces insuficiencia de
materiales, a la vez que se exigen de mas por excesiva demanda de usuarios y escasos
recursos que los conlleva a riesgos psicosociales como estrés, fatiga y burnout.
Actualmente todos los que trabajan constantemente estan de una u otra manera expuestos a
trabajo bajo presion en el lugar de trabajo, al estar expuestos constantemente por tiempo
prolongada causando efectos perjudiciales para la salud, se sabe también que cada ser
reacciona de maneras diferentes y tienen una capacidad variable de combatir las
condiciones o circunstancias donde se desarrollan, pero hay que tener presente que las
constantes presiones estresantes en su vida personal como el trabajo puede concluir con un

estrés por sobrecarga de la misma.

De acuerdo al articulo 103 de la ley SST: se da la exposicion a los peligros
psicosociales cuando se deteriora la salud de los trabajadores, conduciendo al estrés,
produciéndose en un corto o largo tiempo una serie de sintomatologias. Entre los factores
de riesgo psicosocial tenemos a la Carga mental de trabajo referido a la capacidad
intelectual durante la ejecucion de sus labores, en cuanto a la autonomia temporal esta
referido a la organizacion de su tiempo de trabajo y descanso, en relaciéon contenido del
trabajo es cuando hace uso de sus capacidades de acuerdo a sus necesidades durante el
desarrollo de sus tareas y estas pueden ser importantes, motivadoras o rutinarias, la
violencia en el trabajo estd dado cuando se hace uso intencional de la fuerza fisica y
amenazas que generan temor en el trabajador con la finalidad de obtener algun fin. Las
diversas manifestaciones de violencia en el ambiente de trabajo comprenden; el uso de
fuerza fisica para lastimar, poner en peligro a las personas, asi mismo la intimidacion, el
abuso verbal u hostigamiento, el acoso sexual, racial y psicoldgico en el trabajo, asi mismo
son importantes las relaciones personales ya que permite al trabajador interactuar con sus
compaferos haciendo mas armoniosa la jornada laboral y por ultimo esta los turnos
rotativos que producen alteracion de la salud debido a la variacion del ritmo del suefio y
vigilia, esta a su vez produce disminucion del estado de alerta y como consecuencias puede

generar accidentes en el trabajo. Por lo tanto, es agotador hacer las horas nocturnas
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particularmente porque el cuerpo debe reposar fisiolégicamente, no es igual dormir por el
dia porque es menos recuperador que el suefio en horas de la noche. El problema radica en

que altera la vida social y familiar. (Parra, 2003).

En relacion a lo antes descrito surge la necesidad de la formulacion del problema
general y especifico, siendo el problema general: ;Cuales son los factores de riesgos
laborales al que se expone el personal de enfermeria del servicio de emergencia del
hospital José Agurto Tello, Chosica - 2019? vy los problemas especificos: (1) ¢Sera el
riesgo bioldgico un factor al que se expone el personal de enfermeria del servicio de
emergencia del hospital José Agurto Tello, Chosica - 20197 (2) ¢Sera el riesgo quimico un
factor al que se expone el personal de enfermeria del servicio de emergencia del hospital
José Agurto Tello, Chosica - 2019? (3) ¢Sera el riesgo fisico un factor al que se expone el
personal de enfermeria en emergencia del servicio de emergencia del hospital José Agurto
Tello, Chosica - 2019? (4) ¢Sera el riesgo ergonémico un factor al que se expone el
personal de enfermeria del servicio de emergencia del hospital José Agurto Tello, Chosica
- 2019? (5) ¢Sera el riesgo psicosocial un factor al que se expone el personal de enfermeria

del servicio de emergencia del hospital José Agurto Tello —Chosica 2019?

El presente trabajo se justifica porque permiti6 identificar los riesgos laborales a los
que se expone el personal de enfermeria con la finalidad de plantear estrategias que
disminuyan los riesgos de enfermarse, asi mismo se busca sensibilizar a todos los
profesionales de la salud sobre la existencia de los riesgos a los cuales estdn expuestos
permanentemente y notificar todos los accidentes ocurridos durante el desarrollo de su
trabajo. Por otro lado, también esta investigacion permite a la comunidad de salud peruana
desarrollar estrategias que abarquen soluciones para estos problemas que van en contra del
derecho a la salud de los profesionales y mejoren las legislaciones politicas sobre
seguridad e higiene en el trabajo, especificamente de la labor de enfermeria y del medio en

que ejercen su profesionalismo.

Asi mismo es necesario para el desarrollo de la presente investigacion plantear el
Objetivo general y especificos; Se considerard como objetivo general; Identificar los
factores de riesgos laborales a los que se expone el personal de enfermeria del servicio de
emergencia del hospital José Agurto Tello —Chosica, 2019. Seguidamente se considerara
los objetivos especificos como: (a) Identificar si el riesgo bioldgico es un factor al que se
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expone el personal de enfermeria del servicio de emergencia del hospital José Agurto
Tello —Chosica, 2019 (b) Identificar si el riesgo quimico es un factor al que se expone el
personal de enfermeria del servicio de emergencia del hospital José Agurto Tello —
Chosica 2019 (c) Identificar si el riesgo fisico es un factor al que se expone el personal de
enfermeria del servicio de emergencia del hospital José Agurto Tello —Chosica 2019 (d)
Identificar si el riesgo ergonémico es un factor al que se expone el personal de enfermeria
del servicio de emergencia del hospital José Agurto Tello —Chosica 2019(e) identificar si el
riesgo psicosocial es un factor al que se expone el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello - Chosica, 2019.
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I1. Método

2.1. Tipoy disefio de investigacion

Tipo.
Se sustenta en un estudio béasico, cuantitativo. Basica, porque el desarrollo de la
investigacion nos lleva al encuentro de saberes nuevos, Su finalidad primordial es la
concepcion de informacion para dar mayor sustento al conocimiento cientifico (Sanchez y
Reyes, 2015, p.37).

Cuantitativa, porque se usa la acumulacion de datos para el analisis estadisticos y medicion

numérica (Hernandez, Fernandez y Batista, 2014, p.141)

Disefio.

Corresponde a un disefio: No experimental, debido a que la investigacién se realiz6 sin
adulterar las variables en estudio, donde necesariamente solo se contempl6 los hechos en
su medio inherente para estudiarlos. (Hernandez, Fernandez y Batista, 2014. p.152).
Descriptivo, porque se mediran y evaluaran diversos aspectos, dimensiones del fenémeno a
estudiar ya que estudia la distribucion, frecuencia y magnitud de los factores de riesgo.
Transversal, porque se realizara el estudio de la variable en un momento dado y no existe
continuidad en el tiempo. (Hernandez, Fernandez y Batista, 2014. p.152)

En el siguiente esquema podemos visualizar de forma grafica como se relaciona la

variable.

Leyenda:

M = Muestra

O =Variable riesgo laboral

2.2.0peracionalizacion de variables

Definiciéon Conceptual
Es la eventualidad que un personal de enfermeria puede padecer un determinado dafio u
exposicion de riesgo durante la realizacion de su trabajo como consecuencia de las

diferentes actividades que realiza en su centro laboral.
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Cabaleiro (2010) define como:
La posibilidad de que un personal que labora padezca un determinado dafio

derivado del trabajo que realiza.
Definicion Operacional de Riesgo Laboral

La Operacionalizacion de la variable responde al enfoque cuantitativo por la cual los datos
se recolectan haciendo uso del cuestionario con 25 preguntas que contiene cinco
dimensiones con cuatro indicadores, respectivamente tiene una escala y valores de nunca
(1), casi nunca (2), algunas veces (3), casi siempre (4), siempre (5) con sus

correspondientes valores.

Tabla 1:
Operacionalizacion de la Variable Riesgo laboral
Dimensiones Indicadores Pregunta Escala / Niveles /
S valores Rangos
_ < Exposicion a Enfermedades
Riesgo infectocontagiosas
Biologico % Contacto con fluidos y secreciones. 5
«» Exposicion a manejo de desechos.
«» Uso de medidas de bioseguridad
_ % Roce con agentes quimicos durante la
Riesgo atencion del paciente. Alto
Quimico < Uso de agentes antisépticos de alto y 4 nunca (1) (93 - 125)
bajo nivel _
% Uso de antisépticos durante el lavado casi nunca (2) Medio
de manos.
. L a veces (3 59 - 92
% Uso de medicamentos Téxicos. ) ( )
] casi siempre (4)
+ Ruido Bajo
Riesgo % lluminacion 4 siempre (5) (25 - 58)

Fisico «» Ventilacion
« Radiaciones

R/
0.0

Posiciones forzadas

Riesgo < Movimientos repetitivos 4
Ergondmico «» Manipulacién manual de la carga
« Empleo de fuerzas
_ % Carga laboral
Riesgo % Violencia en el trabajo
Psicosocial % Relaciones interpersonales 8

*,

5

o

Turnos rotativos

Fuente: Adaptado de Cabaleiro (2010).
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2.3. Poblacién, muestra y muestreo
Poblacion

Es la agrupacion de personas de todos los sucesos a investigar que tiene en comun
determinadas especificaciones que van a ser evaluadas (Hernandez, Fernandez y Batista,
2014. p.174).

La poblacion objeto de estudio fue de 20 Licenciadas en Enfermeria y 17 técnicos en
enfermeria, haciendo un total de 37 los que laboran en el area de emergencia del Hospital

José Agurto Tello. Para el caso de nuestro estudio se trabajo con una poblacion censal.
Muestra

Para Bernal (2006) sefial6 que es la parte de la poblacion a ser estudiada para realmente
obtener los datos para el desarrollo de la tesis y sobre la cual se ejecutara la medicion de

las variables objeto de estudio (p.161).

En nuestra investigacion no se hizo uso de muestra porque se trabajo con una poblacion

censal.
Muestreo

Es la técnica por el cual se selecciona la muestra, en el caso de nuestra investigacion no fue

necesario por trabajar con una poblacion del 100%.
Caracteristicas de la muestra

Entre las caracteristicas sociodemogréaficas de la muestra se encontrd que el 78.4% del
personal de enfermeria encuestada son de género femenino, mientras que el 21.6%
pertenecen al género masculino. Ademdas de observé que la edad del personal de
enfermeria que mayor porcentaje tuvo son los de 31 a 40 afos (45,9%), en tanto que los
profesionales de enfermeria dentro de los 51 a 60 afios fue de (19.9), seguida de los que
estan de 18 a 30 afios y los de 41 a 50 afios presentan porcentajes similares de16,2% y solo
un porcentaje minimo de 2,7% tienen las edades de 61 afios a mas. Asi mismo, el 54.1%
presentan un grado de educacién profesional, mientras que el 45,9% del personal de
enfermeria presentan un grado académico técnico. También el 27% de los encuestados del
personal de enfermeria en emergencias presenta mayor porcentaje en tiempo de servicio

entre 1 - 5 afios, encontramos ademas que existe porcentajes similares entre los afios de
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servicio (< de 1 afio y los de 6-10 afios) mientras que un 18,9% de los encuestados tienen
mas de 16 afios de tiempo de servicio, asi mismo un menor porcentaje de afios de servicio

fue de los encuestados entre 11 y 15 afios de servicio con un 10.8%. (ver anexo)

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

Técnica.
Es el mecanismo por el cual el investigador lo utiliza ampliamente para obtener datos de
un hecho o fendmeno, en este caso de los tipos de riesgo laboral que se afrontan las
enfermeras. Para el caso de nuestro estudio utilizaremos la encuesta. (Sdnchez y Reyes,
p.149)

Instrumento.
Se hizo uso del cuestionario, que es el medio por el cual se obtuvo la informacion de la
variable tipos de riesgo, asi mismo este esta estructurado con escalas de tal manera que el
encuestado se le sea facil su entendimiento y manera de decidir en sus alternativas, la
presente tesis de investigacion se utilizé un cuestionario tipo Likert para la variable riesgo
laboral, este instrumento conto con valores que van desde uno hasta cinco. Valor 1= nunca,

valor 2= casi nunca, valor 3= a veces, valor 4 =casi siempre y valor 5= siempre.
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Tabla 2

Ficha técnica del instrumento de la variable Riesgo Laboral

Instrumento para medir el riesgo laboral

Nombre del instrumento:

Autora
Afio
Lugar
Objetivo

Administracion

Tiempo de duracién

Riesgo Laboral
Jany Rosadio Carlos

2019

Lurigancho - Chosica
Identificar los riesgos laborales a los que se  expone el personal
de enfermeria
Individual

10 minutos

El presente cuestionario tiene 25 items, compartido en cinco dimensiones: Riesgo bioldgico, con

cinco preguntas, Riesgo quimico, con cuatro preguntas, Riesgo fisico con cuatro preguntas, Riesgo

ergonémico con cuatro preguntas y la dimension Riesgo psicosocial con ocho preguntas; la escala

valorativa fue segln Likert considerandolo desde: Nunca (1), Casi nunca (2), A veces (3), Casi

siempre (4), Siempre (5) y los niveles son: alto, medio y bajo.

Baremo de la variable

Riesgo Laboral

25-58 Bajo
59-92 Medio
93-125 Alto
D1: RIESGO
BIOLOGICO
Rango Nivel
5-12 Bajo
13-20 Medio

21-25 Alto

D2: RIESGO
QUIMICO
Rango Nivel
4-9 Bajo
10-15 Medio
16 - 20 Alto

D3: RIESGO
Fisico

Rango Nivel
4-9 Bajo
10-15 Medio
16 - 20 Alto

D4: RIESGO
ERGONOMICO
Rango Nivel
4-9 Bajo
10-15 Medio
16 - 20 Alto

D5: RIESGO
PSICOSOCIAL

Rango Nivel
8-18 Bajo
19-29 Medio
30-40 Alto

Fuente: Elaborado para el Estudio

Validez

Segln Sanchez y Reyes (2009), se refieren a la validez de contenido, es decir las preguntas

realmente miden los indicadores que se quiere medir.
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La validacion del instrumento fue sometida a sucesos por expertos, siendo tres los
profesionales en dominio que miden las preguntas, quienes ejecutaron la validez teniendo
en cuenta los criterios de: pertinencia, relevancia y claridad, dando su autorizacion para ser

ejecutadas.
Confiabilidad.

La confiabilidad es el grado de precision y consistencia que debe tener la medida de los

instrumentos, (Sanchez y Reyes.2009. p.155).
Para la confiabilidad dela herramienta a utilizar se aplic6 una prueba piloto a 25 Q

encuestados entre enfermeras y técnicos que laboran en el area de emergencia de la
institucién de estudio, los resultados obtenidos se pasaron al programa SPSS version 25,
usando el alfa de Cronbach, se obtuvo 0.821 de confiabilidad.

Tabla 3

Resultado del analisis de confiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0,821 25
Fuente: Resultados SPSS 25 ’

2.5 Procedimiento

Para la realizacion de la recopilar datos realizamos varios procesos, iniciando con el
tramite administrativo respectivo a la institucién donde se aplicd la muestra, a través de
una solicitud, para obtener la autorizacion respectiva, posteriormente se llevé a cabo las
coordinaciones respectivas con las personas encargadas en la zona de emergencia, una vez
obtenida la aprobacion se procedié en un solo dia a la adquisicion de informacion
haciendo uso del instrumento al personal que encuestamos en el ambiente ya preparado

previamente.
2.6 Método de analisis de datos

Después de obtenida la informacion se realizd el tratamiento de los datos, esto nos
conllevo a ordenarlos adecuadamente en el sofware Excel y SPSS 25 para posteriormente

19



obtener los resultados en tablas descriptivas y graficos correspondientes. Para el analisis de

los resultados, se utilizo la estadistica descriptiva, con frecuencias y porcentajes.
2.7 Aspectos éticos

Tuvimos como criterio ético realizar nuestras acciones que reflejan nuestros valores y
formaciones que nos hace mejores personas y conlleva a una vida plena e armoniosa. Para
nuestro estudio primero conto con la venia del Director del Hospital, lugar donde se llevé a
cabo el estudio, ademas toda la informacidn registrada conto con el consentimiento del

usuario y se respeto su confidencialidad.
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I1l. Resultados
3.1. Resultados descriptivos

Dimension 1
Tabla 4
Riesgo laboral biologico percibido por el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 0 00,0
Medio 8 21,6
Riesgo laboral biologico
Alto 29 78,4
Total 37 100,0

Fuente: Resultados SPSS 25

Porcentaje

Medio Alto
Riesgo laboral biolégico percibido por el personal de enfermeria

Figura 1. Riesgo laboral biol6gico percibido por el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

Interpretacion

En la tabla 4 figura 1 se observd que el 78,4% de los encuestados del personal de
enfermeria en emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo laboral biol6gico, mientras

que un 21,6% presenta un nivel medio.
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Dimensioén 2
Tabla s

Riesgo laboral quimico percibido por el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 1 2,7
Medio 32 86,5
Riesgo laboral quimico
Alto 4 10,8
Total 37 100,0

Fuente: Resultados SPSS 25

Porcentaje

Baijo Medic Alto

Riesgo laboral quimico percibido por el perseonal de enfermeria

Figura 2. Riesgo laboral quimico percibido por el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019.

Interpretacion

En la tabla 5 figura 2 se observo que el 86,5% de los encuestados del personal de
enfermeria en emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral quimico, mientras
que un 10,8% de los encuestados presenta un nivel alto y solo un 2,7% presenta un nivel

bajo.
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Dimensién 3
Tabla 6

Riesgo laboral fisico percibido por el personal de enfermeria del servicio de emergencia

del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 1 2,7
Medio 32 86,5
Riesgo laboral fisico
Alto 4 10,8
Total 37 100,0

Fuente: Resultados SPSS 25

Porcentaje

Baijo Medio Alto

Riesgo laboral fisico percibido por el personal de enfermeria

Figura 3. Riesgo laboral Fisico percibido por el personal de enfermeria del servicio de
emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019
Interpretacion

En la tabla 6 figura 3 muestra que el 86,5% de los encuestados del personal de enfermeria
en emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral fisico, mientras que un

10,8% de los encuestados presentan un nivel alto y solo un 2,7% presenta un nivel bajo.
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Dimensién 4
Tabla 7

Riesgo laboral ergondémico percibido por el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 1 2,7
Medio 15 40,5
Riesgo laboral ergonémico
Alto 21 56,8
Total 37 100,0

Fuente: Resultados SPSS 25

Porcentaje

Baio Mecdio Alto

Riesgo laboral ergonémico percibido por personal de enfermeria

Figura 4. Riesgo laboral ergonémico percibido por el personal de enfermeria del servicio

de emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019.

Interpretacion

En la tabla 7 figura 4 muestra que 56,8% de los encuestados del personal de enfermeria en
emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo laboral ergonémico, mientras que un
40.5% de los encuestados presentan un nivel medio y un escaso 2,7% presenta un nivel

bajo.

24



Dimensién 5
Tabla 8

Riesgo laboral psicosocial percibido por el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 0 00,0
Medio 19 51,4
Riesgo laboral psicosocial Alto 18 48,6
Total 37 100,0

Fuente: Resultados SPSS 25

Porcentaje

Medio Alto

Riesgo laboral psicosocial percibido por el personal de enfermeria

Figura 5. Riesgo laboral psicosocial percibido por el personal de enfermeria del servicio
de emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019
Interpretacion

En la tabla 8 figura 5 muestra que 51,4% de los encuestados del personal de enfermeria en
emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral psicosocial, mientras que un

48,6% de los encuestados presento un nivel alto.
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Variable: Riesgo Laboral
Tabla 9
Riesgo laboral percibido por el personal de enfermeria del servicio de emergencia del

hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 0 00,0
Medio 18 48,6
Riesgo laboral percibido
Alto 19 51,4
Total 37 100,0

Fuente: Resultados SPSS 25

Porcentaje

Medlio Alto

Riesgo laboral percibido por el personal de enfermeria

Figura 6. Riesgo laboral percibido por el personal de enfermeria del servicio de
emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019
Interpretacion

En la tabla 9 figura 6 se observo que el 51,4% de los encuestados del personal de
enfermeria en emergencias percibieron un nivel alto de riesgo laboral, mientras que un
48,6% presenta un nivel medio de riesgo laboral.
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Dimensiones del Riesgo laboral
Tabla 10

Riesgo laboral percibido por dimensiones en el personal de enfermeria del servicio de

emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

Nivel Riesgo laboral
Riesgo laboral Riesgo laboral Riesgo laboral Riesgo laboral  Riesgo laboral
Bioldgico Quimico fisico Ergondémico Psicosocial
fr % fr % fr % fr % fr %
Bajo 0 0 1 2.7 1 2.7 1 2.7 0 0
Medio 8 21.6 32 86.5 32 86.5 15 40.5 19 51.4
Alto 29 78.4 4 10.8 4 10.8 21 56.8 18 48.6
Total 37 100. 37 100. 37 100. 132 100. 132 100.

Fuente: Resultados SPSS 25

86.5% 86.5% )
90 78.4% ® Bajo
80 ® Medio
70 56.8% 51.4% m Alto

60 48.6%
0 40.59 °

40
30 21.6

20 0.8% 0.8%
10 o 2.79 2.7 2.79 0%

Riesgo Riesgo Riesgo fisico Riesgo Riesgo
bioldgico quimico esgondmico  psicosocial

Figura 7. Riesgo laboral percibido por dimensiones en el personal de enfermeria del

servicio de emergencia del hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019.

Interpretacion

En la tabla 10 y figura 7 se observa que el 86.5% del personal de enfermeria perciben un
nivel medio en las dimensiones riesgo laboral quimico y fisico, seguida por un 51.4 de
riesgo psicosocial, 40.5% ergondmico y un 21.6% biol6gico. Cabe recalcar que, aunque es
minimo los porcentajes del personal de enfermeria que percibieron bajos niveles, es en la
dimensién riesgo biologico y riesgo psicosocial que tienen nivel de 0.00%. Asi mismo se
pudo observar que la dimension riesgo biologico seguida de la supervision riesgo
ergondmico Y riesgo social son los que presentan un mayor porcentaje de enfermeros con
niveles de percepcién alto (78.4%) (56.8%) y (48.6).
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IVV. Discusién

Los resultados del presente trabajo de investigacion denominado: Riesgo laboral al que se
expone el personal de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital José Agurto
Tello, Chosica. 2019; tuvo como resultado del objetivo especifico uno. Riesgo laboral
bioldgico, tenemos que en la en la tabla 4 figura 1 se observd que el 78,4% de los
encuestados del personal de enfermeria en emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo
laboral biol6gico, mientras que un 21,6% presenta un nivel medio. Es decir, el personal de
enfermeria esta expuesto a infectarse con enfermedades infectocontagiosas como SIDA,
hepatitis, tuberculosis, meningitis, entre otras, porque siempre estdn en contacto con
fluidos corporales como sangre, orina, secreciones entre otras otros, como parte de sus
actividades laborales, aun cuando realizan todos los procedimientos de higiene antes y
después de estar en contacto con los pacientes. Teniendo en cuenta el nivel de nuestra
investigacion, la Organizacion Internacional del Trabajo (2014) refiere que en el mundo
laboral mueren alrededor de 2,34 millones de trabajadores producto de las enfermedades
producidas por el trabajo, asi como por los accidentes. Asi mismo indica que del total, 1,7
a 2 millones corresponden a enfermedades profesionales y 350 mil casos corresponden a
accidentes mortales, lo que penosamente nos demuestra que diariamente mueren 6,300

personas como consecuencia del trabajo.

Nuestro estudio concuerda con Molineros (2015) donde sus resultados muestran
que el personal de salud de ambos grupos, asistencial y no asistencial, estan en riesgo de
adquirir enfermedades infectocontagiosas. Pero mas aun los asistenciales en mas del 50%
de los encuestados, recalcando ademas que el riesgo u exposicién no es solo por estar
expuesto al agente biologico, sino que también depende de otros factores; como la
presencia del agente, su naturaleza, vias de entrada al organismo, la duracién e intensidad
de la exposicion, las caracteristicas personales de la persona, las caracteristicas de la tarea
realizada, la manipulacion deliberada o no del microorganismo, y otros. Al igual Vargas
(2017), dio como resultado que el 86,7% tiene categoria Alto en riesgos bioldgicos.
También Colan y Nufiez (2014), menciona que tuvo como resultado 70% de nivel alto.
Muy por el contrario, Maylle (2018) manifiesta que el 67.5% de los empleados de
enfermeria en el area de emergencia de un hospital puablico, Cercado de Lima, afirman que
el riesgo biologico esta ausente, mientras que el 32.5% afirma que el riesgo bioldgico si

esta presente.

28



Por otro lado, con respecto al objetivo especifico dos. Riesgo quimico en la tabla 5
figura 2 se observo que el 86,5% de los encuestados del personal de enfermeria del
servicio de emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo laboral quimico, mientras que
un 10,8% de los encuestados presenta un nivel medio y solo un 2,7% presenta un nivel
bajo, los que nos indicaria durante el desempefio de sus actividades laborales estan
expuestas al uso constante de agentes desinfectantes y esterilizantes de alto y bajo nivel
durante la limpieza del &rea de trabajo pudiendo producir desde reacciones alergias
hasta cancer, Nuestros resultados se ajusta a la de Chiliguano (2016) en donde el 100% del
personal estan siempre en contacto a agentes quimicos en un alto porcentaje por ser area
quiréfano donde trabajan, mencionando que estos quimicos producen aborto, infertilidad,
malformaciones congénitas y cancer. Asi mismo Molineros (2015) tuvieron resultados
donde el 100% del personal evidencia que estan expuestas en alto grado a riesgos quimicos
y que estos afectan su salud. Como también Jurado (2017) tiene resultados de nivel altos
86,7% sobre riesgo quimico. Colan y Nufiez (2014), menciona que tuvo como resultado
85% de nivel alto Nuestros resultados difieren de Maylle (2018) que tuvo resultados donde
el 70.0% de los empleados de enfermeria en el area de emergencia de un hospital pablico,

afirman que el riesgo Quimico esta ausente

Con respecto al objetivo especifico tres. Riesgo fisico, en la tabla 6 figura 3
muestra el 86,5% de los encuestados del personal de enfermeria del servicio de
emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral fisico, mientras que un 10,8%
de los encuestados presentan un nivel alto y solo un 2,7% presenta un nivel bajo, con estos
resultados se entiende que es la dimension donde el personal desarrolla todas sus
actividades laborales diarias, faltaria mejorar sus ambientes, asi como la iluminacion,
ventilacion, entre otros elementos que haga sentirse segura, entendiendo que el riesgo
fisico es el intercambio de energia entre la persona y el ambiente de forma subita y de
gran magnitud que el cuerpo pueda tolerar. Nuestra investigacion concuerda, Chiliguano
(2016) tuvo como resultado que un alto porcentaje del personal que labora en el area de
quirdfanos estan expuestos a agentes fisicos, asi como al ruido y al horario excesivo de
trabajo (100%), radiaciones (91.70%). De igual forma Molineros (2015) evidencias que
mas del 50% de los encuestados tanto asistencial como no asistencial perciben que estan
expuestos a riesgos fisicos (69.5%) (54%) Siendo su causa mas relevante la pérdida de

audicion. Avila (2017) obtuvo como resultado que el 52% de los encuestados perciben que
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estan presentes el riego fisico. Colan y Nufiez (2014), menciona que tuvo como resultado
60% de nivel alto. Mientras que Maylle (2018) evidencio que el 72.5% de los empleados

de enfermeria afirman que el riesgo Fisico es de nivel alto.

Con respecto al objetivo especifico cuatro. Riesgo Ergonémico, en la tabla 7 figura 4
muestra que 56,8% de los encuestados del personal de enfermeria del servicio de
emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo laboral ergonémico, mientras que un
40.5% de los encuestados presentan un nivel medio y un escaso 2,7% presenta un nivel
bajo. Esto se deberia a que generalmente las enfermeras y el personal técnico de
enfermeria trabajan en posturas no adecuadas o forzadas, expuestas a cargas pesadas, de
forma repetitivas, en tiempos prolongados, provocando lesiones en muchas de ellas. Como
refiere Montalvo, Cortés y Rojas (2015) “el dolor de espalda, en mano y mufieca derecha
esta asociado significativamente al riesgo de carga fisica”. Nuestra investigacién coincide
con los siguientes investigadores: Chiliguano (2016) evidencio que el 100% del personar
siempre realiza su trabajo de pie, ademas muestra que todo el personal de enfermeria
(100%) esta afectado por este riesgo, tomando en cuenta que el espacio Fisico es pequefio,
el nimero excesivo de pacientes y dependiendo del procedimiento que se va a realizar,
obliga al personal a trasladar de un lugar a otro mobiliarios y equipos provocando
sobrecarga en los segmentos corporales lo que a la larga produciran trastornos musculo
esqueléticos. Colan y Nufiez (2014), menciona que tuvo como resultado 70% de nivel alto.
Mientras que Maylle (2018) tuvo como resultado que el 82.5% de los empleados

manifiestan tener ausencia de riesgos Ergondmicos.

Con respecto al objetivo especifico cinco. Riesgo Psicosocial, en la tabla 8 figura 5
muestra que 51,4% de los encuestados del personal de enfermeria del servicio de
emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral psicosocial, mientras que un
48,6% de los encuestados presento un nivel alto. Esto estaria relacionado a un personal de
enfermeria que estan expuestos constantemente a trabajo bajo presion sufriendo a la larga
efectos perjudiciales para la salud, por lo que cabe recalcar que segun el articulo 103 de la
ley SST menciona lo siguiente: Existe exposicion a los riesgos psicosociales cuando se
dafia la salud de los trabajadores, trayendo como consecuencia el estrés y, a largo tiempo
una serie de sintomatologias. Adicional a lo dicho por el SST, Canales, Valenzuela y
Paravic (2016) refiere que los profesionales de enfermeria se desenvuelven en condiciones

laborales marcadas por la carencia de materiales, alta demanda laboral y limitados recursos
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que los conlleva a riesgos psicosociales como estrés, fatiga y burnout. También se puede
apreciar que nuestra investigacion guarda similitud con Maylle (2018) Demostrando con su
resultado que el 55.0% de los empleados de enfermeria afirman que esta presente el riesgo
Psicosocial. Ademas, Molineros (2015) La mayoria del personal asistencial, refieren
sufrieron el riesgo de agresion verbal: insultos, amenazas, intimidacion, acoso sexual y
otros. Asi mismo, Colan y Nufiez (2014), tuvo como resultado de 75% de nivel alto.

Igualmente, Avila (2017) menciona que los riesgos psicosociales estan presentes.

Finalmente, con respecto al objetivo general. Riesgo laboral percibido por el
personal de enfermeria, donde los resultados revelaron que en la tabla 9 figura 6 el 51,4%
de los encuestados del personal de enfermeria del servicio de emergencias percibieron un
nivel alto de riesgo laboral, mientras que un 48,6% presenta un nivel medio de riesgo, Es
decir que mas del 50% de los encuestados perciben que a diario estan en peligro de sufrir
tanto lesiones fisicas como emocionales que pueden dafiar su salud, al respecto Creus
(2006) manifiesta que los riesgos profesionales son “el conjunto de enfermedades y los
accidentes que pueden ocurrir con ocasion o como consecuencia del trabajo. Ademas,
manifiesta que esto puede ocurrir de forma inesperada trayendo como consecuencia
lesiones y pérdida de la salud del trabajador. Nuestra investigacién concuerda con
Chiliguano (2016) en su tesis Riesgos laborales a los que esta expuesto la enfermera que
labora en quirofano del hospital Enrique Garces octubre — diciembre 2015, que tuvo como
resultado que 58% de la poblacion indicaron haber sufrido algun tipo de accidentes ya que
en la sala de operaciones se exponen a sufrir accidentes debido a la presencia de diversos

agentes de riesgo a los que estan expuestos.

Tambien Jurado (2017) en su estudio. El personal de enfermeria y su exposicion a
los peligros ocupacionales en la sala de operaciones del centro de salud 111 de Emergencias
Grau, 2017, Peru, tuvo el resultado donde el 56% perciben que estan presente los riesgos
laborales. De la misma manera Vargas (2017), en el estudio Riesgos laborales y el
desempefio profesional de las enfermeras en la sala de operaciones del Instituto Nacional
Materno Perinatal, Lima, llego al resultado de que un 73.3% de las enfermeras perciben un
nivel alto de riego laboral. Asi mismo, Avila (2017), en su trabajo denominado Factores de
riesgo laboral en profesionales de enfermeria del hospital de urgencias Maria Auxiliadora
donde los enfermeros perciben el 54% mientras que en 46% no lo percibe. Colan y Nufiez

(2014) en su estudio Factores de riesgo laboral y la salud ocupacional de los enfermeros
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del servicio de centro quirtrgico del hospital Carlos alcantara Butterfield Essalud Lima-
Per0, tuvieron resultados de 55% de los encuestados percibe que el factor de riesgo es alto.
Muy por el contrario, nuestra investigacion difiere de Berdejo (2016) en su estudio
Factores de riesgo que intervienen en la ocurrencia de los accidentes de trabajo en el
personal de enfermeria en el servicio de emergencias de hospitales en la Plata Argentina y
Bogota, Colombia, donde el 36,4% de los encuestados tuvieron un accidente en el
transcurso de su profesion, mientras que en el 63,5% de los casos no manifestaron haber
sufrido accidente alguno. Al igual que, Maylle (2018) en su estudio Factores de riesgo y
accidentes laborales en enfermeria en un Hospital Publico, Cercado de Lima, 2018, sus
resultados fueron que el 82.5% de los empleados de enfermeria en el area de emergencia

de un hospital publico, afirman que el riesgo laboral esta ausente.
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IV. Conclusiones

En la presente investigacion “Riesgo laboral al que se expone el personal de enfermeria del

servicio de emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica. 20197, llegamos a las

siguientes conclusiones:

Primera: El nivel de riesgo biolégico es un factor al que se expone el personal de

enfermeria del servicio de emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica,

es de nivel alto 78.4% lo cual se pudo calcular a través de la tabla de frecuencia

Segunda: El nivel de riesgo quimico es un factor al que se expone el personal de

enfermeria del servicio de emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica,
es de nivel medio en 86.5% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través

de la tabla de frecuencia

Tercera: EIl nivel de riesgo fisico es un factor al que se expone el personal de enfermeria

Cuarta:

Quinta:

Sexta:

del servicio de emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel
medio en 86.5% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla

de frecuencia.

El nivel de riesgo ergonémico es un factor al que se expone el personal de
enfermeria del servicio de emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica,
es de nivel alto en 56.8% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de

la tabla de frecuencia.

El nivel de riesgo psicosocial al que se expone el personal de enfermeria del
servicio de emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel
medio en 51.4% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla

de frecuencia.

El nivel de riesgo laboral al que se expone el personal de enfermeria del servicio
de emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel alto en
51.4% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla de

frecuencia.

Se concluye que el factor de riesgo laboral mas percibido es el riesgo bioldgico

(78.4%), dado por contactos con los fluidos corporales y por el riesgo a
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infectarse con enfermedades

tuberculosis, entre otros.

infectocontagiosas como SIDA, hepatitis,
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V1. Recomendaciones

Primero:

Segundo:

Tercero:

Cuarto:

Quinto:

Sexto:

Se debe recalcar y concientizar a todos los profesionales de la salud de la
institucion la importancia de seguir todos los procesos del uso de las normas de
bioseguridad antes, durante y después del desarrollo de la actividad laboral,
sobre todo los riesgos bioldgicos que son causales de padecimientos y mucho de
ellos de enfermedades incurables. Se recomienda la realizacién periddica de

controles de descarte de enfermedades

Se debe concientizar el uso racional de las sustancias quimicas por ser necesario
en una guia de proporciones porque en medidas inadecuadas causa alergias,
quemaduras, efectos bioldgicos y cancerigenos, pulmonares entre sintomas que

perjudica la salud de los trabajadores.

Se debe mejorar las areas de trabajo sobre todo en la iluminacién, ventilacion y
desplazamiento dandoles comodidad para un mejor rendimiento o productividad
de su trabajo realizado. Ademas de exhortar a los trabajadores de reportar los
accidentes laborales formando un reporte de datos reales en estadisticas de los
accidentes y problemas infecciosos de las enfermeras por riesgos laborales.

Se sugiere al director del hospital y en coordinacion con su equipo de gestion la
importancia de ampliar y mejorar los espacios de trabajo, asi como la
implementacion y renovacion de mobiliarios, equipos biomédicos, camillas, silla
de ruedas, porta sueros que faciliten el trabajo brindando seguridad y bienestar al

personal de enfermeria sobre los riesgos ergondmicos.

Se sugiere a las autoridades competentes la creacion de una oficina encargada de
proteger los derechos del personal de salud que es victima de violencia o
agresiones por parte de terceras personas (paciente, familiares y otros

profesionales).

Los resultados obtenidos deben ser tomados en cuenta y analizados por las
autoridades y directivos del hospital José Agurto Tello, para realizar
coordinaciones con los sustentos reales de los riesgos laborales a los que estan

expuestos el personal de enfermeria de emergencia. Coordinar ademas con la
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unidad de capacitacion y el departamento de enfermeria para la ejecucién de
cursos Y talleres de capacitacion sistematica de prevencion y relajacion buscando

mitigar los riesgos y problemas biologicos y psicosociales.
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: Riesgo laboral al que se expone el personal de enfermeria en emergencia del Hospital José Agurto Tello — Chosica

PROBLEMA

OBJETIVOS

VARIABLE E INDICADORES

Problema General

¢Cuéles seran los factores de
riesgos laborales al que se
expone el personal de
enfermeria en emergencia del
hospital José Agurto Tello —
Chosica 2019?

Problemas especificos

¢Serd el riesgo bioldgico un
factor al que se expone el
personal de enfermeria en
emergencia del hospital José
Agurto Tello —Chosica 2019?

Sera el riesgo bioldgico un
factor al que se expone el
personal de enfermeria en
emergencia del hospital José
Agurto Tello —Chosica 2019

¢Seré el riesgo fisico un factor
al que se expone el personal de
enfermeria en emergencia del
hospital José Agurto Tello —
Chosica 2019?

Objetivo General

Identificar los factores de
riesgos laborales a los que se
expone el personal de
enfermeria en emergencia
del hospital José Agurto
Tello —Chosica, 2019

Objetivos especificos

Identificar si el riesgo
bioldgico es un factor al que
se expone el personal de
enfermeria en emergencia
del hospital José Agurto
Tello —Chosica 2019

Identificar si el riesgo
quimico es un factor al que
se expone el personal de
enfermeria en emergencia
del hospital José Agurto
Tello —Chosica 2019

Identificar si el riesgo fisico
es un factor al que se expone
el personal de enfermeria en
emergencia del hospital José

Variable 1 : Riesgo Laboral

Dimensiones Indicadores item Escala de Nivel y rango
valores
Exposicion a Enfermedades | 1.2:3:45,
infectocontagiosas
) Contacto con  fluidos vy hunca
R!esgo_ secreciones. )
Biologico Exposicion a manejo de
desechos.
Uso de medidas de )
bioseguridad ) Bajo
casi
. — 25-58
Riesgo Roce con  agentes quimicos | 6.7:8:9, nunca ( )
Quimico durante la atencién del paciente.
Uso de agentes antisépticos de @
alto y bajo nivel Medio
Uso de antisépticos durante el
lavado de manos. (59-92)
Uso de medicamentos Tdxicos. a veces
; : 3
Riesgo Ruido 10,11,12,13, (3) Alto
Fisico Iluminaci6n )
Ventilacién casl (93 - 125)
Radiaciones siempre
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¢Serda el riesgo ergonémico un
factor al que se expone el
personal de enfermeria en
emergencia del hospital José
Agurto Tello —Chosica 2019?

¢Sera el riesgo psicosocial un
factor al que se expone el
personal de enfermeria en
emergencia del hospital José
Agurto Tello —Chosica 2019?

Agurto Tello —Chosica 2019

Identificar si el riesgo
ergonémico es un factor al
que se expone el personal de
enfermeria en emergencia
del hospital José Agurto
Tello —Chosica 2019

Identificar si el riesgo
psicosocial es un factor al
que se expone el personal de
enfermeria en emergencia
del hospital José Agurto
Tello —Chosica 2019.

Riesgo Posiciones forzadas 14,15,16,17
Ergonomico | njovimientos repetitivos

Manipulacion manual de la

carga

Empleo de fuerzas
Riesgo Carga laboral 18,19,20,21,22,
psicosocial

Violencia en el trabajo
Relaciones interpersonales
Turnos rotativos

23,24,25

4)

Siempre

®)
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ﬁlﬂ UCV Anexo 2:

ESCUELA DE POSTGRADO . . - .
Instrumento de medicion de la variable riesgos laborales

CUESTIONARIO DE RIESGO LABORAL QUE SE EXPONE EL PERSONAL DE
ENFERMERIA

Objetivo: Recolectar informacion que permita determinar si existe riesgo laboral en el

personal de enfermeria que labora en emergencia del Hospital José Agurto Tello Chosica.

Instrucciones: A continuacion, se presentard una serie de enunciados con determinadas

preguntas correspondientes, por favor lea detenidamente y marque con una X en el

casillero de la respuesta que crea que es la correcta

La informacion brindada se utilizara exclusivamente con fines académicos.

Cuadro de valores por cada respuesta:

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre

1 2 3 4 5

Datos generales:

1. Edad:

18-30 afios j

31-40 afos D 1. Femenino D 1L Profe_slonal D
2. Técnico D

41-50 afios || 2 Masculino ||

51 -60 afios

61 mas afos D

2. Sexo: 3. Formacion académica:

4. Tiempo que labora en el &rea de emergencia:

Menos de 1 afio D
1 -5 afios [ ]
6 — 10 afios [ ]
11 - 15 afios [ ]
16 mas afnos D
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1. Dimension: Riesgo Biologico

N° Preguntas 4

1 | ¢Considera Ud. que durante su actividad laboral estd expuesto a infectarse con
enfermedades infectocontagiosas como SIDA, hepatitis, tuberculosis,
meningitis?

2 | ¢Percibe que en la realizacion de sus actividades laborales esta en contacto con
fluidos corporales como sangre, orina, secreciones y otros?

3 | ¢ Cree que suambiente laboral dispone de contenedores apropiados para el
desecho de objetos punzocortantes como; agujas , hojas de bisturi , jeringas , etc.
permanentemente ?

4 | ;Considera Ud. que el personal de enfermeria en sus actividades diarias realiza
el lavado de mano antes y después de la atencion de cada paciente?

5 | ¢Observa que en su area laboral, los desechos sélidos contaminados y no

contaminados se descartan en bolsas y contenedores adecuados de acuerdo a las
normas de bioseguridad?

2. Dimension: Riesgo Quimico

6 | Considera que durante la atencidn que brinda al paciente se utilizan
antisépticos como yodopovidona, alcohol, etc.

7 | Cree que durante el desempefio de sus actividades laborales esta expuesto
al Uso de agentes desinfectantes de alto y bajo nivel durante la limpieza
del &rea de trabajo.

8 | Percibe Ud. que el uso de antisépticos (clorhexidina al 2% 6 4%) 6
alcohol gel en el lavado de manos produce lesiones.

9 | ¢Considera Ud. que realiza la manipulacién adecuada en el uso de
medicamentos Toxicos durante el desempefio de su actividad laboral?

3. Dimension: Riesgo Fisico

10 | ¢Percibe niveles de ruido constante producidos por equipos biomédicos
(monitores, ventiladores) que le genere molestias?

11 | ¢Considera que la iluminacion artificial del area donde labora, es
adecuada en todos los ambientes ?

12 | ¢Considera que el sistema de ventilacion del aire es la adecuada en el &rea
donde labora?

13 | ¢Cree que esta expuesto a radiaciones lonizantes (rayos X )en el area
donde labora?

4. Dimension: Riesgo Ergondmico

14 | ;Considera que en el desarrollo de sus actividades de trabajo permanece
de pie por periodos prolongados?

15 | ¢Percibe que esta expuesto a tareas o posturas prolongadas que le genere
problemas musculares?

16 | ¢(Cree que realizacibn movimientos repetitivos y adoptar posturas
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forzadas le puedan provocar lesiones?

17

¢Considera que, durante su desarrollo laboral, esta expuesto a la
manipulacion de cargas pesadas o de pacientes?

5. Dimension: Riesgo Psicosocial

18

¢Considera que en su puesto de trabajo existe riesgo de sobrecarga de
trabajo fisico o mental que le produzca fatiga, dolor de cabeza u otros
sintomas?

19

¢Observa en su jornada de trabajo la realizacion de pausas, descansos y/o
recesos que el permitan reponer sus energias fisicas y mentales?

20

¢Considera sentirse muy cansada (0) cuando termina su jornada
laboral?

21

¢Cree que en el desarrollo de sus actividades laborales existe riesgo de
agresion o amenazas por parte de la jefa de enfermeras hacia el personal
de enfermeria?

22

¢Percibe que esta expuesto a situaciones que impliquen agresion verbal
como insultos, amenazas, intimidacion, y otros, por parte de otros
profesionales, pacientes y familiar?

23

¢, Considera que en su area de trabajo, estd expuesto a  sufrir agresion
fisica por parte del paciente y familiar como: patadas, arafiazos, jalon de
cabello, bofetadas, empujones, pufietazosy otros ?

24

¢Percibe Ud. buenas relaciones interpersonales en su area de trabajo
dando lugar a trabajar en equipo?

25

¢Considera que los turnos de horario programados en los que trabaja son
turnos rotativos?
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Anexo 3: Analisis de validaciéon de instrumentos

ucv
ﬁ R CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE EL RIESGO LABORAL

ESCUELA DE POSTGRADO
ESCUELA DE POSTGRADO

N° DIMENSIONES / items Pertinencia' Relevancia®’ | Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1: Riesgo Biolégico Si No | Si No Si No
1 ¢ Considera Ud. que durante su actividad laboral estd expuesto a infectarse con
enfermedades infectocontagiosas como SIDA, hepatitis, tuberculosis, meningitis? P s Z
2 ¢Percibe que en la realizacion de sus actividades laborales esta en contacto con fluidos
corporales como sangre, orina, secreciones y otros? s Pa A
3 ¢ Cree que su ambiente laboral dispone de contenedores apropiados para el desecho de
objetos punzocortantes como; agujas , hojas de bisturi , jeringas , etc. permanentemente ? i A '
4 ¢ Considera Ud. que el personal de enfermeria en sus actividades diarias realiza el lavado de
mano antes y después de la atencion de cada paciente? 7 v /7
5 ¢ Observa que en su area laboral, los desechos sélidos contaminados y no contaminados se
descartan en bolsas y contenedores adecuados de acuerdo a las normas de bioseguridad? 7 7 e
DIMENSION 2: Riesgo Quimico Si No | Si No Si No
6 Considera que durante la atencién que brinda al paciente se utilizan antisépticos como i
yodopovidona, alcohol yodado, etc T A
7 Cree que durante el desemperio de sus actividades laborales esta expuesto al Uso de
agentes desinfectantes de alto y bajo nivel durante la limpieza del area de trabajo. / 7 p
8 Percibe Ud. que el uso de antisépticos (clorhexidina al 2% 6 4%) o alcohol gel en el lavado de
manos produce lesiones. - 7 -
9 ¢ Considera que realiza la manipulacion adecuada en el uso de medicamentos Téxicos
durante el desemperio de su actividad laboral? & A -
DIMENSION 3: Riesgo Fisico Si No | Si No Si No




10 | ¢Percibe niveles de ruido constante producidos porequipos biomédicos (monitores,

ventiladores) que le genere molestias? >4 P T4
11 | ¢Considera que la iluminacién artificial del area donde labora, es adecuada en todos los

ambientes ? - 7z 7
2 ¢ Considera que el sistema de ventilacién del aire es la adecuada en el area donde labora? 4 Ny /
13 | ,Cree que est4 expuesto a radiaciones lonizantes ( rayos X ) en el drea donde labora? P p

DIMENSION 4: Riesgo Ergonémico Si No | Si | No Si | No
14 | ¢Considera que en el desarrollo de sus actividades de trabajo permanece de pie por periodos

prolongados? = s sk
15 | ¢Percibe que esta expuesto a tareas o posturas prolongadas que le genere problemas

musculares? 7 7 7
16 | (Cree que realizacibn movimientos repetitivos y adoptar posturas forzadas le puedan

provocar lesiones? 7 / rd
17 | ¢Considera que, durante su desarrollo laboral, esta expuesto a la manipulacién de cargas

pesadas o de pacientes? A o >

DIMENSION 5: Riesgo Psicosocial
18 | (Considera que en su puesto de trabajo existe riesgo de sobrecarga de trabajo fisico o

mental que le produzca fatiga, dolor de cabeza u otros sintomas? Z Y /
19 | ¢Observa en su jornada de trabajo la realizacion de pausas, descansos y/o recesos que el

permitan reponer sus energlas fisicas y mentales? i P T
2 ¢Considera sentirse muy cansada (o) cuando termina su jornada laboral? == - 2
21 | (Cree que en el desarrollo de sus actividades laborales existe riesgo de agresién o amenazas

por parte de la jefa de enfermeras hacia el personal de enfermeria? o i ® i
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e =

2 ¢ Percibe que esta expuesto a situaciones que impliquen agresion verbal como insultos,
amenazas, intimidacion, y otros, por parte de otros profesionales, pacientes y familiar? > /

sttt ———— e ———

¢, Considera que en su area de traba]o esta expuesto a sufrir agresion fisica por parte del
pufietazos y otros ?

¢Percibe Ud. buenas relaciones interpersonales en su area de trabajo dando lugar a trabajar

23 | paciente y familiar como: patadas, arafiazos, jalon de cabello, bofetadas, empujones, / P e
/

en equipo?
25 (,Consrdera que los turnos de horario programados en los que trabaja son turnos rotativos? > y.
Observaciones (precisar si hay suficiencia): SUFICEAMCIA .
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [T Aplicable después de corregir | | No aplicable | |

Zé,, <l I i)y v a
Apellidos y nombres del juez validador, Dr/ Mg: ‘L’e/w"p/(/"uu{ “""‘“N DNl“‘/LS

‘\7\'2\’- ow/ bl e vd I- I
Especialidad d&l validador: ................ /QLLTYM ...... S ety SrERCE BRSSP OB B —_—

O de.. JidiCier 2019

Pertinencia: El item comesponde al concepio feérico formulado. e P I,
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o oot o ...
dimension especifica del constructo / e

*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es Firma del Experto Informante.
IR Sy e DNL.... L0 0LL 3%
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados 4

son suficientes para medir ta dimension
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22 | Percibe que estéa expuesto a situaciones que impliquen agresién verbal como insultos,
amenazas, intimidacion, y otros, por parte de ofros profesionales, pacientes y familiar? o S _
¢ Considera que en su érea de trabajo, esta expuesto a sufrir agresién fisica por parte del
paciente y familiar como: patadas, arafiazos, jal6n de cabello, bofetadas, empujones,
pufietazos y otros ? > # ~
24 | ;Percibe Ud. buenas relaciones interpersonales en su area de trabajo dando lugar a trabajar
en equipo? e P 5
- ¢Considera que los turnos de horario programados en los que trabaja son turnos rotativos? P -
>
Observaciones (precisar si hay suficiencia): _SoL &« cenca .
. . g - . . I3 3
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ /] Aplicable después de corregir | ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: pﬁ[gf/w)/“ N’“g{"ﬁ" Y DNIL:....... ‘0 ?(/’{’/23 ......

’ ’
Especialidad del validador: .../.t{é’ Rhoiice BE / wvesriépcear

......... R

72 de. 744 O g1 2019

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
?Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados Firma del Experto Informante.
son suficientes para medir la dimension
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22 | ¢Percibe que esta expuesto a situaciones que impliquen agresién verbal como insultos,
amenazas, intimidacién, y otros, por parte de otros profesionales, pacientes y familiar? - >

¢, Considera que en su area de trabajo, estd expuesto a sufrir agresion fisica por parte del
paciente y familiar como: patadas, arafiazos, jaloén de cabello, bofetadas, empujones, e P
pufietazos y otros ?

% %

24 | ¢(Percibe Ud. buenas relaciones interpersonales en su area de trabajo dando lugar a trabajar
en equipo?

Y
i
N

¢ Considera que los turnos de horario programados en los que trabaja son turnos rotativos? e -4 /

Observaciones (precisar si hay suficiencia): ' /d_l, &wﬂé Dlljguﬂu-‘-&

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [>Q Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: s2hdasila. (ava, San, Adadod . pNp. OXOYTER

Especialidad del validador: /;fW’WM'){"/&"‘&\Q(“UCV

. e 2. dePEAS, del 2009,

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o

dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo SR \/\7;/

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados Firma del Experto Informante.
son suficientes para medir la dimension
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Anexo 4: Analisis de fiabilidad

ANALISIS DE FIABILIDAD

Escala: conocimiento seguro integral de salud

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Vilidos 25 100.0

Casos  Excluidos 0 .0
Total 25 100.0

a. Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

.812

25

Estadisticos de los elementos

Media Desviacion
tipica
VARO0001 4,5600 ,71181 25
VARO00002 4,6800 ,62716 25
VARO00003 3,9200 ,49329 25
VAR00004 4,0800 ,70238 25
VARO0005 3,8000 ,76376 25
VARO00006 4,0000 ,95743 25
VARO00007 3,7600 ,87939 25
VARO0008 2,5200 1,22882 25
VARO00009 2,4800 1,08474 25
VARO00010 4,0800 ,86217 25
VARO00011 2,6400 , 90738 25
VAR00012 2,3200 ,62716 25
VARO00013 3,8800 ,88129 25
VARO00014 4,0800 ,64031 25
VARO00015 3,5600 ,86987 25
VARO00016 3,7200 ,89069 25
VARO00017 3,9200 ,99666 25
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VARO00018 3,8000 ,86603 25

VARO00019 2,8400 ,62450 25

VAR00020 3,7200 73711 25

VAR00021 2,4400 1,19304 25

VARO00022 3,7200 ,97980 25

VAR00023 3,4400 1,04403 25

VAR00024 3,5600 1,15758 25

VAR00025 4,6400 ,56862 25

Estadisticos total-elemento
Media de la Varianza de la Correlacion Alfa de
escala si se escala si se elemento-total | Cronbach si se
elimina el elimina el corregida elimina el
elemento elemento elemento

VARO0001 85,6000 81,667 ,632 ,806
VARO00002 85,4800 82,760 ,627 ,808
VAR00003 86,2400 91,857 -,190 ,829
VARO0004 86,0800 87,410 ,183 ,821
VARO00005 86,3600 90,073 -,024 ,829
VARO00006 86,1600 88,973 ,023 ,830
VARO0007 86,4000 82,167 462 ,811
VARO00008 87,6400 77,323 ,531 ,806
VARO00009 87,6800 86,810 ,115 ,828
VARO00010 86,0800 80,410 ,592 ,805
VARO00011 87,5200 88,343 ,067 ,828
VAR00012 87,8400 87,807 ,179 ,821
VARO00013 86,2800 83,460 377 ,814
VARO00014 86,0800 83,660 ,632 ,810
VARO00015 86,6000 78,667 ,705 ,800
VARO00016 86,4400 79,090 ,658 ,802
VARO00017 86,2400 80,107 ,516 ,808
VARO00018 86,3600 80,407 ,589 ,805
VAR00019 87,3200 87,810 ,180 821
VARO00020 86,4400 83,007 ,503 ,810
VAR00021 87,7200 81,043 ,365 ,816
VARO00022 86,4400 81,840 423 ,812
VARO00023 86,7200 79,710 ,510 ,808
VAR00024 86,6000 85,083 ,182 ,826
VAR00025 85,5200 86,677 ,312 ,817
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Anexo 5: Bases de datos de la prueba piloto Riesgo laboral

Variable riesgo laboral
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Anexo 6: Bases de datos de la variable Riesgo laboral

Variable Riesgo laboral
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Anexo 7: Autorizacion

.. | Direccitn de Redes | e
Minisierio
rvieggwcion e Sehed
e Sulud Limm Es

“Decenio de la lgualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“ANO DE LA LUCHA CONTRA LA CORRUPCION Y LA IMPUNIDAD”

l.ima, 06 de agosto del 2019
Oficio N°051_- 2019-UADI-HJIATCH

COORDINADORA

DRA. MARIA DEL CARMEN ANCAY A MARTINEZ
ESCUELA DE POSGRADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Asunto: Autorizacion para la aplicacion de encuesta

Presente

I's grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y al mismo tiempo informarle que la estudiante
del PROGRAMA DE MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD ROSADIO
CARLOS, JANY OLINDA, quién se encuentra desarrollando su Trabajo de Investigacion (Tesis)
“RIESGO LABORAL AL QUE SE EXPONE EL PERSONAL DE ENFERMERIA EN
EMERGENCIA DEL HOSPITAL JOSE AGURTO TELLO — CHOSICA 2019”, ha sido
AUTORIZADA para realizar la aplicacion de encuestas en la presente Sede Hospitalaria, por la

Unidad de Apoyo a la Docencia e [nvestigacion.

Sin otro particular, ¢s propicia la ocasion para expresarle las muestras de mi especial consideracion

deseandole continten los éxitos en su gestion

Atentamente. -

e Archira

Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacién
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Anexo 8: Tabla de resultados de las caracteristicas sociodemograficos

Tabla 11

Caracteristicas sociodemogréficas del personal de enfermeria en emergencia del hospital

José Agurto Tello de Chosica - 2019

Nro. %
Femenino 29 78,4%
Sexo de los enfermeros
Masculino 8 21,6%
18 — 30 afios 6 16,2%
31 — 40 afos 17 45,9%
Edad 41 — 50 afios 6 16,2%
51 — 60 afios 7 19,9%
61- + 1 2,7 %
Técnico 17 45,9¢
Formacion académica
Profesional 20 54,1%
< de 1l afio 8 21,6%
De 1 -5 afios 10 27,0%
Tlempo de serV|C|_o enel De 6 — 10 afios g 21 6%
area de emergencia
De 11 — 15 afos 4 10,8%
De 16 - + afios 7 18,9%
Total 37 100,0%

Fuente: Resultados SPSS 25
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Anexo 9: Articulo Cientifico

i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

TESIS

Riesgo laboral al que se expone el personal de enfermeria en emergencia
del Hospital José Agurto Tello, Chosica. 2019

Occupational risk to which emergency nurses are exposed at José Agurto

Tello Hospital, Chosica. 2019

Autor: Jany Olinda Rosadio Carlos
Filiacion institucional

Correo (jao09762399@gmail.com)
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Resumen

La presente investigacion, tuvo como objetivo general Identificar los riesgos laborales a los
que se expone el personal de enfermeria en el area de emergencia del hospital José Agurto
Tello —Chosica, 2019. Para ello desarrollo una investigacion basica, cuantitativa, de disefio
no experimental y una poblacién censal de 37 profesionales de enfermeria entre
licenciadas y técnicos. La técnica que se utilizd fue la encuesta e instrumento el
cuestionario de 25 interrogantes, distribuidos en cinco dimensiones: Riesgo bildgico,
quimico, fisico, ergondmico y psicosocial, para optimizar la investigacion se realizo la
confiabilidad con el Alpha de Cronbach demostrando que la variable fue confiable (0.821).
Los resultados fueron que el 51.4% perciben un nivel alto de factores de riesgo laboral,
concluyendo que los factores de mayor riesgo fue el bioldgico (78.4%), considerando
como mayor riesgo los contactos con los fluidos corporales y por el riesgo a infectarse con

enfermedades infectocontagiosas como SIDA, hepatitis, tuberculosis, entre otros.
Palabras claves: Riesgo laboral, biologico, psicosocial.

Abstract

The purpose of this research was to identify the occupational hazards to which nursing
personnel are exposed in the emergency area of the José Agurto Tello —Chosica hospital,
2019. To do this, they developed a basic, quantitative, non-experimental design research
and a census population of 37 nursing professionals among graduates and technicians. The
technique that was used was the survey and instrument the questionnaire of 25 questions,
distributed in five dimensions: Biological, chemical, physical, ergonomic and psychosocial
risk, to optimize the investigation, reliability was performed with the Cronbach Alpha
demonstrating that the variable It was reliable (0.821). The results were that 51.4%
perceive a high level of occupational risk factors, concluding that the most risk factors
were biological (78.4%), considering the contact with body fluids as the greatest risk and
the risk of becoming infected with diseases contagious infections such as AIDS, hepatitis,

tuberculosis, among others.

Keywords: Occupational, biological, psychosocial risk
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Introduccion.

Existen diferentes estudios a nivel mundial donde se demostré que la realizacion de una
actividad laboral trae como consecuencia la generacién de riesgos laborales al trabajador,
afectando tanto su estado de salud fisica, psicoldgica y social, asi mismo, la Organizacion
Internacional del Trabajo (2014) refiere que en el mundo laboral mueren alrededor de 2,34
millones de trabajadores producto de las enfermedades producidas por el trabajo, asi como
por los accidentes. Sin embargo, las enfermedades, accidentes y decesos pueden prevenirse
con campafas de educacion en seguridad, con la finalidad lograr lugares o ambientes de
trabajo sanos y seguros para todos los trabajadores. Ademas, describe que entre las
primeras causas de muerte a nivel mundial se encuentra el cancer con un 32% que estan
vinculados con el trabajo, por otro lado, las afecciones musculo-esqueléticas representan
un 23% y finalmente las enfermedades transmisibles con 17%. (OIT 2003, p.23, 24). Por
otro lado, la OMS (2006) considera que el personal sanitario es un elemento clave de
fuerza de trabajo, siendo parte fundamental para hacer progresar la salud. Por lo tanto,
estan expuestos a riesgos por las condiciones muy particulares en la realizacion de su
trabajo diario debido a que el personal de enfermeria se caracteriza por la atencion directa
y continua que tienen con el paciente y su familia, realizando actividades y procedimientos
propias de su profesion que puedan generarles algin dafio o poner en riesgo su salud a
consecuencia de la naturaleza de su trabajo. Actualmente el Hospital José Agurto Tello es
una entidad de salud de nivel 11-2, que cuenta con el servicio de emergencia recientemente
ampliado, donde se evidencia diferentes situaciones inadecuadas que pueden estar
ocasionando riesgos en el personal como el uso de camillas en mal estado donde el
personal hace sobre esfuerzos para trasladar a los pacientes a los diferentes servicios,
el hacinamiento de camillas y sillas de ruedas en el pasillo pone en riesgo de sufrir
caidas o golpes contra estos mismos, de igual manera en multiples oportunidades no
se ha contado con la cajas dispensadoras de material punzocortante y por ello las
cajas dispensadoras que hay son llenadas al maximo siendo estas formas
inadecuadas de sellar estas cajas poniendo en alto riesgo de lesiones punzo
cortantes, asi mismo no se cumple muchas veces con las normas de bioseguridad,
adicionando a ello a un personal que actia con demasiada confianza al realizar sus labores
habituales y en algunos de los casos solo utilizan las medidas preventivas con los

pacientes que sospechan o saben que tienen alguna enfermedad, no se cuenta con un
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ambiente de aislados apropiado para pacientes con tuberculosis, VIH, meningitis,
influenza, etc. Otra parte fundamental es el maltrato que recibe el personal de enfermeria
por parte de otros profesionales, paciente y familiares, es decir, exigen por medio de grito
con palabras soeces e incluso llegando a la agresion fisica para que se le atienda
inmediatamente. Motivo por el cual la investigacion pretende evaluar cuéles son los
riesgos laborales mas concurrentes a los que se expone el profesional sanitario durante el
desarrollo de su trabajo y asi mismo proponer una alternativa de solucion que evite los
riesgos laborales identificados. Siendo necesario contar con la revision de estudios
internacionales y nacionales como el estudio por Berdejo (2016) en su investigacion en
hospitales de los paises Argentina y Colombia, donde su objetivo fue estudiar la relacién
de los factores de riesgo y los accidentes del profesional de enfermeria, trabajo con una
poblacion de enfermeras, de ocho hospitales seleccionados (4 publicos y 4 privados), los
resultados mostraron 411 profesionales de enfermeria. El 59,6% de Colombia; el 40,4% de
argentina. Concluyendo que los factores de riesgo y los accidentes en el centro de trabajo
de las enfermeras en emergencia fueron por falta de capacitacion profesional, los que
trabajan por muchas horas sin descanso. EI mayor caso de accidentes se dio en centros
hospitalarios de Argentina que en las colombianas. Asi mismo también se considera
estudios en el ambito nacional como el presentado por Maylle (2018) que tuvo como
objetivo estudiar la relacion entre los accidentes laborales de las enfermeras (0) y los
riesgos, trabajo con 40 enfermeras como muestra. Para la obtencion de datos el
instrumento fue el cuestionario. Concluye que existe asociacién entre las variables y sus
dimensiones, asi mismo, considero que el riesgo laboral estd ausente en un 82.5%.
Considerando los estudios previos el riesgo es la posibilidad de que pueda suceder un
imprevisto como una descarga eléctrica, caidas, es decir sucesos improvistos y no deseados
que trae como consecuencia lesiones y perdida de la salud del trabajador acarreado por las
circunstancias fisico - quimicas, bioldgicas, ergondémicas y psicosociales presentes en el
area de trabajo por otro lado en el Per( segun el reglamento de la ley N° 29783, ley de
seguridad y salud en el trabajo, tiene el objetivo es promocionar una educacion de
prevision de riesgos laborales y que el estado junto con las instituciones de empleadores y
trabajadores deba contar con una Politica Nacional de Seguridad y Salud en el trabajo. En
relacion a lo antes descrito surge la necesidad de la formulacion del problema general:
¢Cudles son los factores de riesgos laborales al que se expone el personal de enfermeria en

emergencia del hospital José Agurto Tello —Chosica 2019? y los problemas especificos: (1)
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¢Serd el riesgo bioldgico, quimico, fisico, ergonémico y psicosocial un factor al que se
expone el personal de enfermeria en emergencia del hospital José Agurto Tello —Chosica
2019? Ademas, se planted el Objetivo general Identificar los factores de riesgos laborales
a los que se expone el personal de enfermeria en emergencia del hospital José Agurto Tello
—Chosica, 2019. Seguidamente se considerara los objetivos especificos como: Identificar si
el riesgo bioldgico quimico, fisico, ergonémico y psicosocial es un factor al que se expone
el personal de enfermeria en emergencia del hospital José Agurto Tello —Chosica 2019
Materiales y métodos

Disefio de estudio.

La presente investigacion utilizo un disefio no experimental, descriptivo y transversal.
Muestreo.

Nuestra investigacion no fue necesaria realizar muestreo porque se trabajé con una
poblacion censal.

Sujetos.

Se trabaj6 con 37 enfermeras del area de emergencia

Instrumento.

Fue el cuestionario de riesgo laboral y consto de 25 items con cinco categorias: Nunca (1),
Casi nunca (2), A veces (3), Casi siempre (4), Siempre (5) y esta dividido en cinco
dimensiones: Riesgo biologico, (5 items), Riesgo quimico (4 items), Riesgo fisico (4
items), Riesgo ergonomico (4 items) y la dimension Riesgo psicosocial (8 items).
Obteniendo la recoleccion de datos, se procedid al andlisis estadistico, tabulacion y se
presentaron en tablas y figuras para ello se hizo uso del software estadistico SPSS
STATISTICS 25.0. Para el andlisis de los resultados, se utilizo la estadistica descriptiva,

con frecuencias y porcentajes.
Resultados

Dimensién 1
En la tabla 1 se observo que el 78,4% de los encuestados del personal de enfermeria en
emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo laboral biolégico, mientras que un 21,6%

presenta un nivel medio.
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Tabla 1

Riesgo laboral bioldgico percibido por el personal de enfermeria en emergencia del

hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 0 00,0
Riesgo laboral Medio 8 21,6
biolégico Alto 29 184
Total 37 100,0
Dimension 2

En la tabla 2 se observo que el 86,5% de los encuestados del personal de enfermeria en

emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral quimico, mientras que un 10,8%

de los encuestados presenta un nivel alto y solo un 2,7% presenta un nivel bajo.

Tabla 2

Riesgo laboral quimico percibido por el personal de enfermeria en emergencia del

hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 1 2,7
Riesgo laboral Medio 32 86,5
quimico Alto A 108
Total 37 100,0
Dimensién 3

En la tabla 3 muestra que el 86,5% de los encuestados del personal de enfermeria en

emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral fisico, mientras que un 10,8%

de los encuestados presentan un nivel alto y solo un 2,7% presenta un nivel bajo.
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Tabla 3

Riesgo laboral fisico percibido por el personal de enfermeria en emergencia del hospital

José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 1 2,7
Medio 32 86,5
Riesgo laboral fisico
Alto 4 10,8
Total 37 100,0

Dimensién 4

En la tabla 4 muestra que 56,8% de los encuestados del personal de enfermeria en

emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo laboral ergonémico, mientras que un

40.5% de los encuestados presentan un nivel medio y un escaso 2,7% presenta un nivel

bajo.

Tabla 4

Riesgo laboral ergonémico percibido por el personal de enfermeria en emergencia del

hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %

Bajo 1 2,7
Riesgo laboral Medio 15 40,5
ergonémico Alto ’ 568
Total 37 100,0

Dimensiéon 5

En la tabla 5 muestra que 51,4% de los encuestados del personal de enfermeria en

emergencias, percibieron un nivel medio de riesgo laboral psicosocial, mientras que un

48,6% de los encuestados presento un nivel alto.
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Tabla s

Riesgo laboral psicosocial percibido por el personal de enfermeria en emergencia del

hospital José Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 0 00,0
i Medio 19 51,4
Riesgo laboral
psicosocial Alto 18 48,6
Total 37 100,0

Variable: Riesgo Laboral

En la tabla 6 se observo que el 51,4% de los encuestados del personal de enfermeria en
emergencias percibieron un nivel alto de riesgo laboral, mientras que un 48,6% presenta un
nivel medio de riesgo laboral.

Tabla 6

Riesgo laboral percibido por el personal de enfermeria en emergencia del hospital José
Agurto Tello de Chosica — 2019

N° %
Bajo 0 00,0
) o Medio 18 48,6
Riesgo laboral percibido
Alto 19 51,4
Total 37 100,0

Discusion
Para la presente investigacion, el objetivo general fue Identificar los factores de riesgos

laborales a los que se expone el personal de enfermeria en emergencia del hospital José
Agurto Tello —Chosica, 2019,

Con respecto al objetivo especifico uno, se concluyd que los factores de riesgos laborales
que mas afecta a los profesionales de enfermeria es el factor bioldgico Es decir, el personal
de enfermeria esta expuesta a infectarse con enfermedades infectocontagiosas como SIDA,
hepatitis, tuberculosis, meningitis, entre otras, porque siempre estan en contacto con

fluidos corporales como sangre, orina, secreciones entre otras fluidos, como parte de sus
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actividades laborales, aun cuando realizan todos los procedimientos de higiene antes y
después de estar en contacto con los pacientes. Nuestro estudio concuerda con Molineros
(2015) donde sus resultados muestran que el personal de salud de ambos grupos,
asistencial y no asistencial, estan en riesgo de adquirir enfermedades infectocontagiosas.
Pero mas aun los asistenciales en mas del 50% de los encuestados, recalcando ademas que
el riesgo u exposicion no es solo por estar expuesto al agente bioldgico, sino que también
depende de otros factores; como la presencia del agente, su naturaleza, vias de entrada al
organismo, la duracion e intensidad de la exposicion, las caracteristicas personales de la
persona, las caracteristicas de la tarea realizada, la manipulacion deliberada o no del
microorganismo, y otros. Al igual Vargas (2017), dio como resultado que el 86,7% tiene
categoria Alto en riesgos biologicos. Muy por el contrario, Maylle (2018) manifiesta que el
67.5% de los empleados de enfermeria en el area de emergencia de un hospital publico,
Cercado de Lima, afirman que el riesgo bioldgico estd ausente, mientras que el 32.5%
afirma que el riesgo biologico si esta presente. Referente al objetivo especifico dos. Riesgo
quimico se observo que el 86,5% de los encuestados del personal de enfermeria en
emergencias, percibieron un nivel alto de riesgo laboral quimico, los que nos indicaria
durante el desempefio de sus actividades laborales estan expuestas al uso constante de
agentes desinfectantes y esterilizantes de alto y bajo nivel durante la limpieza del area de
trabajo pudiendo producir desde reacciones alergias hasta cancer, Nuestros resultados se
ajusta a la de Chiliguano (2016) en donde el 100% del personal estan siempre en contacto
a agentes quimicos en un alto porcentaje por ser area quiréfano donde trabajan,
mencionando que estos quimicos producen aborto, infertilidad, malformaciones congénitas
y cancer. Asi mismo el objetivo especifico tres. Riesgo fisico, el 86,5% de los encuestados
del personal de enfermeria en emergencias, percibieron un nivel medio, con estos
resultados se entiende que es la dimension donde el personal desarrolla todas sus
actividades laborales diarias, faltaria mejorar sus ambientes, asi como la iluminacion,
ventilacion, entre otros elementos que haga sentirse segura, entendiendo que el riesgo
fisico es el intercambio de energia entre la persona y el ambiente de forma subita y de
gran magnitud que el cuerpo pueda tolerar. Nuestra investigacion concuerda, Chiliguano
(2016) tuvo como resultado que un alto porcentaje del personal que labora en el area de
quirdéfanos estan expuestos a agentes fisicos, asi como al ruido y al horario excesivo de
trabajo (100%), radiaciones (91.70%). Siguiendo con el objetivo especifico cuatro. Riesgo

Ergonomico, el 56,8% de los encuestados percibieron un nivel alto debido a que
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generalmente las enfermeras y el personal técnico de enfermeria trabajan en posturas no
adecuadas o forzadas, expuestas a cargas pesadas, de forma repetitivas, en tiempos
prolongados, provocando lesiones en muchas de ellas. Como refiere Montalvo, Cortés y
Rojas (2015) “el dolor de espalda, en mano y mufieca derecha estd asociado
significativamente al riesgo de carga fisica”. Con respecto al objetivo especifico cinco.
Riesgo Psicosocial, el 51,4% percibieron un nivel medio estando relacionado a un personal
de enfermeria que estan expuestos constantemente a trabajo bajo presion sufriendo a la
larga efectos perjudiciales para la salud, al respecto Canales, Valenzuela y Paravic (2016)
refiere que los profesionales de enfermeria se desenvuelven en condiciones laborales
marcadas por la carencia de materiales, alta demanda laboral y limitados recursos que los
conlleva a riesgos psicosociales como estrés, fatiga y burnout. Finalmente, con respecto al
objetivo general. los resultados revelaron que el 51,4% de los encuestados percibieron un
nivel alto de riesgo laboral, mientras que un 48,6% presenta un nivel medio de riesgo, Es
decir que mas del 50% de los encuestados perciben que a diario estan en peligro de sufrir
tanto lesiones biologicas, fisicas como emocionales que pueden dafar su salud, al respecto
Creus (2006) manifiesta que los riesgos profesionales son “el conjunto de enfermedades y
los accidentes que pueden ocurrir con ocasion o como consecuencia del trabajo. Ademas,
manifiesta que esto puede ocurrir de forma inesperada trayendo como consecuencia
lesiones y pérdida de la salud del trabajador. Nuestra investigacion concuerda con
Chiliguano (2016) en su tesis Riesgos laborales a los que esta expuesto la enfermera que
labora en quir6fano del hospital Enrique Garcés octubre — diciembre 2015, que tuvo como
resultado que 58% de la poblacién indicaron haber sufrido algin tipo de accidentes ya que
en la sala de operaciones se exponen a sufrir accidentes debido a la presencia de diversos
agentes de riesgo a los que estan expuestos. Muy por el contrario, nuestra investigacion
difiere de Maylle (2018) en su estudio Factores de riesgo y accidentes laborales en
enfermeria en un Hospital Publico, Cercado de Lima, 2018, sus resultados fueron que el
82.5% de los empleados de enfermeria en el area de emergencia de un hospital publico,
afirman que el riesgo laboral esta ausente. En conclusion, el factor al que més se expone

los profesionales de enfermeria es el factor bioldgico
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Conclusiones.

Primera: El nivel de riesgo biolégico es un factor al que se expone el personal de

Segunda:

enfermeria en emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel
alto 78.4% lo cual se pudo calcular a través de la tabla de frecuencia

El nivel de riesgo quimico es un factor al que se expone el personal de
enfermeria en emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel
medio en 86.5% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla

de frecuencia

Tercera: El nivel de riesgo fisico es un factor al que se expone el personal de enfermeria

Cuarta:

Quinta:

Sexta:

en emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel medio en
86.5% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla de
frecuencia.

El nivel de riesgo ergonémico es un factor al que se expone el personal de
enfermeria en emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel
alto en 56.8% de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla de
frecuencia.

El nivel de riesgo psicosocial al que se expone el personal de enfermeria en
emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel medio en 51.4%
de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla de frecuencia.

El nivel de riesgo laboral al que se expone el personal de enfermeria en
emergencia del Hospital José Agurto Tello, Chosica, es de nivel alto en 51.4%

de los encuestados, lo cual se pudo calcular a través de la tabla de frecuencia.

Se concluye que los factores de riesgo laboral mas percibido es el riesgo
bioldgico (78.4%), dado por contactos con los fluidos corporales y por el riesgo
a infectarse con enfermedades infectocontagiosas como SIDA, hepatitis,

tuberculosis, entre otros.
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