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RESUMEN 

 

Objetivo:  Identificar los riesgos ergonómicos en el profesional de enfermería de 

sala de operaciones del centro oncológico Detecta clínica- lima 2022. Material y 

Método: enfoque cuantitativo de diseño no experimental transversal descriptivo 

con una población de estudio de 30 enfermeros del área de sala de operaciones, 

el instrumento validado será el método REBA que consiste en 2 tablas, la tabla 

A que mide los movimientos por ángulos de cuello, tronco y piernas. La tabla B. 

antebrazos y muñecas, donde la puntuación será evaluado del 1 al 15 y el nivel 

de riesgo de inapreciable a muy alto. Para ello se empleará la técnica de la 

observación, previa autorización y consentimientos informados. Resultados: Se 

presentarán en tablas y cuadros estadísticos utilizando las principales 

tendencias del análisis cuantitativo. Conclusiones: la brindara datos que 

contribuirán a mejorar las técnicas de posturas y movimientos que evitaran los 

riesgos ergonómicos y/o trastornos musculoesqueléticos que pueden subsistir 

durante la jornada laboral.  

 

Palabras claves: Riesgos, Ergonomía, Enfermería, musculoesqueléticos, sala 

de operaciones. (DeCs) 
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ABSTRACT 

 

Objective: To identify the ergonomic risks of the nursing staff in the operating 

room of the Detecta Clínica- Lima 2022 oncology center. Material and Method: 

Quantitative approach of non-experimental descriptive cross-sectional design 

with a study population of 30 nurses from the operating room area, the validated 

instrument will be the REBA method that consists of 2 tables, table A that 

measures the movements by angles of the neck, trunk and legs. Table B. 

forearms and wrists, where the score will be evaluated from 1 to 15 and the level 

of risk from negligible to very high. For this, the technique of observation will be 

used, prior authorization and informed consent. Results: They will be presented 

in tables and statistical charts using the main trends of the quantitative analysis. 

Conclusions: it will provide data that will contribute to improving posture and 

movement techniques that will avoid ergonomic risks and/or musculoskeletal 

disorders that may persist during the working day. 

 

Keywords: Risks, Ergonomics, Nursing, musculoskeletal, operating room. 

(DeCs) 
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I. INTRODUCCION 

La Enfermería se considera el pilar del equipo de salud ya que el principal 

recurso es el talento humano.  

La mayor parte del trabajo en las instituciones hospitalarias se realiza en malas 

condiciones ergonómicas, por lo que los trabajadores se enferman por lesiones 

musculoesqueléticas y estos casos quedan registrados. (1). 

Al efectuar La indagación de estudios anteriores orientados a los riesgos 

ergonómicos en enfermería, a nivel internacional se halló una diversidad de 

artículos y trabajos de investigación relacionados a los riesgos ergonómicos en 

salud, especialmente en profesionales de enfermería en las distintas áreas y/o 

servicios. 

Según la organización Mundial de Salud (OMS) (2), en el año 2017, Los 

trastornos musculoesqueléticos (TME) no discriminan por edad o raza porque 

son considerados un problema de salud pública mundial, convirtiéndose en la 

segunda causa de discapacidad en el mundo en el mismo año.  

Por su parte la Organización Internacional del Trabajo (OIT) (3), el 2018, registra 

que más de 337 millones de personas padecen enfermedades profesionales 

cada año, de las cuales cerca del 75,5% son enfermedades 

musculoesqueléticas. 

La Revista Española de Salud Pública en el 2017, publica un estudio de 

seguimiento sobre "La asociación entre la exposición a factores psicosociales 

ocupacionales y los trastornos musculoesqueléticos en enfermería: una revisión 

sistemática y un metanálisis" encontró una asociación significativa entre los 

informes de malestar y/o dolor en el cuello y el desequilibrio del esfuerzo- 

recompensa con molestias y/o dolores en cualquier parte del cuerpo (4). 

Estudios más recientes en Europa y América del Norte en el año 2018 afirma 

que en las estadísticas de salud ocupacional, el dolor de espalda y articulaciones 

en los enfermeros se debe principalmente a la exposición repetida a riesgos 

ergonómicos, como se refleja en los descansos médicos publicados (5).  

En Los Emiratos Árabes en el año 2019, se realizó un estudio  sobre “Factores 

de riesgo ergonómico y nivel de exposición al riesgo de las tareas de enfermería: 
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asociación con trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo en 

enfermeras”, que con base en una comparación de estudios, mostró una alta 

prevalencia de TME, especialmente para el dolor de espalda en enfermeras, del 

29% en 2012 y 75% en 2019; concluyendo que los datos se deben a cambios en 

el trabajo y horarios de trabajo de las enfermeras (6). 

En Pekanbaru, Riau, en el año 2021, se realizó un estudio en un hospital de la 

ciudad que mostró que el riesgo más común para las enfermeras en el último 

año fueron las quejas de dolor lumbar 73% (7). 

A nivel latinoamericano un estudio realizado en Costa Rica en el 2017, demostró 

que la prevalencia de dolor musculoesquelético (DME) en mujeres es mayor que 

en hombres en las tres clasificaciones analizadas en el análisis de la región 

lumbar y extremidades superiores. Los valores de DME de la parte inferior de la 

espalda fueron más altos para todos los factores de riesgo ergonómico, 

especialmente para el levantamiento manual de pesos superiores a 25 kg (77-

42%) (8).  

Continuando con un estudio en Argentina en el 2017, demostró que el 18,6% de 

los trabajadores estaban expuestos a posturas difíciles, el 15,7% a cargas 

pesadas y el 14,2% a movimientos repetitivos. Otro factor es la organización del 

trabajo expuesto a la jornada nocturna, considerando que ésta constituye el 23,7 

por ciento de los trabajadores que prestan servicios sociales y de salud (9). 

En Guayaquil en el año 2019 en un estudio se logró demostrar que el 63% del 

personal de enfermería realizan posiciones corporales inadecuadas durante su 

jornada laboral y se recomienda posiciones corporales correctas para disminuir 

los problemas musculoesqueléticos ocasionados por las mismas. El 54% de las 

enfermeras pasan mucho tiempo de pie en su jornada laboral, lo que provoca 

problemas musculares que hay que tener en cuenta para reducir los déficits 

observados en esta zona (10).  

En Chile en el 2021 un estudio demostró que los riesgos musculoesqueléticos 

relacionados con el trabajo entre enfermeras y auxiliares de enfermería fueron 

esguinces, lumbalgias, lesiones de muñeca, rodilla y hombro, especialmente al 

mover o levantar pacientes manualmente, principalmente pacientes con 

sobrepeso u obesidad (11). 
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Recientemente en Buenos Aires en el 2021 se realizó un estudio, donde el 60,9 

% de los encuestados sigue presentando lesiones en la parte alta y baja de la 

espalda, cuello y ambos hombros. En cuanto a las condiciones ergonómicas de 

la posición del cuerpo y del mobiliario elegido, el 73,9% dijo que no era 

satisfactoria (12).  

A nivel nacional en Trujillo en el 2017 se realizó un estudio sobre riesgos 

ergonómicos, donde los resultados arrojaron que el 48,4 % de las enfermeras 

sufren de riesgo medio y el 38,7 % de riesgo alto; según el censo, más de 41 

años y más de 10 años de experiencia laboral (13). 

En Ica- Perú en el año 2018, se realizó un estudio que mostró riesgos 

ergonómicos moderados para técnicos y especialistas de enfermería, la 

ergonomía ambiental 57%, biometría 42% y ergonomía temporal 43% (14).  

En Huánuco un estudio realizado en el 2018, En cuanto a la relación entre los 

riesgos ergonómicos y la lumbalgia laboral, es claro que el 57,4% tiene riesgo 

alto, el 31% riesgo medio y el 11,6% riesgo bajo. También se logra demostrar 

que el índice de la parte baja de la espalda relacionado con el trabajo es del 39,5 

% (15). 

En Chincha en el 2019 realizaron un estudio sobre Riesgos ergonómicos 

relacionados a lumbalgia ocupacional registrando que existe un riesgo 

ergonómico (32,2%), también un alto índice de lumbalgia (41,2%), y en posturas 

forzadas se encontró un 35%. (16). 

En Arequipa en el 2019, sobre las consecuencias de los riesgos ergonómicos en 

enfermeras en UCI demostró un predominio a nivel osteomuscular con el 96.6%, 

y un 48,3% de las enfermeras presentaron consecuencias osteomusculares 

moderada (17). 

A nivel local en el callao en el 2017, se realiza un estudio donde se determina la 

relación de los riesgos ergonómicos y los trastornos musculoesqueléticos, 

evidenciando que las zonas más expuestas a sufrir lesiones son el cuello y la 

zona dorso-lumbar, donde el nivel de riesgo medio predomina un 65,2% y el alto 

en un 24,6 % (18). 
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En Lima en el 2019 un estudio en base a el promedio de edad fue 37 años del 

cual el 94% fueron mujeres y el 6 % hombres. Donde se evaluó los riesgos 

ergonómicos que producen molestias musculoesqueléticas y se identificó lo 

siguiente: cuello 73.1%, dorso o lumbar 37.3%, hombro 55.8%, mano o muñeca 

36.5% antebrazo 13.5%, demostrando un alto nivel de riesgo postural en las 

actividades evaluadas (19).  

Otro estudio realizado a nivel local en el 2019 Lima se comprobó los riegos 

ergonómicos en los profesionales de enfermería a través del método REBA, 

donde se obtuvo un 71% en nivel muy alto, el 20% nivel alto, y un 9% nivel medio. 

(20). 

En un estudio que se realizó en el Callao, Perú 2020, se identificó que el 100% 

de los enfermeros tiene problemas musculoesqueléticos, centrándose en la 

espalda o cintura con un 88%, muñecas o manos con u 75% y cuello con un 66% 

enfatizando un impacto entre el riesgo ergonómico y la incomodidad del cuello, 

la espalda baja, las muñecas o manos y las caderas y/o piernas (21). 

Otro estudio en Lima del 2020 deja ver que el riesgo ergonómico en el profesional 

de enfermería es alto 63.3%, medio 30% y bajo 6.7%; en cuanto al manejo 

manual de cargas es alto 63.3%, medio 30% y bajo 6.7%; las posturas forzadas 

son alto 53.3%, bajo 26.7% y medio 20%; respectivamente con los movimientos 

repetitivos es alto 80%, bajo 10% y medio 10%. (22). 

Al revisar los contextos que se refieren a los riesgos ergonómicos que están 

expuestos el profesional de enfermería y su relación con los trastornos 

musculoesqueléticos, se puede deducir que es debido a las largas jornadas 

laborales, posturas corporales inadecuadas, movimientos repetitivos, manejo de 

la fuerza con peso desproporcionado, entre otras situaciones, hacen que el 

personal de enfermería siendo el pilar de las instituciones se ausenten de sus 

actividades laborales cada cierto tiempo para poder tratar dichas lesiones. 

 En sala de operaciones suele haber actividades que conllevan a los trastornos 

ergonómicos antes mencionados, esto puede perjudicar la salud de los 

profesionales de enfermería por lo cual es necesario realizar un estudio sobre 

los riesgos ergonómicos del profesional de enfermería de sala de operaciones 
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del Centro Oncológico Detecta Clínica 2022 que cuenta con un personal de 30 

personas entre enfermeros y técnicos. 

Se ha podido evidenciar que hay relación entre ergonomía y los trastornos 

músculo esqueléticos debido a que los trabajadores presentan molestias en el 

cuello, columna dorsal o lumbar, extremidades superiores e inferiores por la 

rutina en el trabajo, los malos hábitos posturales y movimientos repetitivos. 

Es por ello que definimos los trastornos musculoesqueléticos (TME) son lesiones 

y afecciones que afectan a cualquier parte del cuerpo, pero que se concentran 

especialmente en el sistema musculoesquelético (huesos y músculos, 

articulaciones, tendones, ligamentos, nervios y sistema vascular). de acción 

prolongada (23). 

La clínica internacional explica los TME al igual que todas las lesiones en las 

extremidades superiores e inferiores, lo que confirma que son la categoría más 

grande de lesiones laborales y son responsables de casi 30 costos de 

compensación de trabajadores. (24). 

Según el Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional (NIOSH) (25), 

la ergonomía se define como "el estudio científico de las personas en el trabajo". 

El propósito de la ergonomía es reducir el estrés y eliminar lesiones y trastornos 

asociados con la sobrecarga muscular, malas posturas y tareas repetitivas. 

Según la Asociación Internacional de Ergonomía (26), la ergonomía se define 

como el conjunto de conocimientos científicos enviados para mejorar el trabajo 

y sus sistemas, productos y entornos para adaptarse a las capacidades y 

limitaciones físicas y mentales humanas. 

Según la OIT (27), la ergonomía es el estudio del trabajo en relación con el 

entorno en el que se realiza y quienes lo realizan. El lugar de trabajo se puede 

planificar o ajustar de acuerdo con el empleado, evitando así problemas de salud 

y aumentando la eficiencia. 

El instrumento a utilizar para medir este trabajo académico es conocido como 

método REBA; que evalúa posturas individuales o secuencias de posturas que 

pueden ser evaluables, y se seleccionan aquellos que supongan una mayor 

http://www.cdc.gov/spanish/niosh/index.html
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carga posicional en términos de duración, frecuencia o mayor desviación de la 

posición neutral. (28). 

Antes de aplicar el método REBA Se divide el cuerpo en grupo A (tronco, cuello 

y piernas) y grupo B (brazo, antebrazo y muñecas), para poder dar puntuaciones 

individuales en sus tablas correspondientes (29). 

La teoría del autocuidado de Dorothea Orem, es ideal para relacionar con los 

riesgos ergonómicos que día a día sufren los enfermeros en sala de operaciones 

y otras áreas críticas ella define su teoría como una contribución constante del 

individuo a su propia existencia: “el auto cuidado es una actividad aprendida por 

los individuos, orientada hacia un objetivo” (30). 

Dorotea E Orem plantea tres tipos de requisitos: Requisitos de auto cuidado 

universal. Requisitos de auto cuidado del desarrollo. Requisitos de auto cuidado 

de desviación de la salud (31). 

Como todo estudio académico hay que investigar ciertos antecedentes que nos 

ayude a sustentar la investigación. 

Mahmoudifar y colaboradores (32), en Mahabad- Irán, en el 2017 En su estudio 

transversal, con enfoque cuantitativo descriptivo-analítico, estimaron la 

prevalencia de TME. Se contó con 34 enfermeros del SOP y 35 enfermeros de 

UCI, el instrumento fue el método REBA. En el grupo SOP, los trastornos 

musculoesqueléticos ocurrieron en el 68 % de la espalda, el 44 % del cuello y el 

40 % de las rodillas y el 8 % de las muñecas. En el grupo de UCI, el 60% de las 

quejas se encontraron en la espalda, el 48% en la parte superior de la espalda 

y el 46% en el hombro, con la proporción más baja en el codo con un 8%. 

También Morales, y colaboradores (33), en Ecuador en el año 2017 realizaron 

un estudio con enfoque cuantitativo de tipo descriptivo transversal para evaluar 

las posturas de trabajo y levantamiento manual de cargas eficaz por el personal 

de enfermería, participaron 15 enfermeras. La evaluación se realizó mediante el 

método REBA y MAPO de 2.125 que corresponden a una exposición media que 

involucra una incidencia en el dolor lumbar, mientras que la evaluación REBA 

muestra que el 23% presenta un alto riesgo, siendo necesario mejorar la forma 

de trabajo. 
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Sartika y colaboradores (34), en Indonesia en el año 2021 realizaron un estudio 

con enfoque cuantitativo, tipo descriptivo de corte transversal sobre actividades 

ergonómicas de las enfermeras de UCI y Emergencia. El instrumento fue el 

método REBA y la técnica de la observación, participaron 17 enfermeras de UCI 

y 10 de Emergencia. El resultado fue que las enfermeras de UCI tienen mayor 

riesgo ergonómico en el baño del paciente con un puntaje de 13, y los del servicio 

de emergencia el riesgo durante el traslado del paciente es un puntaje de 12, 

demostrando la inclinación al riesgo de ambos especialistas. 

Morales A. (35) en Perú en el 2019, realizo un estudio con enfoque cuantitativo 

de tipo descriptivo y corte transversal sobre factores de riesgos ergonómicos y 

sintomatología musculoesquelética en enfermeras asistenciales participaron 76 

enfermeros. El instrumento fue el cuestionario Nórdico adaptado y modificados 

de signos y síntomas osteomusculares. Los Resultados fueron que el 86.8% 

presentan factores ergonómicos de mediano riesgo por posturas forzadas, un 

72,4% mayor dolor en la espalda, resaltando el dolor al final de la jornada de un 

53,9%, concluyendo que las enfermeras son vulnerables a riesgos ergonómicos. 

Núñez J. (36), en Lima -Perú en el 2022, realiza un estudio de enfoque 

cuantitativo, no experimental de corte transversal correlacional sobre riesgos 

ergonómicos y desempeño laboral en enfermería. Su población de estudio 

estuvo conformada por 150 enfermeros. Instrumento utilizado fue un 

cuestionario modificado con 18 ítems para riesgos ergonómicos y 16 ítems para 

competencia laborales, dando resultados de un 87% de nivel de riesgo medio y 

un 94,4% buen desempeño laboral.  

Con un contexto similar Mango y colaboradores (37). En Perú en el 2019 

realizaron un estudio de enfoque cuantitativo tipo descriptivo de corte 

transversal sobre Factores Demográficos Y Laborales Relacionados con el 

Riesgo Ergonómico. Personal de Enfermería Servicio Centro Quirúrgico 

participaron 55 enfermeros de SOP, el instrumento aplicado fue cuestionario con 

escala de Likert El resultado evidencia que el 75 % de la población presentan 

un riesgo ergonómico mediano y la mecánica corporal con un 68.2%.  

Los estudios realizados sobre ergonomía son importantes para el profesional de 

enfermería porque nos permite identificar los trastornos musculoesqueléticos 
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que posiblemente hemos sido afectados y no lo hemos catalogado como un 

riesgo ergonómico, en sala de operaciones debido a la posición estática de la 

instrumentista las dolencias en miembros inferiores son comunes, así como en 

cuello y zona lumbar, de igual forma se han identificado pero menos recurrentes 

lesiones en miembros superiores como hombros y muñecas. 

El esfuerzo físico es parte esencial de cualquier actividad laborar, el estar mucho 

tiempo en una misma postura (de pie) más de ocho horas puede causar lesiones 

corporales, así como también la realización de movimientos rápidos de forma 

repetida, y que no representen un gran esfuerzo físico. Es por ello que con la 

ergonomía se busca un mayor rendimiento en el trabajo a partir de la 

humanización de los medios para producirlo.  

Existen variedad de estudios realizados sobre riesgos ergonómicos en 

enfermería que nos ayuda a entender e identificar las lesiones corporales que 

se presentan debido a las actividades laborales. 

Realizar este articulo académico sobre riesgos ergonómico en profesionales de 

enfermería de sala de operaciones, beneficiara al gremio ya que se busca 

mejorar el rendimiento laboral, mediante técnicas de prevención las cuales se 

impartirán de acuerdo al resultado de los riesgos ergonómicos que presenten.  

Considerando que los riegos ergonómicos están asociados a los trastornos 

musculoesqueléticos el instrumento que se aplica en este estudio es el método 

REBA ya que es esta ideado para analizar las posturas forzadas en el personal 

sanitario y nos permite cuantificar los riesgos corporales asociados al trabajo, 

tomando en cuenta la metodología científica. 

Evaluando los estudios realizados y las coincidencias de los riesgos 

evidenciados en el área de sala de operaciones, se plantea el siguiente objetivo 

general: Determinar los riesgos ergonómicos en los profesionales de enfermería 

de sala de operaciones del Centro Oncológico Detecta Clínica 2022. 
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II. Material y Método 
 
 

2.1 Enfoque y Diseño de la Investigación: 

Esta investigación es de enfoque cuantitativo de diseño no experimental 

transversal descriptivo, ya que la asociación de la variable se medirá y se 

recolectará los datos una sola vez observando los fenómenos en su ambiente 

natural para analizarlos (38). 

 

 2.2 Población, muestra y muestreo. 

La población se conformará por los licenciados y técnicos de enfermería del 

servicio de Sala de Operaciones del Centro Oncológico Detecta Clínica, durante 

el mes de Noviembre del 2022. Según la jefatura de enfermería están laborando 

30 enfermeros especialista siendo el total de la población, denominándose 

muestra censal ya que la población es pequeña y finita. 

 

Criterios de inclusión: 

Personal especialista en Sala de operaciones del Centro Oncológico Detecta 

Clínica. 

Enfermeras y/o enfermeros que firmen el consentimiento informado. 

Enfermeras y/o enfermeros que tengan más de 6 meses en el servicio. 

 

Criterios de exclusión: 

Personal que este de vacaciones o licencia. 

Enfermeras y/o enfermeros que no quieran participar en el estudio. 

Personal de otras áreas y/o servicio. 

Personal que tenga menos de 6 meses de servicio. 
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2.3 Variable considerada para el estudio. 

 

2.3.1 Definición conceptual 

Riesgos ergonómicos: Según la Asociación Internacional de Ergonomía (26), 

define la ergonomía como el conjunto de conocimientos científicos destinados a 

mejorar el trabajo y sus sistemas, productos y entornos para adaptarse a las 

capacidades y limitaciones físicas y mentales del ser humano. 

Otra definición es que responde a los riesgos que se presentan cuando el 

trabajador interactúa con su trabajo y cuando las tareas involucran movimientos, 

posiciones o actividades que pueden perjudicar su salud. (39). 

 

2.3.2 Definición operacional 

Riesgos ergonómicos: son todos aquellos riesgos que pueden dar lugar a los 

trastornos musculoesqueléticos debido a las posturas forzosas, movimientos 

repetitivos, utilización de la fuerza o cualquier acción que pueda generar daños 

a la salud. Estos riesgos serán medidos a través del método REBA al personal 

de enfermería del servicio de Sala de Operaciones del Centro Oncológico 

Detecta Clínica. 

 

2.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos. 

El instrumento a utilizar es el Test del Método REBA que ha sido desarrollado 

por Hignett y McAtamney (Nottingham, 2000). Flores S en el año 2018 aplica la 

validación por un juicio de expertos obteniendo un valor de 89%. Consta de tres 

dimensiones: Posturas forzadas, movimientos repetitivos, manipulación de 

carga, segmenta el cuerpo en 2 partes: Grupo A analiza tronco, cuello y piernas 

(4 ítems). Grupo B: brazos, antebrazos y muñecas (4 ítems) y la tabla C (1 ítems). 

La valoración es por ángulos durante movimientos o rotación. La puntuación final 

plantea diferentes niveles de actuación: inapreciable=1, Bajo= 2-3, Medio= 4-7, 

Alto= 8-10, Muy Alto= 11-15 (40). 

En cuanto a la confiabilidad Torres J. en lima en el 2018 en su tesis sobre 

Riesgos Ergonómicos en cuidadores del INABIF realizo una prueba piloto con 30 

cuidadores arrojando un alfa de Cronbach con valor de 0,738 (41). 
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2.5 Procedimientos para recolección de datos.  

El presente estudio se ejecutará con la previa autorización del director médico y 

la jefatura de enfermería además del apoyo de la jefa de sala de operaciones del 

Centro oncológico Detecta Clínica. Para así aplicar la técnica de la observación 

para valorar las puntuaciones de los grupos musculares presentes en el método 

REBA. 

 

2.5.1 aplicación de instrumento (s) de recolección de datos.  

La recolección de datos se realizará en el mes de Noviembre del presente año 

en un lapso de 15 días para evaluar a cada personal asistencial, los cuales antes 

de ello se les explicara los objetivos del estudio y se les brindara un 

consentimiento informado para su participación voluntaria. Al culminar el estudio 

se comprobarán los datos obtenidos de acuerdo a la técnica utilizada. 

 

2.5.2 Método de análisis estadístico 

La realización del análisis estadístico de la variable se procesará en una base de 

datos en Microsoft Excel, en el cual se empleará las pruebas estadísticas 

descriptivas como frecuencia y porcentaje.  

 

2.6. Aspectos éticos. 

Los principios éticos que se han considerado para la elaboración de este estudio 

de investigación son los siguientes: Principio de Beneficencia: se garantiza al 

enfermero participante que el estudio no perjudicará su salud, ya que el objetivo 

es analizar los riesgos ergonómicos en su área, desempeñando las funciones 

correspondientes a su cargo. Principio de Autonomía: el enfermero 

participante tiene la libertad de elegir y autorizar la técnica de la observación y 

recolección de datos para la realización del mencionado estudio. Principio de 

Justicia: los resultados obtenidos en este estudio ayudaran a los participantes 

a mejorar su técnica ergonómica. Los hallazgos son comunicados a todos los 

empleados participantes y no participantes, así como su conocimiento e 

implementación. Principio de Fidelidad: se establece una confianza con el 
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enfermero participante para que realice sus actividades mientras se utiliza el 

instrumento, lo haga con confianza y certeza. (42). 
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III. Aspectos   Administrativos 

3.1 Cronograma de actividades

ACTIVIDADES 
                                                           2022 
MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SETIEMBRE OCTUBRE 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Identificación del Problema                         

Búsqueda de la bibliografía vía internet de los repositorios                           

Elaboración de la introducción: Situación problemática, 
marco teórico referencial y antecedentes 

                   
  

 
  

Construcción de la sección de introducción referente a la 
Importancia y justifica la investigación 

                   
  

 
  

Determinar y enunciar los Objetivos de la investigación 
dentro de la introducción. 

                   
  

 
  

Definición de la sección de material y métodos: Enfoque y 
diseño de investigación 

                   
  

 
  

Determinación de la Población, muestra y muestreo                         

Elección de la Técnicas e instrumentos de recolección de 
datos 

                   
  

 
  

Elaboración de la sección material y métodos: Aspectos 
bioéticos 

                   
  

 
  

Elaboración de la sección material y métodos: Métodos de 
análisis de información 

                   
  

 
  

Elaboración de aspectos administrativos del estudio                    
  

 
  

Elaboración de los anexos                    
  

 
  

Evaluación anti plagio – Turnitin                     
  

 
  

Aprobación del proyecto                    
  

 
  

Sustentación del proyecto 
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3.2 Recursos financieros 

 

 

 

 

 

 

 

 

MATERIALES 
2022 TOTAL  

Junio Julio Agosto Setiembre octubre S/. 

Equipos       

1 laptop 2,200     2,200 

Disco duro externo 1 
Tb 

 
250    

250 

Materiales de 
escritorio 

 

 
     

Lapiceros  10    10 

Hojas bond A4   10   10 

Material Bibliográfico 
 

     

Libros  60 60 10  130 

Fotocopias e 
impresiones 

 
80 40 10 40 

170 

Espiralado  7 10  10 27 

Otros       

Movilidad  50 50 100 300 500 

Viáticos   50 50 50 100 250 

Comunicación   50 20 10  80 

Recursos Humanos       

Asesor estadístico 
 

200    200 

Imprevistos* 
 

 100  100 200 

TOTAL 
 

2,632 340 180 550 3,927 
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A. Operacionalización de la variable 

 

 

 

  

 

Variable Tipo de 
variable 
según su 
naturaleza y 
escala de 
medición 

Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensiones  

Indicadores 
N° de ítems Valor final Criterios para 

asignar valores 

 

 

 

 

Riesgos 

Ergonómicos  

 

 

 

 

 

 

Cuantitativa 

ordinal  

 

Conjunto de 
conocimientos 
científicos 
destinados a 
mejorar el 
trabajo y sus 
sistemas, 
productos y 
entornos para 
adaptarse a 
las 
capacidades y 
limitaciones 
físicas y 
mentales del 
ser humano. 

Son todos aquellos 
riesgos que pueden 
dar lugar a los 
trastornos 
musculoesqueléticos 
debido a las 
posturas forzosas, 
movimientos 
repetitivos, 
utilización de la 
fuerza o cualquier 
acción que pueda 
generar daños a la 
salud 

 

 

 

 

 

Estructura  

 

REBA: grupo 

A  

Posición del 

cuello,  

piernas, 

tronco.  

  

grupo B:  

posición del  

antebrazo, 

muñeca,  

brazos. 

Calidad de  

agarre. 

1-4 

 

 

 

 
 
 
 
1-4 

 

 

 

 

 

1-15 

 

Utilizando se 
obtendrán los 
valores finales 
que califican 
las 
dimensiones. 
 

niveles de 

actuación: 

inapreciable=1, 

Bajo= 2-3, 

Medio= 4-7, 

Alto= 8-10, 

Muy Alto= 11-

15. 
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B. Instrumento de recolección de datos 
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Descripción y valoración de la hoja de campo del método REBA 
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Anexo C. Consentimiento informado 
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