Universidad
= Continental

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Escuela Académico Profesional de Tecnologia Médica
Especialidad en Terapia Fisica y Rehabilitacion

Tesis

Nivel de riesgo ergondémico en estudiantes de Tecnologia
Médica de la Universidad Continental de Huancayo
durante la pandemia del COVID-19

Kris Milagros Colca Segura
Neyda Marcelina Meza Barra
Brenda Cristina Ruiz Aguilar

Para optar el Titulo Profesional de
Licenciada en Tecnologia Médica Especialidad
en Terapia Fisica y Rehabilitacion

Huancayo, 2022




Repositorio Institucional Continental

Tesis digital

Esta obra esté bajo una Licencia "Creative Commons Atribucion 4.0 Internacional” .




Dedicatoria
A Dios.
A Oscar y Elizabeth, mis amados padres.
A mis queridos hermanos y amistades.

Brenda.

A Martha y Abilio, mis amados padres.

A mis queridos hermanos, amigos y personas gue son

esenciales en mi vida

Kris.

A Cirila, mi maravillosa abuelita.
A Isidora, mi amada madre.

A mis queridas hermanas y sobrinos que son muy

importantes en mi vida.

Neyda.



Agradecimientos

A Dios, por encaminarnos en todo momento, teniendo nuestra fe y

esperanza intactas.

A nuestros queridos padres, por su entrega incondicional y respaldo en

cada paso que vamos logrando.

A nuestro asesor por la paciencia brindada y ensefianza compartida,

guiandonos en todo este proceso para alcanzar esta meta tan anhelada.
A los jurados expertos que no dudaron de la calidad de nuestro instrumento.

A nuestros compafieros y futuros colegas de la universidad, por darnos su

tiempo en responder los instrumentos.
A nuestros amigos y circulo social, por su colaboracién.

A la Universidad Continental, por albergarnos y darnos una educacién de

calidad en nuestra formacion profesional.

Las autoras.



indice de Contenidos

D =To [Tox= 1 (o] 1 - WA Ii
F o [ = 1o [STod [ a1 T=T o] (o 1 iii
3o [1o=No [N 0o g1 7= 2 1lo [0} ISR iv
3o [1o=No [T =Y o= YRS Vi
RESUMIEN..... e et e e et e e e e e e e e eeaans viii
Y 0111 = o P IX
10T [Tt o3 T} o X
Capitulo | Planteamiento del EStUdIO ..........ccooeiiiiiiiiiiiiiiiieeeeiiieeeee e 12
1.1. Planteamiento del problema ............cccccciiiiiiiiiiiiiie 12
1.2.  Formulacion del Problema ..........ccccuuuiiviiiiiiiiiiiiiiiienesennnnnnnnenes 14
1.2.1.  Problema General...........ccccuuuuuiimiiiiiiiiiiiiiiiiiiii s 14
1.2.2. Problemas ESPeCifiCOS. .......ccoviiiiiiiiii e 14
I T O o = 110 1 15
1.3.1.  ODbjJetivo GENEral. .........uuuiiiiieiieeeeece e 15
1.3.2.  Objetivos ESPECITICOS. ....coiiiiiiiiiiiiiiie e 15
1.4.  Justificacion e IMportancCia..............ouuviiiiiieeeeiiieice e 16
1.4.1. JUSHIfICACION TEOKICA. ....uuvvvuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e eeeeeeeeennnees 16
1.4.2. Justificacidn Metodoldgica. ............ceeeiiiieiiiiiiiiiee e 16
1.4.3. JuStificaciON PracCtiCa. ...........ccccuuuuuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiineennnnees 16
1.4.4. Importancia de la INvestigacion. .............ccoovvviiiiiiiie e 17
1.5, Variable....oeeeee 17
1.5.1. Variable de EStUIO.........oiiiiieiiieeiiie e 17
1.5.2.  Operacionalizacion de las variables ...........ccccccoiiiiiiiiniiie, 17
Capitulo 11 MArcO TEOMCO .....cceeeeeee e 19
2.1. Antecedentes del Problema...........ccccooiiiiiiiiiiiiiici e 19
2.1.1. Antecedentes INternacionales. ..........c.oeeevveveriiiiiiie e 19
2.1.2.  Antecedentes NaCIONAIES. ............uuiiiiiiieiiiiiiiiie e 25
A = T 1T T = To | o= 28
2.2.1. Definicion de Riesgo ErgonomicCo. ..........cccceeeiiiiiiiiieeeeee 28
2.2.2. Dimensiones de Riesgo ErgonomicCo. ..........ccccceeeeeeiieiiiiieeee, 29
2.3. Definicion de TErmin0S BASICOS........uciiiiiieeiieiiiiiiiiie e eeeeeeeiiin e e e 33
Capitulo 1 Metodologia ........cooeeeeeeeeee e, 35



3.1.  Tipo de INVESHIGACION ......cccoeiiiiiiiiie e e e e e e eaaans 35

3.2.  Alcance o Nivel de INvestigacion. ............ocuuuiiiiiieeeeeeeiciee e, 35
3.3.  Disefio de INVESHIgAaCION. .......cccvvuviiiiiie e e e e 35
3.4, PODIACION .o 36
3.5, IMUEBSIIA ...t 36
3.5.1. Muestra Probabilistica Aleatoria Simple. ...........ccccceeeeiiiiiiiiiiiieeennn. 36
3.6. Técnicas de RecolecciOn de DatOS.........cccevviiiiiiiiiiiiieee e 36
3.6.1.  ENCUESIA. ... e 36
3.7, INSHUMENTOS ...t e et e e e e e s 36
3.7.1. Confiabilidad. ..........uiiiiiiiiii 38
TV - T [ PP 38
3.7.3.  Objetividad........ccooviiiiiiii 38
3.8. Técnica de Andlisis de DatoS...........cccceveeiveiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 39
Capitulo IV Presentacion y Discusion de Resultados ...............cccoeeeeeeeeee. 40
4.1. Presentacion de Resultados .............ccevvvvviviiiiiiiiiiiiiiiiiiceeeeeeeeeeeeeeeeeee 40
4.2. Discusion de ResUltados............cuuvviviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 42
CONCIUSIONES ... 47
[Y=ToTo] 11T 0o F= Tox o 1= 48
Referencias Bibliograficas. ..........ccoooviiiiiiiiiiiiiii e 49
F e 1) (o TSP 57



indice de Tablas

Tabla 1. Puntaje del nivel de riesgo ergondmico. ...........cccevvvvvviviieneeennn. 37

Tabla 2. Puntaje del nivel de riesgo ergondmico segun el nivel de Carga
POSTUNAL ... 37

Tabla 3. Puntaje del nivel de riesgo ergonémico segun el nivel de
Movimientos RePetitiVOS. .........ciiiieeiiiieeiiice e e e 37

Tabla 4. Puntaje del nivel de riesgo ergonémico segun el nivel de Lugar

de Trabajo. ....coovviiiiiiiiii 37
Tabla 5. Puntaje del nivel de riesgo ergonémico segun el nivel de Carga

FISICA. 1o 38
Tabla 6. Puntaje del nivel de riesgo ergonémico segun el nivel de Carga

1YY o] | PR 38
Tabla 7. Alfa de Cronbach. ...........cccccvviiiiiiiiiiiiiiieeeeee 38
Tabla 8. Nivel de riesgo ergonOmiCO. .........ccceevviveiiiiiiiie e 40

Tabla 9. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimension carga postural. 40

Tabla 10. Nivel de riesgo ergondmico segun la dimension de movimientos
FEPELILIVOS. ..o e e e e e e e eaaaas 41

Tabla 11. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimension de lugar de
TraAD@JO. ... 41

Tabla 12. Nivel de riesgo ergondmico segun la dimension de carga fisica.

Tabla 13. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimension de (29) carga

[ L= 017> SRR 42
TaDIA 14, SEXO...uiiii e 69
Tabla 15. Edad. ......ccoovieeeie e 69
Tabla 16. Especialidad. ...........cccoovmiiiiiiii e 69
Tabla 17. CiClO. ... 69
Tabla 18. Bipedo. ......cccoviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee e 69
Tabla 19. SEUENTE. ....cooeeeeeee e 70
Tabla 20. Cambio de POSICION. ........ccvvvviiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 70
Tabla 21. Postura de cabezay cuello............cccooeeiviiiiiiiiiiii e, 70
Tabla 22. PosiciOn del TrONCO. ......covvvvviiiiiiee e 70
Tabla 23. Posicion de miembros SUPENIOreS. .......ccuvvvvviiieieeiiiiiiiieieeieeeeee 71

Vi



Tabla 24. Posicion de Miembros INferiores. .......ccccccvvvvveeeiiiiiiiiiiiiiiiennenn, 71
Tabla 25. Uso del TeClado. ........ccoovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 71
Tabla 26. USO del MOUSE. ......ccooeiiiiieiiiiie e 71
Tabla 27. Intercambios de tareas manuales. ...........cccooeeeeeiiiieiiiicinneeeennn. 72
Tabla 28. Pausas entre tareas manuales. ........cccccccvvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieenee, 72
Tabla 29. Ambiente amplio e iluminado............cccevviiiiii e, 72
Tabla 30. Silla. ... 72
TabIa 31, MESA. ... 73
Tabla 32. Uso de la Computadora. .........ccoeeeeeeiiieeiiiiiiiee e 73
Tabla 33. Uso de la Laptop........ccoovvviiiiiiiiiiee e 73
Tabla 34. Uso del Celular o Tablet. .......ccoeviiiiiiiieceie e 73
Tabla 35. CaNSANCIO. ....cccuueiiiiiie e 74
Tabla 36. SOMNOIENCIA. .........ccovvviiiiiiiiiiii e 74
Tabla 37. Lentitud al realizar actividades..........cccccccvvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnnnn. 74
Tabla 38. Bastante tarea. ..........ccoovvveiiiiiiiiie e 74
Tabla 39. Tiempo adecuado para entrega de tareas o trabajos. ............. 75
Tabla 40. Dificultad o complicaciones durante sus clases....................... 75
Tabla 41. Rendimiento aCcad@miCo. ..........ccevvveiiiiiiiiiiiiiiiiieeeieeeeeeeeeeeeeeeeee 75
LI Lo o B s 1 =1 75
Tabla 43. Pausas u horas de deSCanSO0..........ccouvvvvveeiiiiiiiiiiiiieieeiiieeeeeeee 76
Tabla 44. Desempefo efiCaz.........cooovvviiiiiiiiii i 76
Tabla 45. DIStraCCiON. .........cccvviiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 76
Tabla 46. Tiempo libre a otras actividades que no sea estudiar.............. 76
Tabla 47. Abandono de 10S eStUAIOS. .......cvvieeeeiiiieiiiiee e 77
Tabla 48. Consumo de comida chatarra o rapida. ..........cccccceeeeeeeriinnnnnne. 77
Tabla 49. Ingerir bebidas alcohdlicas o fumar. ..., 77
Tabla 50. HOras de SUEMO0. ........cooiiiiiiiiiiiiii e 77

Vii



Resumen

En el contexto de la pandemia por el SARS-CoV2, las clases en las
diferentes universidades cambié de modalidad presencial a virtual para a
evitar nuevos contagios, pero a su vez, gener0o una serie de trastornos
musculo-esqueléticos por una mala higiene postural, por lo tanto, la
presente investigacion busco establecer el nivel de riesgo ergonémico en
estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental durante la
pandemia del COVID-19. Se aplic6 el método descriptivo, donde se
encuestd virtualmente a 270 estudiantes mediante el cuestionario
‘ERGOQUEST”, realizado y validado por el Alfa de Cronbach y un juicio de
expertos. Se demostré que 153 estudiantes representados por el 56,7 %
tienen un alto grado de riesgo ergonémico; mientras que el 0,7 % que
representan a 2 estudiantes tienen muy bajo riesgo ergondmico; del total,
solamente 5 estudiantes obtuvieron un nivel de riesgo muy alto que
porcentualmente representa el 1,9 %. En conclusion, los estudiantes
presentan un significativo riesgo ergonémico debido al lugar de trabajo,
carga (postural, fisica y mental) y movimientos repetitivos que realizan
durante sus horas de clase.

Palabras clave: riesgo ergondémico, estudiantes, pandemia, clases
virtuales
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Abstract

In the context of the SARS-CoV2 pandemic, classes in the different
universities changed from face-to-face to virtual mode to avoid new
contagions, but at the same time, it generated a series of musculoskeletal
disorders due to poor postural hygiene, therefore, the present research
sought to establish the level of ergonomic risk in students of Medical
Technology of the Continental University during the COVID-19 pandemic.
The descriptive method was applied, where 270 students were virtually
surveyed using the "ERGOQUEST" questionnaire, conducted and validated
by Cronbach's Alpha and an expert judgment. It was shown that 153
students represented by 56.7 % have a high degree of ergonomic risk; while
0.7 % representing 2 students have a very low ergonomic risk; of the total,
only 5 students obtained a very high risk level representing 1.9 %. In
conclusion, the students present a significant ergonomic risk due to the work
place, load (postural, physical and mental) and repetitive movements that
they perform during their class hours.

Keywords: Ergonomic risk, students, pandemic, virtual classes.



Introduccién

Desde el primer caso reportado por el nuevo coronavirus, la poblacion ya
se encontraba alerta debido al aumento rapido y potencial de contagios que
se iba dando a nivel mundial, por lo que se establecieron medidas de
seguridad, y nuestro pais no fue ajeno a la coyuntura, decretando
cuarentena total en todo el territorio. Ante tanta incertidumbre el Ministerio
de Educacion obligd el cierre de universidades e impedimento de tener
clases presenciales, optando por la modalidad virtual para que la educacién
continuara. La cuarentena se fue extendiendo y el estudiante se encontré
en la necesidad de habituar su hogar en un espacio de estudios, generando
diversas dificultades tanto a nivel fisico, psicolégico y social. Se empez6 a
ver que el estar largas horas frente a un dispositivo electronico era
perjudicial, debido a la postura en la cual permanecian, también el estrés
generado de no salir y sentirse presionados, también afecté en su salud
mental. Para estos casos la ergonomia resulta ser vital para evitar
sobrecargas fisicas y mentales, lo cual, si es mal aplicado causa riesgos a
corto y largo plazo, como trastornos musculo esqueléticos que conllevan
de manera negativa en sus actividades de vida diaria. ES necesario
establecer el nivel de riesgo ergonémico en los estudiantes para evitar y
prevenir futuras lesiones por una inadecuada postura, movimientos
repetitivos, ambiente de trabajo y factores personales; con la ayuda de

cuestionarios generales dirigidos a este tema.

Hemos recopilado numerosos antecedentes y estudios previos, que se
involucra entre si con cada una de las variables de estudio a nivel local,
nacional e internacional, lo cual ayudd a establecer el objetivo de estudio y

propésito.

El problema general ¢, Cual es el nivel de riesgo ergonémico en estudiantes
de Tecnologia Médica de la Universidad Continental de Huancayo durante
la pandemia del COVID-2019?

Esta investigacion se fundamenta en la medida que hemos observado la
situacion actual, evidenciando un riesgo ergonémico alto, y pretendemos

servir como fuente de informacion a futuras investigaciones.



El objetivo planteado fue establecer el nivel de riesgo ergonémico en
estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Continental de

Huancayo durante la pandemia del COVID-19.

El marco teorico presenta las cinco dimensiones y sus indicadores de la
variable riesgo ergondmico, del cual se pretende expresar y comprobar

para que asi tenga el valor cientifico.

Para sustentar nuestro problema de investigacion, lo estructuramos del

siguiente modo:

Planteamiento del problema. Aqui se expone el planteamiento del problema
desarrollado en un contexto actual sustentado en base a los antecedentes,
formulaciones del problema, objetivos generales y especificos,
justificaciones (tedrica, practica y metodologica) y la importancia de la

investigacion.

. Marco metodolégico. En este punto explicamos la definicion y

operacionalizacion de la variable de estudio, disefio, método, poblacion,
muestra, técnicas, recoleccidén y procesamiento de datos con la validez y

confiabilidad.

lll.Resultados. Una vez aplicado el instrumento y el procesamiento de datos

correspondiente, interpretamos lo obtenido por medio de pruebas de
estadistica que se requieran.

Por ultimo, exponemos la discusion de resultados, conclusiones,
recomendaciones, bibliografia redactada de acuerdo al estilo y naturaleza
de la investigacion, anexos donde agregamos el consentimiento informado,
cuestionario, tablas de resultados, permiso para el desarrollo de la

investigacion y documentos de validez del juicio de expertos.

Las autoras.
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Capitulo |

Planteamiento del Estudio
1.1. Planteamiento del Problema

La pandemia por el nuevo Coronavirus SARS-COV2, ha generado a nivel
mundial 280 millones de casos positivos y 5,3 millones de fallecidos; por lo
gue para evitar la propagacion, se optaron ciertas medidas sanitarias como:
el aislamiento total, cierre de fronteras, no concurrir a espacios cerrados,
etc. (1).

Como resultado del cierre abrupto de instituciones educativas, mas de
1200 millones de estudiantes en el mundo, dejaron de asistir a los
diferentes centros educativos, de ellos, 160 millones son de América Latina
y el Caribe segun la Organizacion de las Naciones Unidas para la Cultura,
Ciencias y Educaciéon (UNESCO) (2). Tanto que las universidades fueron
golpeadas también por la crisis sanitaria, decidiendo brindar una modalidad
virtual con la que no se pudiera ver afectada su educacion y asi puedan

continuar con su formacion.

En América Latina y El Caribe se vio también afectada por las clausuras de
instituciones educativas de nivel superior, lo cual, segun la UNESCO, el
98 % de estudiantes universitarios y profesores dejaron de asistir de
manera presencial para poder salvaguardarse de los impactos de la
COVID-19 (2). Asi mismo se noto las limitaciones como: la conectividad, la
deficiente y/o escasa oferta en la modalidad virtual de los diversos paises,

y la falta de preparacion al respecto.

Ante la incertidumbre sobre el nuevo coronavirus, el gobierno peruano
dispuso una norma sobre el aislamiento social (cuarentena) y cierre de
actividades no esenciales, en la cual el Ministerio de Educacién dispuso

una suspension de clases presenciales por un periodo de 15 dias (3).



A nivel mundial, la mayoria de personas se vieron afectadas por posturas
estaticas prolongadas, movimientos repetitivos, cargas (fisica y mental) que
provocaron lesiones agudas o cronicas, repercutiendo en las actividades
de vida diaria (4), donde los estudiantes pensaban en abandonar sus
estudios superiores debido a esta modalidad, manifestando asi que el
93,2 % presento estrés y ansiedad por la carga excesiva de tareas (5), y en
Cuba el 65,2% expresaron tener molestias durante sus practicas
académicas ocasionada por posturas forzadas (6), también el inadecuado
lugar de trabajo y mobiliarios fueron causantes de riesgo ergonémico como
en Colombia, el 47,5 % de los estudiantes refirieron que usaban sillas muy
bajas y mesas inadecuadas, durante seis horas continuas, la cual les
ocasionaba una excesiva flexion de columna (7), asi mismo, el 11,3 % no
realizaba pausas activas, el 52,1 % se vio obligado a adoptar posturas
prolongadas o disergondmicas, y un 64,8 % casi nunca cambiaba de
sedente a bipedo (8); por lo que se denota de forma importante un riesgo
en las condiciones ergonémicas durante sus jornadas académicas. En un
estudio en Colombia, los estudiantes sefialan molestias en la zona lumbar

en un 56,6 %, zona dorsal 53,1 % y zona cervical 49 % (9).

Mediante un decreto legislativo se pudo modificar la Ley Universitaria,
incluyendo a la modalidad a distancia como parte de los servicios que
brindan las universidades, estableciéndose un plan académico que se
adecue a la modalidad no presencial (10), tanto asi que, esta modalidad
se ha convertido en un nuevo espacio en el &mbito de la educacion, siendo
una amenaza para la salud, el cual genera trastornos musculo esqueléticos,
debido a una mala ergonomia que resulta inconveniente por las largas
horas frente a un dispositivo electrénico. En estudio en Cusco — Peru, se
observd que el 46 % de estudiantes en la posicion bipeda, tenia el dorso
encorvado, en cuanto a la posicion sedente, el 16,3 % identifico que se
sentaban con la espalda encorvada y piernas cruzadas, el 16 % percibio
gue tenian una silla no apta para sus clases, generando dolor de espalda
en un 64,9 % (11).

13



1.2.

En Huancayo, se evidencio que el 58,33 % de estudiantes tenia una mala
higiene postural al estar sentado y el 65,4 % al estar de pie; por lo que

presentaron dolor lumbar en un 59,26 % (12).

En la Universidad Continental, se observo que el dispositivo electronico de
mayor frecuencia es el celular que pueden usarlo alrededor de 4 a 6 horas
al dia, el mismo que genera dolores de cuello y mufiecas en un 43,3 % (13).
Sin embargo, realizando un andlisis ergondmico no es la Unica articulacién
gue se encuentra expuesta a una sobrecarga, ya que al estar en las clases
virtuales durante largos periodos, tenemos una tendencia a sufrir algun tipo
de lesion, Por lo expuesto, se formula a la siguiente pregunta de

investigacion.
Formulacion del Problema
1.2.1. Problema General.

¢,Cual es el nivel de riesgo ergondmico en estudiantes de tecnologia
médica de la Universidad Continental de Huancayo durante la pandemia
del COVID-19?

1.2.2. Problemas Especificos.

1. ¢Cudl es el nivel de riesgo ergonémico segun la dimension de carga
postural en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19?

2. ¢Cual es el nivel de riesgo ergonémico segun la dimension de
movimientos repetitivos en estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-
197

3. ¢Cual es el nivel de riesgo ergondmico segun la dimension del lugar de
trabajo de los estudiantes de tecnologia médica de la Universidad

Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19?

4. ¢Cual es el nivel de riesgo ergondmico segun la dimension de carga
fisica en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad

Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19?

14



5.

¢,Cual es el nivel de riesgo ergondmico segun la dimension de carga
mental en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad

Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19?

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo General.

Establecer el nivel de riesgo ergonémico en estudiantes de tecnologia

médica de la Universidad Continental de Huancayo durante la pandemia
del COVID-19

1.3.2. Objetivos Especificos.

1.

Determinar el nivel de riesgo ergonémico segun la dimensién de carga
postural en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19

Identificar el nivel de riesgo ergondmico segun la dimension de
movimientos repetitivos en estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-
19

Reconocer el nivel de riesgo ergonémico segun la dimensién de lugar
de trabajo en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad

Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19

Definir el nivel de riesgo ergondémico segun la dimension de carga fisica
en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad Continental de

Huancayo durante la pandemia del COVID-19

Explicar el nivel de riesgo ergondmico segun la dimension de carga
mental en estudiantes de tecnologia médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19.

15



1.4. Justificacion e Importancia
1.4.1. Justificacion Teorica.

La presente investigacion evalué el nivel de riesgo ergondémico en
estudiantes que se vieron afectados por la pandemia del COVID-19, para
lo cual, mediante la creacion de un nuevo instrumento, teniendo en cuenta
los principales conceptos tedricos sobre factores de riesgo ergonémico
tales como: carga (postural, fisica, mental), movimientos repetitivos y lugar
de trabajo; que son consideradas un problema para la salud porque llega a
generar lesiones y molestias que perjudican la calidad de vida. Por lo tanto,
la presente investigacion contribuirA como antecedente para futuras

investigaciones, generando nuevos conocimientos.
1.4.2. Justificacion Metodoldgica.

La presente investigacion tuvo el propoésito de lograr los objetivos de
estudio, para lo que el uso del método cientifico fue imprescindible. Ya que
se utilizé la sucesién de pasos y técnicas durante todo este proceso de
indagacion, a su vez se procedio con la validacion del instrumento a través
de la herramienta Alfa de Cronbach que mide la confiabilidad, para después
evaluar el nivel de riesgo ergonémico, consiguiendo que los resultados se
confirmen con métodos de prueba precisos. Esta investigacion servira de
modelo para futuros trabajos, proporcionando informacién importante

validada en el contexto actual.
1.4.3. Justificacion Practica.

Desde el punto de vista practico, fue importante desarrollar esta
investigacion, ya que los estudiantes demuestran desconocimiento
respecto a los riesgos ergondmicos y de una buena higiene postural, sin
saber de las consecuencias que esta origina a futuro, por lo que nos permite
encontrar soluciones que inciden en los resultados de la investigacién, asi
mismo se tendra posibilidades de dar alternativas a esta problematica. Por
lo tanto, objetivo de la investigacion fue identificar si existe o no riesgo
ergondmico en los estudiantes que realizan clases virtuales durante la
pandemia del COVID-19, asi mismo, esta investigacion hace un importante

aporte mediante un nuevo instrumento a la carrera de tecnologia médica
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en la especialidad de terapia fisica y rehabilitacién para identificar, evaluar,

prevenir y reducir los niveles de riesgo ergonémico.
1.4.4. Importancia de la Investigacion.

La presente investigacion busca informar, prevenir y concientizar sobre la
realidad actual de cdmo se viene desempefiando las clases virtuales en las
diferentes universidades, y los riesgos que conlleva debido a la pandemia
del COVID-19

1.5. Variable
1.5.1. Variable de Estudio.

El riesgo ergondmico se define como la posibilidad de sufrir de una lesion
o trastorno muasculo esquelético en el lugar de trabajo por accidentes,
posturas inapropiadas, excesivo uso de la mufieca y mano, dispositivos

electronicos, fatiga mental, entre otros.

1.5.2. Operacionalizacion de las Variables.
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. Definicién Definicién . . . " Escala de
Variable ; Dimensiones Indicadores Instrumento Items L
conceptual operacional medicién
La posibilidad de Se utilizara un Carga postural | Postura
sufrir una enfermedad | cuestionario para Cabezay cuello
del sistema musculo poder recoger Tronco
esquelético por datos sobre el Miembros 1-7
condiciones de nivel de riesgo superiores
trabajo ergonémico en Miembros
sobrecargados se los estudiantes. inferiores
deben posturas Movimientos | Ciclo de trabajo 8-11
forzadas; exceso de repetitivos Duracién Nominal
peso cargado; Lugar de lluminacién o
Ri movimientos trabajo Silla C(;Jesél_onarlo e Nunca
E:Zz?w%mico ;e?iigtcl:\i/g: ,dyelzjerzas Mesa Ergonlgr?ﬁgo 12-17 |+ Algunas veces
(4?3) Dispositivos ERGOQUEST e Aveces
' electrénicos e Casi siempre
Carga fisica Esfuerzo 18-20 |° Siempre
Fatiga fisica
Carga mental Exigencia
Presion
Ritmo
Fatiga mental 21-33
Atencién
Factores
personales
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Capitulo II

Marco Teorico
2.1. Antecedentes del Problema
2.1.1. Antecedentes Internacionales.

En Ecuador el 2021, Arias (15) publicé su investigacion, cuyo objetivo fue
analizar el estado fisico y psiquico de los estudiantes de primer y segundo
semestre de comercio exterior e ingenieria mecénica de la Universidad de
la Fuerzas Armadas durante la pandemia, esta fue una investigacion
deductiva — cuantitativa, utilizandose como herramienta un cuestionario
dirigido 102 estudiantes, el cual dio como resultado que la exposicion a
movimientos repetitivos y sedentarismo, provoca afecciones fisicas que
representa el 75,5 % y trastornos mentales como depresion, insomnio y
ansiedad. Esta investigacion contribuye indicando que la poca o nula

actividad fisica ha causado afecciones fisicas.

En Panama el 2020, Arauz et al. (16) publicé su investigacion cuyo objetivo
fue, investigar el riesgo ergonémico que estan presentes en ambientes de
trabajo de estudio en la educacién a distancia a causa del virus SARS-CoV-
2, fue una investigacion exploratoria, se aplic6 un cuestionario a 2 429
estudiantes y 285 docentes. Los resultados sefialan que las dolencias
relacionadas a afecciones del sistema musculo esquelético, son mas
frecuentes a nivel cervical, hombros y/o espalda dorsal en un 80 % en
estudiantes. La conclusién sefiala, aunque exista un ambiente laboral
adecuado el hecho de no cumplir con las pautas activas, se convertiria en
motivo para las dolencias musculo esqueléticas. Esta investigacion
contribuye a identificar los sitios mas comunes donde presentan dolor los

estudiantes.



En Ecuador el 2017, Teran (17) publicé su investigacion cuyo objetivo fue,
determinar el nivel de riesgo ergondmico en los estudiantes de noveno
semestre de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central del
Ecuador, fue una investigacion observacional, transversal y prospectivo;
tuvo como muestra a 92 estudiantes de IX semestre, obtuvo como
resultados que el area mas afectada fue la espalda por posturas forzadas
con un porcentaje de 43,4 %, en los participantes de género masculino y
56,7 % fueron de género femenino. Esta investigacion contribuye a

identificar la zona y el género que mas alto riesgo ergondémico presento.

En Ecuador el 2017, Vera et al. (18) publicé su investigacion cuyo objetivo
fue, proponer las condiciones ergonémicas en el disefio del aula
universitaria que permita la comodidad a docente y estudiantes de las
instituciones educativas superior, fue una investigacion de recopilacion
documental y observacion directa a 40 docentes y 100 estudiantes, los
resultados refieren que, el 50 % se mantenia de pie, 33 % sentado, 17 %
tenia una postura inclinada, la silla y el mueble del computador eran
disergondmicos en un 40 % y 20 % respectivamente, lo cual era perjudicial
en su salud por el cansancio y estrés, afectando en su proceso de
ensefianzay aprendizaje. Esta investigacion contribuye en informarnos que
no solo las malas posturas generan riesgos ergonémicos, sino también, las

condiciones ambientales y los mobiliarios.

En Costa Rica del 2016, Alpizar (19) publicé una investigacién con el
objetivo de definir la realidad ergonémica a los que estan expuestos los
estudiantes en una institucién universitaria dentro del campus central de
Barranquilla, se aplic6 la metodologia de observacion directa en 48
estudiantes, utilizO6 como instrumento la encuesta, obteniendo como
resultados que hay espacios reducidos, el 40 % menciona que los
mobiliarios son incémodos, el 96 % sienten algun tipo de malestar y los
muebles no cumplen con las normas adecuadas. Concluyen que los
malestares que sienten es debido a que los mobiliario no son ergonémicos.
Esta investigacion contribuye al uso de informacion donde un mobiliario

inadecuado genera incomodidad y malestar.
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En Bucaramanga, Colombia el 2017, en una investigacion elaborada por
Bermudez et al. (20), tuvo el objetivo de determinar el riesgo a desarrollar
DME en los estudiantes de las especializaciones de odontologia segun el
método RULA y OWAS en la practica clinica durante el segundo semestre
del 2017. El tipo de estudio fue observacional analitico de corte transversal,
utilizando el método RULA y OWAS en 75 estudiantes matriculados, Los
resultados segun el método OWAS sefialan que, el problema predomina en
estudiantes de nivel bajo/medio con un 69,8 %, y 5% de nivel alto.
mediante el método RULA el 57,1 % presentan un nivel de riesgo alto y
3,2 % extremadamente alto. Al analizar las posturas, se observa mediante
el método OWAS que el 50,8 % de los estudiantes tienen la espalda
doblada con giro, el 4,8 % tienen un brazo bajo y el potro elevado, todos
los alumnos estaban sentados con una carga menor a 10 kg. Con el método
RULA se observa que el 9,6 % de los estudiantes tienen el brazo con una
flexién de 45 a 90 grados, el 30,2 % tienen el antebrazo en flexion menor a
60° y mayor a 100 grados, el 11,1 % flexion o extensién de mufieca mayor
a 15 grados, el 65,1 % flexién de cuello mayor a 20 grados y el 6,3 % flexion
de tronco mayor de 60 grados. Concluye que segun el método RULA el
57,1 % tienen un nivel de riesgo alto y segun el método OWAS el 69,8 %
presentan un nivel bajo/medio. Esta investigacion proporciona mas
informacion acerca del nivel de riesgo y las posturas frecuentes que

conlleva a una ergonomia inadecuada.

En Colombia el 2019, Catafio et al. (21) publicé una investigacion con el
objetivo de determinar las caracteristicas de riesgo ergonémico y de
morbilidad sentida, utilizé la metodologia descriptivo- transversal, emple6
como instrumento el método REBA vy el cuestionario Nérdico en un grupo
de 70 estudiantes de una poblacion de 272, teniendo como resultado que
el 44,4 % presenta nivel de riesgo bajo, el 36,1% nivel de riesgo medio en
mujeres y en varones 64,7 % nivel de riesgo alto y 17,6 nivel de riesgo bajo,
el 30 % presenta dolor a nivel lumbar y el 25,7 % a nivel del cuello. Esta
investigacion contribuye a identificar el nivel de riesgo y las zonas donde

les genera mas dolor.
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En México en 2020, Garcia (22) realiz6 una investigacion con el objetivo de
identificar factores de riesgo para la salud en estudiantes de pregrado
vinculados a la educacion virtual por la pandemia del COVID-19, se realizd
un estudio descriptivo, la poblacion fue de muestreo probabilistico por
conveniencia de 308; se usaron técnicas de recoleccion de datos en
escalas debidamente validadas. Los resultados que se obtuvieron
demuestran que un 44,5 % realiza poco ejercicio, mientras que el 13,6 %
no es activo, en el estado emocional el 45 % demostré en algin momento
periodos de tristeza, el 22,3 % tenia habitos de autocriticarse, el 2,9 %
consideraron que su desempefio académico era malo, el 82,8 % refirio
dormir menos de ocho horas. En conclusion, se pudo denotar que el estado
de salud es débil cuando se refiere a momentos de crisis como lo fue la
pandemia. En el presente trabajo de investigacion, aporta que la fatiga
mental afecta fisicamente en la salud haciendo de su desempefio aun

menor.

En Ecuador en 2020, Candonga et al. (23), busc6 analizar la percepcion de
riesgos con el propdsito de reducir el registro de accidentes que se dan en
los lugares de empleo, mediante alcance descriptivo, usé como técnica de
recoleccion la Escala de Percepcion del Riesgo, que se aplicé a 61
trabajadores, evidenciandose incomprensién de los riesgos. Se observé
gue casi siempre mantienen posturas forzadas, movimientos repetitivos,
alzar e impulsar cargas al ejercer sus actividades. Lo cual constatd que los
trabajadores padecen mas de riesgos del tipo ergondémico. El articulo
presentado aporta a la investigacibn que en el ambito educativo
universitario los factores de riesgo ergondmico son los mas presentes al

realizar sus labores demostrando que algunos no entienden los términos.

En Cuba en 2021, Cleonares, et al. (24) en el articulo consider6 como
objetivo desarrollar en base a un analisis de los niveles de riesgo sobre la
ergonomia de docentes universitarios que ocasiono cambios sobre todo en
el nivel educativo, el alcance de la investigacion fue descriptivo, tuvo como
muestra representativa a 20 docentes, a la par se trabajoé con métodos tales
como el RULA, REBA, OWAS Y EPR, donde el resultado del método

OWAS senialo que el 4 % necesita la correccion de defectos posturales que
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generan trastornos masculo esqueléticos por carga postural; con el método
de EPR un 3 % presenta fatiga nociva, con el método RULA el 5 % necesita
cambiar sus tareas virtuales. Concluye que las clases virtuales ocasionan
disfunciones en el aparato locomotor y 6seo. La aportacion que da para la
presente investigacion es sobre que tanto los defectos posturales y tareas

virtuales generan fatiga.

En Cuenca, Ecuador el 2021, Alvarez (25) publico una investigacion cuyo
objetivo fue evaluar los riesgos ergonémicos de posturas forzadas
utilizando el método REBA en los estudiantes de sexto ciclo del Instituto
Superior Tecnolégico American College. El tipo de estudio fue
observacional y descriptivo, se aplicé a 121 estudiantes. Se utiliz6 el
método REBA, se obtuvo que el 46 % tienen un nivel de riesgo alto y
46,24 % riesgo muy alto, los trastornos musculo esqueléticos que se ven
expuestos son a nivel lumbar, cuello y mufiecas. El aporte de esta
investigacion nos demuestra que las malas posturas ocasionan riesgos

demasiado altos en varias zonas del cuerpo.

En Quito, Ecuador el 2017, Trujillo (26) publicé una investigacion cuyo
objetivo fue examinar las posturas de trabajo de los estudiantes de séptimo
a noveno semestre de la Clinica Integral de la Facultad de Odontologia de
la Universidad Central. El estudio fue de tipo observacional en 136
estudiantes de la Facultad de Odontologia, matriculados del séptimo al
noveno semestre. Los resultados sefialan que el 10,7 % refirieron alguna
enfermedad osteomuscular, las enfermedades osteomusculares fueron
decolamiento epifisiario, alteracion de la columna, disfunciéon del coxis,
dolor cervical y lumbar, escoliosis; el 98,5 % obtuvieron puntuaciones de
riesgo alto. Esta investigacibn nos aporta informacion acerca de las
lesiones mas frecuentes que presentan los estudiantes en el nivel de riesgo

que presentan.

En Coahuila, México el 2017 Lopez et al. (27) publicaron una investigacion
cuyo objetivo fue ampliar el enfoque a areas aisladas de la ergonomia
cognitiva. Se us6 el método de Helsinki a 25 estudiantes. El resultado

sefala que, el 6,67 % de varones y el 10 % de mujeres presentaban fatiga
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fisica. El aporte de esta investigacion es que las mujeres son las que mas

sufren de fatiga fisica y esto implica que presentan riesgo ergonémico.

En Quito, Ecuador el 2020, Teran et al. (28) publicaron una investigacion
cuyo objetivo fue evaluar el riesgo ergonémico de desarrollar trastornos
musculo esqueléticos. Se aplico a 90 estudiantes de odontologia y utilizé el
Sistema de Analisis de Trabajo Ovako (OWAS). Los resultados refieren
que, el 68 % de los estudiantes presentdé mayor riesgo en la espalda. Esta
investigacion nos aporta dandonos a conocer que la espalda es la zona que

sufre mas riesgo ergonémico.

En Cuba el 2017, Alvarez et al. (29) publicaron una investigacién cuyo
objetivo fue asegurar el éxito en la practica clinica y una atencién
satisfactoria a los pacientes. Fue un estudio observacional, descriptivo y
transversal, usé un cuestionario Nordico Estandarizado dirigido a 23
estudiantes de Odontologia del Policlinico Docente Universitario “Dr. Juan
Manuel Paez Inchausti”, Nueva Gerona, Isla de la Juventud, de enero a
abril del 2017. Obteniéndose como resultado que, el 56,5 % sufria de dolor
frecuente en el cuello/hombros. Esta investigacion nos aporta dandonos a

conocer la zona mas afectada en los estudiantes en la préactica clinica.

En México 2019, Cervantes et al. (30), determiné la predominancia de
lumbalgia en alumnos universitarios de Tepic Nayarit. Fue un estudio
descriptivo, observacional realizado en 90 estudiantes de nutricién y
fisioterapia. Se emple6 un cuestionario que permitié6 evaluar el dolor y
postura. Se evidencié que el 64,44 % de estudiantes de fisioterapia realizan
posturas repetitivas y mantenidas por largos periodos de tiempo, el 46,66 %
permanecian en posicion sedente, el 24,44 % en la posicion sedente rotaba
el tronco, de lo cual se observé que, las malas posturas realizadas por los
estudiantes generaban dolor lumbar y estan propensos a sufrirla por una
mala ergonomia al hacer sus actividades. La aportacion a la presente
investigacion hace denotar que mantener posturas anti ergonémicas
incurren en la incidencia de dolores y molestias a nivel de columna

vertebral.

En Colombia 2017, Zapata et al. (31), en su investigacion se plante¢ el
objetivo de determinar el riesgo ergonémico generado por la carga postural
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a la que se encuentra expuestos los estudiantes, siendo un estudio
observacional descriptivo, la muestra fue por conveniencia en 15
estudiantes; mediante una encuesta sociodemografica se obtuvo datos
personales e identificacion de factores medioambientales, el 68 % tenia
una postura sedente con carga postural estatica en hombros y codos, el
53 % de los estudiantes al realizar sus practicas sostenian el tronco
flexionado entre 20° y 60°, el 100 % flexiona el cuello por un tiempo
prolongado, las piernas se encontraban siempre sin apoyo y equilibrio, asi
gue se concluye que requieren cambios urgentes en el puesto donde
realizan sus practicas, porque si no se generan enfermedades del sistema
musculo esquelético. La investigacion respecto a la nuestra genera que la

existencia de posturas incorrectas ocasione lesiones a futuro.
2.1.2. Antecedentes Nacionales.

En Peru el 2019, Briones (32) publicé su investigacién cuyo objetivo fue
determinar el nivel de riesgo al que se exponen los estudiantes de la
facultad de estomatologia de la Universidad Inca Garcilaso de la Vega,
siendo una investigacion descriptivo y observacional, se aplicé un
cuestionario a 159 alumnos del X ciclo de estomatologia, dando como
resultado que, debido a las posturas que los estudiantes adoptan, se ha
confirmado riesgo ergondémico severo en un 72,2 %, el nivel de riesgo
moderado segun la postura es de 65,6 %, esto resulta mayor en las mujeres
con un 38,8 %, y en los varones representa el 26,6 %. Esta investigacion

contribuye en darnos a conocer el género y el nivel de riesgo mas afectado.

En Peru el 2021, Bautista (33) publicé su investigacién cuyo objetivo fue
estudiar los factores de riesgo ergondmico asociado a dolor de espalda en
estudiantes de la Universidad Nacional de San Antonio de Abad, siendo
una investigacion de tipo transversal analitico, donde la muestra fueron
estudiantes de diferentes carreras que cursan el cuarto y décimo semestre,
utilizé como herramienta una hoja de recolecciéon de datos en Google forms,
tuvo como resultado lo siguiente, el 54 % en la posicidén bipeda, presento la
espalda encorvada, el 28,9 % estaba en la posicion sedente con la espalda
curva, el 16 % se observé que su silla era inadecuada, el 31,8 % usaba una

mesa inadecuada, el 62 % uso6 de un aparato electronico liviano acostado.
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Concluye que las causas de riesgo ergonémico estan relacionados con los
mobiliarios, aparatos electronicos y postura inadecuada. Esta investigacion
contribuye a identificar cuales son aquellos factores que influyen en una

ergonomia inadecuada.

En Peru del 2019, Pietri (34) realizé una investigacion que tuvo como
objetivo conocer la conexion que existe entre los riesgos ergonémicos y
rendimiento académico, fue un estudio de correlacional desarrollado en una
poblacion de 152 alumnos y una muestra de 86. Us6é métodos de
evaluacion como, el LEST, REBA y un cuestionario del INSHT. Los
resultados sefialan que el 80 % realizan tareas repetitivas y uso de
herramientas, el 70 % no tenia una buena iluminacion, 40 estudiantes
sentian molestias al estar frente a una computadora, conociéndose asi que
existe una relacion con las afecciones del sistema musculo esquelético,
pantalla de visualizacion de datos y ambiente de estudio, pero que se
necesita abarcar a profundidad interviniendo otros métodos. El aporte para
nuestra investigacion demostré que el riesgo ergondmico disminuye el

rendimiento académico en los estudiantes.

En Pert el 2021, Alamo et al. (35) publicé su investigacién donde tuvo como
objetivo de estudio evaluar riesgos basados en la ergonomia en el entorno
a las clases virtuales; fue un estudio de enfoque cualitativo, realiz6 una
encuesta virtual a 121 estudiantes de primer ciclo, donde el 83,5 %
presentd dolores de tipo muscular, el 81% usa una computadora portatil y
el 46,3 % hacia ejercicios fisicos y estiramientos; se concluye que la
exposicion a dispositivos electronicos por periodos de latencia elevados sin
tener pausas activas es un causante de lesiones. La aportacion que da a
nuestra investigacion es como un precedente de que el uso frecuente de

ordenadores causa el aumento de lesiones.

En Pera el 2020, Altamirano (36) publicé una investigacion cuyo objetivo
fue determinar las posturas ergondmicas realizadas por los estudiantes de
dentista y estomatologia de la Universidad de Sefor de Sipan; el estudio
fue descriptivo y cuantitativo, utilizé el método OWAS en 84 estudiantes, el
resultado segun la postura de la columna vertebral es, el 855 % la

mantenia doblada, respecto a los brazos, el 97,4 % estaban bajos y el
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100% trabaja sentado. En resumidas cuentas, se requiere accion por el tipo
de riesgo y molestias que presentan. Esta investigacion proporciona

informacion acerca de la posicion ergonémica que adoptan los estudiantes.

En Chiclayo el 2021, Cornejo (37) publicd una investigacién cuyo objetivo
fue proponer disminucion de los riesgos ergondmicos en las salas de
computo, utilizé el método REBA y RULA en estudiantes universitarios.
Obtuvo como resultado que, el 12,38 % de los alumnos se encuentran
descontentos por el entorno térmico, el 22,5 % presentan riesgo por
posturas inadecuadas. Una vez realizada y puesta en practica la propuesta,
esta ayudaria a mejorar las condiciones basicas para evitar riesgos
ergondmicos. Esta investigacion nos aporta informacion acerca de que

influye para generar un riesgo ergonémico.

En Chiclayo el 2020, Rojas (38) publicé una investigacion cuyo objetivo fue
reconocer el riesgo ergonémico y su relacion con afecciones del sistema
musculo esquelético en la Clinica San Juan de Dios, el estudio fue
descriptivo y correlacional, la poblacién fue de 30 trabajadores de toda el
area de terapia fisica y rehabilitacién. Se obtuvo los siguientes resultados,
el 14,8 % no realizan pausas de trabajo, el 85,2 % presentan dolor a nivel
del cuello, hombro y/o espalda, el 92,6 % permanecen sentados, el 85,2 %
se mantiene en flexién, el 82,1 % realizan movimientos repetitivos. Se
concluye que hay existencia de riesgo que ocasionarian trastornos
musculo esqueléticos debido a las posturas inadecuadas, movimientos
fijos y duracion de cada accion. Esta investigacion contribuye a identificar
el nivel de dolor por posturas permanentes y la relacion que existe entre la

ergonomia y los trastornos musculos esqueléticos.

En Lima, Peru el 2019, Manchi et al. (39) publicé un articulo cuyo objetivo
fue determinar la relacion entre las posiciones de trabajo y la aparicion
temprana de afecciones musculo esqueléticos en estudiantes de
Odontologia de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos; fue un
estudio descriptivo, observacional y transversal; se us6 como herramienta
el cuestionario Nordico y una ficha postural en 70 alumnos. Los resultados
sefalan que el 67,7 % presenta dolor en la zona dorsal y lumbar, del

20,71 % su espalda no se encontraba de manera perpendicular al asiento,
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2.2.

los miembros inferiores del 23,92 % en relacion al reposa pies, no formaba
un angulo recto. A pesar de haber factores causantes de molestias a nivel
musculo esquelético, no encontraron una relacion directa. El aporte de esta
investigacion que algunas molestias son generados por posturas

inadecuadas.

En Peru el 2018, Ramos (41) tuvo como objetivo determinar la relacion
entre las afecciones musculo esqueléticas y riesgo ergonomico en los
alumnos del centro de educacidén técnica productiva, fue un estudio
observacional, donde aplico la técnica RULA y un cuestionario de
elaboracion propia, la poblacién estuvo compuesta por 61 participantes del
estudio. Los resultados sefialan que por una mala postura, el 44,26 %
requiere cambios urgentes, el 54,10 % resultd afectada en la zona dorso
lumbar, el uso de la computadora de 21 a 25 horas a la semana ocasiono
que el 34,33 % tenga molestias en cuello y miembros superiores. El aporte
que da a la presente investigacion, es que el uso de equipos o posturas por

tiempos prolongados, generan molestias.

En Pert 2020, Injante (42), analizo el nivel cognitivo sobre los riesgos
ocupacionales y la exposicion en los alumnos de la Facultad de Enfermeria
de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga. Fue un estudio cuantitativo
descriptivo, que, mediante un cuestionario dirigido a 103 estudiantes, se
obtuvo que, el 3,88 % tiene conocimiento deficiente respecto a riesgos
ocupacionales, el 1,94 % tiene escaso conocimiento en riesgos
ergonomicos, el 31,07 % presentaba mayor riesgo de exposicion por el mal
uso de materiales que utilizan, ocasionando que sufran trastornos musculo
esqueléticas. La aportacion que se da sobre la presente investigacion es
qgue el desconocimiento de los diferentes tipos de riesgo ocupacionales y
ergondmicos ocasiona una tendencia a sufrir trastornos musculo

esqueléticos.
Bases Tedricas
2.2.1. Definicion de Riesgo Ergonomico.

Segun Llaneza (14), es la probabilidad que tiene un trabajador de sufrir

un trastorno musculo esquelético debido a condiciones de trabajo
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excesivas, generando enfermedades que afectan a los mdusculos,
nervios, tendones y otros elementos del cuerpo, producidas normalmente
por posturas forzadas; cargas; movimientos repetitivos, y por la
aplicacion de fuerzas, presentdndose con mayor frecuencia en las
extremidades superiores y en el tronco del mismo, y mayor predominio

en la espalda.

Segun el Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo (43), define al
riesgo ergonémico como las posibilidades de que una persona en el
espacio donde labora padezca de algun trauma o dafio generado por
realizar cargas, mantener posturas inadecuadas, movimientos

recurrentes, etc.

Romero (44) menciona que las partes mas afectadas son miembros
superiores, columna vertebral, articulaciones y tendones; debido a

posturas mantenidas y el ambiente laboral.

En conclusion, definimos al riesgo ergonébmico como eventos que se dan
en el lugar de trabajo, durante la realizacion de actividades que amenaza

contra la salud fisica y emocional.
2.2.2. Dimensiones de Riesgo Ergondmico.
2.2.2.1. Carga Postural.

Segun Gattorionchori (45), a sobre exigencia de posiciones durante el
trabajo afectan a musculos, tendones y articulaciones que se originan de
manera estatica y dindmica, haciendo que los distintos segmentos
corporales adopten posturas inadecuadas que generan estrés
biomecanico y asi pudiendo desencadenar lesiones

musculoesqueléticas.

Segun Kisner et al. (46), el cuerpo adopta cambios de acuerdo a la
actividad, entorno y superficies de apoyo, que realiza durante un
predeterminado tiempo; donde las articulaciones, ligamentos, huesos,
musculos se sostienen y generan movimientos a base de la gravedad
para equilibrar y mantener una posicion o cambiar a otra; interactuando

con procesos neuroldgicos, biomecanicos, fisicos y sociales.
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Ya que segun Ricard (47), el complejo cuello y cabeza tratan de
mantenerse en equilibrio, lo cual se obtiene cuando se tiene una mirada
horizontal, asi que no puede considerarse como la suma de movimientos
aislados sobre varias articulaciones y que se complementan para la
ejecucion de movimiento tales como: flexion, extension, rotacion e
inclinacion. Al desarrollar una actividad, el punto de apoyo de la cabeza
se readapta para mantener un equilibrio, compensando el peso, también

influye el sistema propioceptivo, vestibular y visual.

Al mismo tiempo, segun Alzate et al. (48), nuestro tronco se ocupa del
sustento de la cabeza y extremidades inferiores, teniendo la capacidad
de mantener una posicién incluso bajo influencias externas o
perturbaciones. Asi mismo, segun Bienfait (49), el miembro superior
cumple una funcién importante que es de prension, donde la dinamica de
la mano es crucial como también en los movimientos que esta realiza,
acompafa al tronco en la marcha. Otra parte tan importante es el
miembro inferior, que segun Jiménez (50), presenta huesos méas anchos
para dar soporte. La musculatura de esta zona es esencial para
movimientos y mantener funciones de marcha y bipedestacién que
otorgan independencia en la persona. La alineacion adecuada ayuda a
mantener una postura y equilibrio, sosteniendo el peso corporal ya asi

evitando el sobrecargo que disminuye la aparicion de lesiones.
2.2.2.2. Movimientos Repetitivos.

Barba (51) lo define como cualquier movimiento que se repite en ciclos
menores a 30 segundos, ademas si se realiza en mas de un 50 % del
ciclo, la actividad repetitiva afecta si se lleva a cabo durante un periodo
de dos horas en una jornada laboral, lo cual también implica el trabajo del
conjunto osteomuscular consecutivamente sin pausas, provocando fatiga

muscular, sobrecarga, dolor y por ultimo lesion.
2.2.2.3. Lugar de Trabajo.

Segun Pifieda (52) es un area ambiental donde la calidad externa influye
en el rendimiento laboral del ser humano. Es por ello que una persona

en su zona de confort se siente satisfecha, comoda y con un equilibrio
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fisioldgico, psicoldgico y fisico. Un buen lugar de trabajo depende de un

buen equipo o muebles, espacio comodo e iluminado.

Segun la NOM-025-STPS-2008, define la iluminacion como el flujo
luminoso que actua en una determinada area, teniendo en cuenta las
actividades que debe de realizarse, la persona que ocupara el area y
caracteristicas del espacio. Segun Obregén un ambiente adecuado
requiere de ciertos aspectos como: cantidad de luz, uniformidad, sombra e
iluminacién localizada, cubrimiento de foco y reflectores adecuados para
gue la persona que ocupe el espacio su desempefio sea efectivo, ya que

hay tareas que requieren una fijacion o atencién ocular mas preciso (53).

Segun Llaneza (14) la pantalla de la computadora no debe tener reflejos, la
iluminacién no debe ser intensa, es preferible menor a 300 lux., debe estar
ubicada lejos de una ventana, los colores del ordenador deben ser legibles
y lo mas recomendable es el negro y banco, y el tamafio de los caracteres
va a depender de la distancia del ojo. El disefio del raton, el espacio donde
se ubica y la manera de usarlo, facilita las tareas y evita molestias y dolores
en los dedos, mufieca, brazos y hombro, es por ello que, este se debe
ajustar a la mano, el teclado y el raton deben ubicarse en un mismo nivel.
Es importante tener un reposamufiecas que es un dispositivo que permite
apoyar la mufieca y no quede en el aire 0 quede apoyado en el borde del
mueble generando dolor o presion. Entre los muebles, la mesa debe ser
delgada, sin cajones sobre la rodilla sino libre, la superficie amplia para
colocar el equipo o algun accesorio o material de trabajo que requiera, es
recomendable color mate, la altura de acuerdo al individuo y los bordes
deben ser redondeados. La silla debe ser estable, de altura regulable, el
respaldar debe tener una cobmoda prominencia para la columna lumbar,
todos los ajustes de la silla deben ser facil de utilizar desde el sentado hasta
los ajustes que se desea realizar, es recomendable sillas con ruedas, a la
cual se le colocaréa reposapiés si es necesario, si lo desea es recomendable

gue la inclinacién sea ajustable y antideslizante.
2.2.2.4. Carga Fisica.

Rivas definié como la agrupacion de exigencias fisicas ya sean cargas

musculares, desplazamientos, esfuerzo durante su horario de trabajo,
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lo cual va a generar un mayor gasto energético superior a 2 500 kcal al
dia, dependiendo de esfuerzos personales y la cantidad de trabajo a

realizar (54).

Segun Llaneza (14), el esfuerzo se encuentra acondicionado de acuerdo
a la tarea que se necesite, depende de las habilidades fisicas de cada
persona, por lo que a mayor requerimiento de mas grupos musculares que
se necesiten para una actividad, existira mayor consumo de energia de lo
cual también sucederd cuando se mantiene posturas fijas, ejerciendo
tensién en un muasculo; la fatiga lo define como el agotamiento que se
presenta después de una jornada laboral ardua, existiendo reduccion de
la capacidad fisica, haciendo que las actividades se note menos precisas,

lentas y torpes
2.2.2.5. Carga Mental.

Ruiz (55) observo que a medida que los afios pasaron junto a los avances
tecnoldgicos, y adaptarnos a esta nueva tecnologia es un proceso continuo,
con la presencia de la pandemia del COVID-19 en nuestras vidas, nos
adaptamos a realizar trabajo virtual, clases virtuales, etc. y es aqui donde
observamos que la actividad fisica reduce e incrementa la carga mental.
Segun INSST define la carga mental como, el conjunto de todas las
influencias tantos externas como internas que afectan al ser humano, de
las cuales se distingue la presion y tension mental, abarcando estos dos

aspectos.

La fatiga mental segun Torada et al. (56), es la menor capacidad de
ejecucion de un ser humano, donde empieza a percibir una reaccién
homeostatica dirigida a conseguir una adaptacion con el medio ambiente,
donde el organismo buscara hacer reposo para asi poder recuperarse y
esta se puede dar disminuyéndola o cambiando de actividad. Los que tiene
fatiga mental presentan: disminucién del rendimiento en las actividades,
ocasionan errores, disminucion de la atencion, falta de motivacion y
lentizacion del pensamiento. Existen riesgos asociados a la carga mental
como la exigencia, que segun Gonzales et al. (57), tiene que ver con la
cantidad, calidad, complejidad, precisién, minuciosidad o el nivel de

atencién que requiere dicha actividad, cuanto mayor sea el nimero y la
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2.3.

exigencia de estos factores, mayor se dara la carga mental, y que van
determinadas segun las actividades a realizar, también implica el lugar,
factores sociales y demanda del trabajo; la capacidad de respuesta del
individuo dependera de manera personal y extralaboral, como el contenido
de la actividad, implica que el cerebro recibe informacion del medio externo,
a los que se deben dar respuesta, este proceso es conocido como

“procesamiento de la informacion”.

La presion mental segun Sebastian et al. (58) es el conjunto de afluencias
apreciables que son ejercidas por factores externos y van afectando
mentalmente al ser humano. También se le considera como las exigencias
mentales. El ritmo es el tiempo necesario que el individuo emplea para
realizar alguna determinada actividad, se puede realizar con cierta
velocidad, constante o variable. Si el ritmo es intenso demanda mayor
esfuerzo fisico y mental generando fatiga, riesgo de accidentes e
insatisfaccion. Para que esto resulte favorable en cuanto al ritmo seria
respetando las capacidades de cada persona y la autonomia para su
regulacion; la atencién segun Gonzales (59) es una capacidad que tenemos
para poder seleccionar, mantener y dirigir informacién relevante, que viene
a ser un proceso cognitivo lo cual nos va a permitir orientarnos a diversos
estimulos, cuando se realiza un esfuerzo de atencion tiene que ver por la
intensidad de concentracion para recibir la informacion de un proceso y asi

poder elaborar las respuestas adecuadas.
Definicion de Términos Béasicos
2.3.1. Estudiantes Universitarios.

Cuenta con habilidades, actitudes, valores, competencias que le permiten
escoger una carrera profesional y adecuada para aprender de manera
eficiente, asi mismo para la obtencién de resultados esperados al iniciar y
finalizar sus cursos, posteriormente continuando con su formacion

académica que le ofrece la universidad.
2.3.2. Riesgo Ergondmico.
Los riesgos ergonomicos son los excesivos esfuerzos en las condiciones

laborales que afectan gravemente a la salud de las personas que trabajan,
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ocasionando la aparicion de lesiones, enfermedades, asi como otras
patologias asociadas al desarrollo de actividades repetitivas o que implican

un excesivo esfuerzo fisico, estando presentes en cualquier tipo de trabajo.
2.3.3. Pandemia COVID-19.

La pandemia por COVID-19 declarada como una emergencia de salud
publica el 11 de marzo del 2020 por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), nos informa que esta asociada a enfermedades de tipo neumonia,
virus altamente infeccioso que se transmiten de persona a persona a través

de gotitas respiratorias al hablar, toser o estornudar.
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3.1.

3.2.

3.3.

Capitulo Il
Metodologia

Tipo de Investigacion

La investigacion corresponde al tipo fundamental que segin Moreno (60),
es aquel tipo de investigacién que tiene aportes tedricos sin necesidad de
confirmacion en el campo practico, lo cual hace que la interpretacion del

fenémeno investigado pueda ser explicado y comprendido de otra forma.

La presente investigacion se considera de tipo fundamental, ya que servira

como fuente de nuevos conocimientos y una herramienta de estudio.
Alcance o Nivel de Investigacion.

El alcance de la investigacién fue descriptivo, Hernandez (61) menciona
que con estas investigaciones se busca analizar propiedades vy
caracteristicas sin afectar el entorno, recogiendo informacién de manera

auténoma.
Disefio de Investigacion.

El disefio utilizado fue descriptivo simple. En base a Hernandez (61) solo
se decribié el riesgo ergondmico mediante la recopilacion, andlisis y
presentacion de los datos, asi mismo, proporcionar informacion sobre el

porqué y el como.

M: estudiantes de tecnologia médica de la Universidad Continental.

O: Riesgo Ergonémico.



3.4. Poblacion

3.5.

3.6.

3.7.

Segun Alvarez (62) una poblacién estadistica es un grupo de personas u
objetos que se pueden estudiar en general y que se encuentran delimitadas

al lugar de investigacion.

En el caso de la presente investigacion es de 900 estudiantes de tecnologia

meédica de la Universidad Continental.
Muestra
3.5.1. Muestra Probabilistica Aleatoria Simple.

Segun Levine D. et al. (63) la muestra aleatoria simple es de tipo basica
gue tiene un tamafio fijo con una técnica de muestreo, para representar una

muestra dentro de un marco.

3 Z%.p.q.N
"TEEN-D+2%2p.4q
1,962.0,5.0,5.900
n

= 0,052(900 — 1) + 1,962.0,5.0,5
n = 269,44730197 = 270

En esta investigacién tenemos una poblacion finita de 900 donde se aplic

la féormula, del cual se investigd a 270 individuos que es la muestra final.
Técnicas de Recoleccién de Datos
3.6.1. Encuesta.

Segun Diaz (64) la encuesta se encarga de recabar informacion acerca de
los datos que necesitamos obtener de la poblacién, que presenta las
mismas caracteristicas sociales y demograficas, con preguntas que van en

el mismo orden.
Instrumentos

La herramienta de investigacion forma parte de un proceso de recoleccion

de datos con el objetivo de establecer el nivel de riesgo ergonémico.

La variable se dividi6 en cinco dimensiones que son:. carga postural,

movimientos repetitivos, carga fisica, lugar de trabajo y carga mental.
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Calificacion de la escala de Likert: (0) nunca, (1) algunas veces, (2) a

veces, (3) casi siempre, (4) siempre
Interpretacion: a mayor puntaje representa un riesgo muy alto.
Tabla de Puntajes:

Tabla 1. Puntaje del nivel de riesgo ergonémico.

0-33 Riesgo muy bajo
34 -65 Riesgo bajo
66 Riesgo moderado

67—-99 Riesgo alto
100 -.132 Riesgo muy alto

Tabla 2. Puntaje del nivel de riesgo ergondmico segun el nivel de Carga

Postural.

0-5 Riesgo muy bajo
6—-11 Riesgo bajo
12-16 Riesgo moderado
17-22 Riesgo alto

23 -28 Riesgo muy alto

Tabla 3. Puntaje del nivel de riesgo ergondmico segun el nivel de

Movimientos Repetitivos.

0-2 Riesgo muy bajo
3-6 Riesgo bajo

7-9 Riesgo moderado
10-13 Riesgo alto
14-16 Riesgo muy alto

Tabla 4. Puntaje del nivel de riesgo ergondmico segun el nivel de Lugar de

Trabajo.

0-4 Riesgo muy bajo
5-10 Riesgo bajo
11-14 Riesgo moderado
15-20 Riesgo alto

21 -24 Riesgo muy alto
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Tabla 5. Puntaje del nivel de riesgo ergondmico segun el nivel de Carga

Fisica.
0-2 Riesgo muy bajo
3-4 Riesgo bajo
5-6 Riesgo moderado
7-9 Riesgo alto
10—12 Riesgo muy alto

Tabla 6. Puntaje del nivel de riesgo ergondmico segun el nivel de Carga

Mental.

0-10 Riesgo muy bajo
11-20 Riesgo bajo
21-30 Riesgo moderado
31-40 Riesgo alto

41 - 52 Riesgo muy alto

3.7.1. Confiabilidad.
3.7.1.1. Técnica de Alfade Cronbach.

En el establecimiento de la legalidad de un instrumento, la técnica de
Cronbach es necesaria, Martinez et al, (65) sefiala que este coeficiente
analiza la consistencia interna, donde se evalla la medida de la fiabilidad a
través de los items que se encuentran relacionados entre si, de los cuales

se espera obtener los mismos resultados que oscilan entre Oy 1.

Tabla 7. Alfa de Cronbach.

Alfa de Cronbach basada en o
Alfa de Cronbach elementos estandarizados N.° de elementos

0,822 0,837 33

3.7.2. Validez.
La investigacion fue validada por cuatro jueces expertos (Véase Anexo 4).
3.7.3. Objetividad.

Segun el resultado y valoracion de los jurados expertos, concluyeron que
el instrumento presentado es aplicable, encontrandose apto para su

respectivo uso.
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3.8. Técnica de Analisis de Datos

Con el programa SPSS nos ayudamos a pasar toda la informacion que
recolectemos al aplicar el instrumento, asi mismo, sirvidé para procesar y
realizar los andlisis necesarios para demostrar nuestros resultados en base

a valores estadisticos.
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Capitulo IV

Presentacion y Discusion de Resultados
4.1. Presentacion de Resultados

Después de aplicada la herramienta para la obtencién de la informacion

correspondiente, presentamos los siguientes resultados:

Tabla 8. Nivel de riesgo ergonémico.

Nivel fi hi % Hi %
Riesgo muy bajo 2 0,7% 0,7%
Riesgo bajo 95 35,2%  35,9%
Riesgo moderado 15 56% 41,5%
Riesgo alto 153 56,7%  98,1%
Riesgo muy alto 5 1,9% 100%

Total 270 100%

En latabla 8, se demostro que 153 estudiantes representados por el 56,7 %
indican riesgo ergondmico alto; mientras que el 0,7 % que son dos
estudiantes, tiene un riesgo ergonédmico muy bajo; del total, solamente 5
estudiantes obtuvieron un nivel de riesgo ergonémico muy alto, que es el
1,9 %.

Tabla 9. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimension carga postural.

Nivel fi hi % H; %
Riesgo muy bajo 2 0,7% 0,7%
Riesgo bajo 64 23,7% 24,4%
Riesgo moderado 133 49,3% 73,7%
Riesgo alto 68 25,2% 98,9%
Riesgo muy alto 3 1,1% 100%

Total 270 100%

En la tabla 9 se observa, de los 270 encuestados se pudo evidenciar que
133 estudiantes (49,3 %) demostré que tenian riesgo moderado en la
dimensién de carga postural, 68 estudiantes (25,2 %) presentaron riesgo

alto, 64 estudiantes (23,7 %) se ubican en riesgo bajo, 3 estudiantes



(1,1 %) estan en riesgo muy alto, y por ultimo, solo 2 estudiantes (0,7 %)

demostraron riesgo muy bajo.

Tabla 10. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimension de movimientos

repetitivos.

fi hi % Hi %
Riesgo muy bajo 6 2,2% 2,2%
Riesgo bajo 59 21,9% 24,1%
Riesgo moderado 46 17% 41,1%
Riesgo alto 98 36,3% 77,4%
Riesgo muy alto 61 22,6% 100,0%
Total 270 100%

En la tabla 10 se observa que, de los 270 encuestados se pudo evidenciar
gue 98 estudiantes (36,3 %) demostré que tenian un riesgo alto en la
dimension de movimientos repetitivos, 61 (22,6 %) presentaron un riesgo
muy alto, 59 (21,95) se ubican en un riesgo bajo, 46 (17 %) estan en riesgo
moderado, y por ultimo, solo 6 estudiantes (2,2 %) demostraron riesgo muy

bajo.

Tabla 11. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimensién de lugar de

trabajo.

fi hi % Hi %
Riesgo muy bajo 1 0,4 0,4
Riesgo bajo 49 18,1 18,5
Riesgo moderado 88 32,6 51,1
Riesgo alto 120 44,4 95,6
Riesgo muy alto 12 4,4 100,0

Total 270 100,0

En la tabla 11 se observa, de los 270 encuestados, se pudo evidenciar que
120 estudiantes (44,4 %) demostr6 que tenian un riesgo alto en la
dimensién lugar de trabajo, 88 estudiantes (32,6 %) presentaron un riesgo
moderado, 49 (18,1 %) se ubican en riesgo bajo, 12 (4,4 %) estan en riesgo

muy alto y por ultimo, solo 1 estudiante (0,4 %) demostrd riesgo muy bajo.
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4.2.

Tabla 12. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimension de carga fisica.

Nivel fi hi % Hi %
Riesgo muy bajo 13 4,8% 4,8%
Riesgo bajo 44 16,3% 21,1%
Riesgo moderado 66 24,4% 45,6%
Riesgo alto 112 41,5% 87%
Riesgo muy alto 35 13% 100%

Total 270 100%

En la tabla 12, de los 270 encuestados se pudo evidenciar que 112
estudiantes (41,5 %) demostré que tenian un riesgo alto en la dimension
de carga fisica, 66 (24,4 %) presentaron un riesgo moderado, 44 (16,3 %)
se ubican en riesgo bajo, 35 (13 %) estan en riesgo muy alto, y por altimo,
solo 13 estudiantes (4,8 %) demostraron riesgo muy bajo.

Tabla 13. Nivel de riesgo ergonémico segun la dimension de carga mental.

Nivel fi hi % Hi %
Riesgo muy bajo 2 0,7% 0,7%
Riesgo bajo 62 23% 23, 7%
Riesgo moderado 167 61,9%  85,6%
Riesgo alto 31 11,5% 97%
Riesgo muy alto 8 3,0% 100%
Total 270 100%

En la tabla 13, de los 270 encuestados se pudo evidenciar que 167
estudiantes (61,9 %) demostré que tenian un riesgo moderado en la
dimensién de carga mental, 62 (23 %) presentaron un de riesgo bajo, 31
(11,5 %) se ubican en riesgo alto, 8 (3 %) estan en riesgo muy alto, y por

ultimo, solo 2 estudiantes (0,7 %) demostraron riesgo muy bajo.

Discusion de Resultados

Actualmente hay estudios debido a la coyuntura, que nos permiten valorar
los datos que hemos recolectado con ayuda del Cuestionario de Riesgo
Ergondmico “ERGOQUEST” en 270 estudiantes, de los cuales el 56,7 %
tenian un nivel de riesgo ergondmico alto, este porcentaje es menor
respecto a la investigacion realizada por Bermudez et al. (20) que tuvo una
poblacién de 75 estudiantes, del cual demostrd que un 74,8 % tenian nivel
de riesgo alto mediante el método OWAS y RULA, Alvarez (25) recolectd
datos haciendo uso del método REBA en 121 estudiantes, donde el 46 %

obtuvieron nivel de riesgo alto, Trujillo (26) pudo obtener resultados con la
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aplicacion del método RULA en 136 estudiantes, donde el 98,5 %
presentaba riesgo alto, Teran et al. (28) analizé a 90 estudiantes con el
método OWAS, observando que el 68 % estimaba mayor riesgo, Briones
(32) confirmé un riesgo ergonémico severo de 72,2 % en 159 estudiantes
debido a la aplicacion del método MAPETO-CLE, Injante (42) donde realizo
su investigacion en 103 estudiantes, se verificoO que el 27,18 % estaba
expuesto a riesgo ergonomico alto, Catafio et al. (21) mediante el método
REBA y en 70 estudiantes, preciso el nivel de riesgo bajo en el 64,7 % de
varones y 36,1 % en mujeres. Esta discrepancia de los resultados se debe
al numero de la poblacién que se utilizé para cada investigacion y al tipo de
método utilizado para la recoleccion de informacion, pero existe una
coincidencia respecto a la presencia de riesgo ergonémico alto en la

mayoria de estudiantes encuestados.

Respecto a la carga postural en nuestro estudio, se demuestra que el
21,5 % adopta la posicion sedente, y el 37,4 % suele estar de pie, el 49,3 %
presenta un riesgo ergondémico moderado, por lo que el 5,2 % nunca
mantenia la espalda en una posicion vertical ni apoyada a un respaldar; el
7,8 % no se encontraba con la cabeza y cuello recto, mirada al frente; el
6,3 % not6 que sus miembros superiores no estaban relajados ni formaban
un angulo de 90°; 7 %, tampoco se sentaba sobre su isquion que es lo
correcto, asi mismo, sus miembros inferiores no formaban 90°, tal y como
pudo demostrar Bermudez et al. (20), el 50,8 % de los estudiantes tenian
la espalda doblada con giro, y el 65,1 % el cuello en flexion, Cleonares (24)
observo segun los diferentes métodos, que el 4 % necesita de correcciones
posturales en la posicion sedente frente a la computadora, Cervantes et al.
(30) observd que el 64,44 % realizan posturas repetitivas y mantenidas por
largos periodos en la posicion sedente, Zapata et al. (31) identificé que el
68 % mantenia una postura sedente con carga postural estatica, Bautista
(33) identifico que el 28,8 % tenia la espalda curva al sentarse y el 46 %
tenia el tronco encorvado al estar de pie. Altamirano (36) tuvo resultados
donde el 85,5 % mantenia la espalda doblada, el 97,4 % mantenian los
brazos abajo, ya que en su totalidad todos laboraban sentados, Cornejo

(37) present6 un nivel de riesgo por posturas incomodas en el cuello y la
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zona lumbar en un 22,5 %, Rojas (38) mostro que la postura mas frecuente
era flexion global con un 85,2 %, mientras que el 92,6 % permanecian
sentados, Ramos (41) dio resultados donde el 44,26 % tenian malas
posturas como toda la extension de la columna vertebral y los hombros,
Teran (17) vio que el 43,4 % de hombres y 56,7 % de mujeres, tenian la
espalda afectada por posturas forzadas; Vera et al. (18) determind que el
50 % se mantenia en posicion bipeda, el 33 % sedente, el 17 % tenian el
tronco inclinado. Los resultados obtenidos en las diversas investigaciones
estan basados en evaluaciones ergonémicas posturales observacionales
por segmento corporal, y dentro de este orden, se ha visto desde nuestra
evaluacion, la diferencia entre los items, metodologia y puntuaciones

obtenidas.

Los movimientos repetitivos influyen de una manera directa en el riesgo
ergonomico por actividades como escribir, cliquear, sujetar, agarrar o
teclear, de los cuales obtuvimos que el 16,4 % realizaba estas acciones
constantemente sin intercambiar o teniendo pausas en un 74,4 %, lo
mencionado anteriormente, nos lleva a ver que el 33,6 % presentaron
riesgo alto en comparacion con el trabajo realizado por Arias (15), donde
los estudiantes se encontraron expuestos a movimientos repetitivos e
inactividad fisica en un 75,5 %; Arauz et al. (16) verificé que el 38,3 % de
estudiantes realizaban movimientos repetitivos y fuertes al usar el teclado
y ratdon respectivamente, Pietri (34) obtuvo que el 80 % hacia movimientos
repetitivos cuando hacian uso de herramientas. Los diferentes autores
demostraron una semejanza en los resultados de la dimensién de
movimientos repetitivos, indicando que la mayoria no hace buen uso de la

computadora, teclado, mouse o herramientas manuales al estar en clases.

Tener un lugar de trabajo adecuado y bajo las normas de ergonomia
adecuadas, son necesarias e importantes, por lo que evidenciamos que el
19,8% no estaba ubicado en un ambiente amplio e iluminado, usaban una
silla disergonémica (20,7 %) y mesa (27,8 %), el 49,6 % utilizaban una
computadora portatil, dentro de este marco, se demostré que el 44,4 % no
se sometia a estos, dandonos como resultado un nivel de riesgo alto, Arauz

et al. (16) observdo que el 80% de estudiantes tenian un ambiente
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adecuado, pero que no cumplian con las pautas activas, Alpizar (19)
observd que tenian espacios reducidos y mobiliarios incomodos en un
40 %, ya que los muebles no cumplen con las normas adecuadas, Bautista
(33) evidencié que el 24,6 % tiene un ambiente inconfortable relacionados
con el mobiliario y aparatos electronicos. Pietri (34) concluy6 que no habia
buena iluminacion en su espacio de trabajo en un 70 %, el 40 % trabajaban
frente a un computador. Alamo (35) determiné que el 81 % usaban
computadoras portatiles, Vera et al. (18) (2017) observo que usaban silla'y
mueble del computador disergonémico en 40 % y 20 % respectivamente,
Ramos (41) precis6 que el 34,33 % permanecia un tiempo prologando
frente a la computadora. En relacién a los resultados expuestos se muestra
que existe una relaciéon simbdlica con el analisis hecho, ya que es necesario
evaluar el ambiente donde se desempefiard el estudiante y el uso
adecuado de este, evidenciandose el desconocimiento de lo requerido al

implementar o hacer uso de un ambiente de trabajo o estudio adecuado.

Respecto a la carga fisica pudimos demostrar que el 41,5 % tenia un nivel
de riesgo ergondmico alto debido a las largas jornadas académicas, a
diferencia de Lépez et al. (27) dio resultados donde el 16,66 % presentaban
fatiga fisica de los estudiantes, mientras tanto Cornejo (37) (2021)
evidencié que el 25 % reflej6 fatiga fisica, Cleonares et al. (24) observo que
el 3 % sufria de fatiga nociva. En funcion a lo descrito, resulta claro que se
demuestra mayor porcentaje significativo en relacion a lo investigado en
nuestro trabajo, sefialandose el sobresfuerzo y sobrecarga muscular a la
gue estuvieron sometidos los estudiantes durante sus clases debido a las

posturas inadecuadas y movimientos repetitivos.

Finalmente, la carga mental involucra tanto como en el rendimiento
académico, donde nos percatamos que a veces el 37,8 % lo consideraba
bajo, un 21,9 % expuso sintomas de estrés, a veces el 40% manifiesta un
desempeiio eficaz, un 31,5 % no duerme sus 8 horas diarias, descrito lo
anterior se concluy6 que, el 61,9 % tenia riesgo moderado, tal como lo
demostré. Arias et al. (15) probd que un 53,7 % sufria de insomnio y el
32,9 % de depresion, Garcia (22) constatdo que el 2,9 % presentd un

desempeiio académico malo, 82,8 % duerme menos de 8 horas, el 48 %
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es el porcentaje de aquellos que sentian mucha tension; Injante (42) revelo
que el 1,94 % de los estudiantes tenian escaso conocimiento en riesgos
ergonémicos, y Cornejo vio que el 17,5 % padecia de fatiga mental. El
resultado de las investigaciones hechas sobre carga mental constata la
relacion importante de indagar sobre este tema ya que influye de manera
directa y concisa a la existencia de riesgo ergonémico, siendo

consecuencia de las dimensiones anteriormente sefaladas.
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Conclusiones

El riesgo ergondmico en los alumnos de tecnologia médica de la
Universidad Continental es alto, lo cual demuestra que si hay existencia
de riesgo por las clases virtuales en un 56,7 % de la muestra.

Se evidencio que la carga postural en la presente investigacion, fue del
49,3 % en 133 estudiantes, la cual fue una tendencia a un nivel de
riesgo ergonémico moderado debido a las précticas y clases que

tuvieron.

La realizaciébn de movimientos repetitivos influye en mayor frecuencia
debido a las largas horas de clase y constantes tareas manuales, lo

cual se pudo evidenciar en nuestros resultados.

El ambiente donde se vayan a realizar las actividades académicas es
importante, ya que, al no tener como conocimiento de las normas de

ergonomia basicas para implementarlo, generaria riesgo alto.

La carga fisica genera sobrecarga muscular ocasionando cansancio,
insomnio y lentitud al realizar actividades, como se demostré en un

nivel de riesgo alto.

Las estimaciones respecto a la carga mental no pasan desapercibidas

ya que forman parte crucial en la ergonomia.
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Recomendaciones

La ergonomia nos habla del menor gasto energético posible, lo cual lo
conseguimos con la adopcién de posturas adecuadas, pausas activas
dirigidas a realizar estiramientos o ejercicio fisico, sobre todo para
aquellos que disponen de largas jornadas. Una correcta higiene
postural ayudara a reducir y prevenir la carga tanto fisica como

psicoldgica del estudiante al realizar sus clases virtuales.

Es importante tener en cuenta la carga postural al momento de
estudiar, por lo tanto, es importante que el estudiante mantenga la
siguiente postura: sentarse con la columna apoyada en el respaldar de
la silla, cabeza en posicion neutra frente al dispositivo electronico,
brazos relajados y apoyados, rodillas a 90° y pies sobre el piso o un

reposapiés. Esto le ayudara a evitar una carga o sobrecarga postural.

Para evitar lesiones a nivel musculo esquelético por movimientos
repetitivos, es necesario que el estudiante tenga pausas o descansos
después de cada tarea o actividad que va realizando.

Para un desempefio adecuado, el estudiante debe tener en cuenta el
ambiente donde realizara sus labores académicas, ya que un ambiente
amplio, iluminado con los materiales y equipos necesarios, le facilitara

a realizar sus actividades de la mejor manera.

La carga fisica nos genera fatiga muscular, es por ello que, los
estudiantes deben evitar sobrecargarse o acumularse de tareas y
actividades, mas por lo contrario sera necesario que organice Yy/o

planifique su horario de estudios y trabajos.

La carga mental es importante, ya que tener un equilibrio en todo
aspecto nos ayuda a realizar cualquier actividad de una manera 6ptima,
es por ello tener en cuenta las recomendaciones anteriores para evitar
el cumulo de estrés, preocupaciones u otros problemas, para lo cual
también serd necesario actividades extra académicas como correr,

practicar deportes, viajar, asistir a eventos sociales, etc.
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Anexo 1. Matriz de Consistencia.

Problema Objetivos Hipotesis Variables Metodologia
General General: No presenta Variable de estudio: | Tipo: Basica
¢ Cual es el nivel de riesgo ergonémico en Establecer el nivel de riesgo ergonémico en hipotesis Riesgo Ergonémico | Nivel: Descriptivo

estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia del
COVID-19?

Especificos

1. ¢Cuél es el nivel de riesgo ergondémico segun la

estudiantes de Tecnologia Médica de la
Universidad Continental de Huancayo durante la
pandemia del COVID-19

Especificos:

1. Determinar el nivel de riesgo ergonémico segun

dimensidn de carga postural en estudiantes de
Tecnologia Médica de la Universidad Continental
de Huancayo durante la pandemia del COVID-
19?

¢ Cudl es el nivel de riesgo ergonémico segun la
dimension de movimientos repetitivos en
estudiantes de Tecnologia Médica de la
Universidad Continental de Huancayo durante la
pandemia del COVID-19?

¢, Cuél es el nivel de riesgo ergonémico segun la
dimension del lugar de trabajo de los estudiantes
de Tecnologia Médica de la Universidad

Continental de Huancayo durante la pandemia del

COVID-19?

¢ Cudl es el nivel de riesgo ergonémico segun la
dimensidn de carga fisica en estudiantes de
Tecnologia Médica de la Universidad Continental
de Huancayo durante la pandemia del COVID-
19?

¢, Cuél es el nivel de riesgo ergonémico segun la
dimensién de carga mental en estudiantes de
Tecnologia Médica de la Universidad Continental
de Huancayo durante la pandemia del COVID-
19?2

la dimension de carga postural en estudiantes
de Tecnologia Médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia
del COVID-19

Identificar el nivel de riesgo ergonémico segun
la dimension de movimientos repetitivos en
estudiantes de Tecnologia Médica de la
Universidad Continental de Huancayo durante
la pandemia del COVID-19

Reconocer el nivel de riesgo ergondmico segun
la dimension de lugar de trabajo en estudiantes
de Tecnologia Médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia
del COVID-19

Definir el nivel de riesgo ergonémico segun la
dimensidn de carga fisica en estudiantes de
Tecnologia Médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia
del COVID-19

Explicar el nivel de riesgo ergondmico segun la
dimensidn de carga mental en estudiantes de
Tecnologia Médica de la Universidad
Continental de Huancayo durante la pandemia
del COVID-19

Dimensiones

1. Carga Postural
2. Movimientos
Repetitivos

3. Lugar de Trabajo
4. Carga fisica

5. Carga mental

Método: Cientifico
Disefio: Descriptivo
Poblacién y Muestra
1. Poblacion: 900

2. Muestra:

- No probabilistica tipo
censal

- 270

Técnicas e
instrumentos

1. Técnica:

. Encuesta

2. Instrumento:

- Cuestionario de
medida de riesgo
ergonémico

Programa para el
procesamiento de datos
estadisticos:

- SPSSV.25

Estadistico:
- Medidas de
tendencia
central




Anexo 2. Matriz de Operacionalizacion de las Variables

. Definicion Definicion . . . N.°de | Escalade
Variable ; Dimensiones Indicadores Instrumento | . L
conceptual operacional items Medicién
La posibilidad de Se utilizara un Carga postural | Postura Cuestionario | 1-7 Nominal
sufrir una enfermedad | cuestionario para Cabezay cuello e Nunca
del sistema musculo poder recoger Tronco e Algunas
esquelético por datos sobre el Miembros veces
condiciones de nivel de riesgo superiores e Aveces
trabajo ergonémico en Miembros e Casi
sobrecargados se los estudiantes. inferiores siempre
deben posturas Movimientos | Ciclo de trabajo 8-11 |e Siempre
forzadas; exceso de repetitivos Duracion
peso cargado; Lugar de lluminacién 12-17
_ movimientos trabajo Silla
Rlesgq _ repetitivos; y la Mesa
Ergondmico | aplicacion de fuerzas Dispositivos
electrénicos
Carga fisica Esfuerzo 18-20
Fatiga fisica
Carga mental | Exigencia 21-33
Presion
Ritmo
Fatiga mental
Atencion
Factores

personales




Anexo 3. Instrumento de recoleccion de datos

Nivel de riesgo ergondémico en estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Continental de Huancayo durante la pandemia del COVID-19

Cuestionario Ergonémico “ERGOQUEST”

Este cuestionario forma parte de un proceso de investigacion como herramienta de

recoleccion de informacién con el propdsito de establecer el nivel de riesgo ergonémico.

INSTRUCCIONES: Marque la respuesta que crea conveniente en su caso, teniendo en

consideracién el puntaje que corresponda

(0) NUNCA, (1) ALGUNAS VECES, (2) A VECES, (3) CASI SIEMPRE, (4) SIEMPRE

NO

Preguntas

Nunca

Algunas
veces

A
veces

Casi
siempre

Siempre

Carga Postural

¢ Usted regularmente permanece sentado durante sus
horas de clase?

¢ Usted regularmente permanece de pie durante sus
horas de clase?

¢,Con que regularidad cambia de posicién de sedente
a bipedo o viceversa?

Con respecto a su cabeza y cuello. ¢ Usted mantiene
la cabeza y cuello en una posicion recta con la mirada
de frente y a una distancia adecuada respecto al
dispositivo electronico que usa durante sus clases?

Con respecto a su tronco. ¢ Usted mantiene la
espalda en posicion vertical y apoyada al respaldar
de la silla durante sus clases?

Con respecto a sus miembros superiores. ¢ Durante
sus clases sus hombros estan relajados, codos y
mufiecas en un angulo de 90°?

Con respecto a sus miembros inferiores. ¢ Durante
sus clases se encuentra sentado sobre isquion, sus
caderas y rodillas estan en 90° y tiene los pies
apoyados?

Movimientos Repetitivos

¢,Durante sus clases al usar el teclado sus manos
estan apoyadas y sus dedos por encima del teclado?

¢,Durante sus clases el mouse este paralelo a la
computadora y se ajusta al tamafio de su mano?

10.

¢ Usted durante sus clases realiza intercambios de
tareas manuales: pinza (pulgar e indice), sujetar,
agarrar, escribir, teclear y/o cliquear?

11.

¢ Usted durante sus clases realiza pausas entre
tareas manuales?

Lugar de Tr

abajo

12.

¢ El ambiente donde acostumbra recibir sus clases es
amplio e iluminado?

13.

¢La silla que suele usar para recibir sus clases tiene
respaldar, reposabrazos y es regulable?

14.

¢La mesa que suele usar para recibir sus clases tiene
una superficie amplia y es regulable?




N° Preguntas Nunca Algunas & .Ca5| Siempre
veces veces | siempre
15 ¢ Usted durante sus clases, con qué frecuencia utiliza
"| la computadora?
16 ¢, Usted durante sus clases con qué frecuencia utiliza
‘| laptop?
¢, Usted durante sus clases con qué frecuencia utiliza
17.
celular o Tablet?
Carga Fisica
18.| ¢Con gque frecuencia usted manifiesta cansancio?
19.| ¢Con que frecuencia usted manifiesta somnolencia?
20 g,an que frecqepcia usted manifiesta lentitud al
"| realizar sus actividades?
Carga Mental
21.| ¢Suelen dejarle bastante tarea?
22 ¢ Dispone de t_iempo adecuado para entregar sus
‘| tareas o trabajos?
23 ¢ Presenta usted dificultad o complicaciones durante
'| sus clases?
¢ Considera usted que su rendimiento académico es
24.| bajo con respecto al tiempo que les dedica a sus
clases?
25.| ¢Ha presentado o presenta sintomas de estrés?
26 ¢ Regularmente sus horarios de clases le permiten
" | tener pausas u horas de descanso?
27 ¢Usted pued_e desempeniarse efic_azmente durante
"| sus clases sin presentar cansancio 0 suefio?
28.| ¢ Se suele distraer con facilidad durante sus clases?
29 <;Cp|_1 gue frecuencia dedicas_tu tiempo libre a otras
'| actividades que no sea estudiar?
30 iSuele s_entir deseos de abandonar los estudios y
‘| conseguir un empleo?
31 ¢Durante la semana usted suele consumir comida
‘| chatarra o rapida?
32 ¢, Durante la semana suele tomar bebidas alcohdlicas
‘| ofumar?
33. ¢,Debido a las actividades durante el dia, usted

duerme sus 8 horas diarias?

Baremacion del Instrumento

Nivel de riesgo ergonémico Puntajes
Riesgo muy bajo 0-33
Riesgo bajo 34-65
Riesgo moderado 66
Riesgo alto 67 — 99
Riesgo muy alto 100 -132




Puntaje del nivel de riesgo Riesgo muy | Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo

segun la dimensién bajo bajo moderado alto muy alto

Carga postural 0-5 6-11 12-16 17-22 23 -28

Movimientos repetitivos 0-2 3-6 7-9 10-13 14 -16

Lugar de trabajo 0-4 5-10 11-14 15-20 21-24

Carga fisica 0-2 3-4 5-6 7-9 10-12

Carga mental 0-10 11-20 21-30 31-40 | 41-52
Escala de Likert Puntaje

Nunca 0

Algunas veces 1

A veces 2

Casi siempre 3

Siempre 4




Anexo 4. Ficha de validacion de Instrumentos

— Universidad
<C Continental

NIVEL DE RIESGO ERGONOMICO EN ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA
MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL DE HUANCAYO DURANTE
LA PANDEMIA DEL COVID-19

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO: RIESGO ERGONOMICO

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi
mismo de considerar necesario incluir alguna sugerencia.

N° | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento

1 | Claridad Estan formulados con lenguaje

apropiado que facilita su
comprension. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad Estan expresados en
conductas  observables vy
medibles.

3 | Consistencia Estan basados en aspectos
tedricos y cientificos.

4 | Coherencia Existe relacion légica de los
items con los indices,
indicadores y dimensiones.

5 | Pertinencia El instrumento es funcional
para el propésito de la
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes la cantidad y
calidad de items para obtener
la medicién de la variable.

7 | Actualidad Esta de acorde al avance de la
ciencia y tecnologia.

8 | Metodologia - La estructura sigue un orden
légico.

S| [ B 1B PR | 2

Opinién de aplicabilidad: Aplicable[ ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable
[1

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

Nombres y Apellidos Qscak, Cg(//kﬂf ﬂu/.z

Grado (s) Académico (s) - UC. TEAD (o€O HEDICD - TEtavin FISICr Y LEvGTLmCEow
Universidad UPIVEESIDAD Invga édectinSo DE La u;\éA.

Profesion TECLOLOEO HE;?/&? / /

Lic. Oscaf Quispe Ruiz
Tecriblogo Madico en
Terapia Fisiga y Rehabilitacion
C.TM.P. 11866

L 57
Firma - DNI 40€3262%




( Unlversidad
E Continental

NIVEL DE RIESGO ERGONOGMICO EN ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA
MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL DE HUANCAYO DURANTE
LA PANDEMIA DEL COVID-19

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO: RIESGO ERGONOMICO

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi
mismo de considerar necesario incluir alguna sugerencia.

° | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacién del Sobre los items del
instrumento instrumento

Claridad Estan formulados con lenguaje
apropiado que facilta su
comprensién. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

Objetividad Estan expresados en
conductas  observables y
medibles.

Consistencia Estan basados en aspectos
tedricos y cientificos.

Coherencia Existe relacion légica de los
items con los indices,
indicadores y dimensiones.

Pertinencia El instrumento es funcional
para el propésito de la
investigacion.

Suficiencia Son suficientes la cantidad y
calidad de items para obtener
la medicion de la variable.

Actualidad Esta de acorde al avance de la
ciencia y tecnologia.

Metodologia La estructura sigue un orden
|égico.

XXX [ X > XX | X

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable
[1

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

Nombres y Apellidos UOQGE l.b‘i—; jERE("‘U‘AS ESPEJO
Grado (s) Académico (s) - ~la g\ ster

Universidad Universided Nacdona) de\ (ertco d\ P@rvj,
Profesion TE(NOLOGO HéOi(o —-—l_@t'api? Rdice 5y R.

: 57
Firma -DNI-'}ONZB‘l




Unliversidad
Continental

&

NIVEL DE RIESGO ERGONOMICO EN ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA
MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL DE HUANCAYO DURANTE
LA PANDEMIA DEL COVID-19

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO: RIESGO ERGONOMICO

Sirvase contestar marcando con una X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi
mismo de considerar necesario incluir alguna sugerencia.

N° | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento
Claridad Estan formulados con lenguaje

apropiado que facilita su \
comprension. Su sintactica y N
semantica son adecuadas.

Objetividad Estan expresados en
conductas  observables Yy ><
medibles.

Consistencia Estan basados en aspectos ’X
tedricos y cientificos.

Coherencia Existe relacion légica de los
ftems con los Indices, )(
indicadores y dimensiones.

Pertinencia El instrumento es funcional
para el propdsitoc de la ><
investigacion.

Suficiencia Son suficientes la cantidad y
calidad de items para obtener 7(
la medicién de la variable.

Actualidad Esta de acorde al avance de la
ciencia y tecnologia. X

Metodologia La estructura sigue un orden .
légico. 7(

Opini6n de aplicabilidad:  Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable

[

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

Fombres y Apellidos

Aoeiann (Sisen g Niew

Universidad

Grado (s) Académico (s) -

Mazsteo En

DECBNGD  \eERSTY ARTD

Profesion

’ ’ - ’ e
TEhoLoGgo Meplco e —webPrdA TS YCA Y PEWRRALTD

T4

na Vé
06! m;g «TFR.
ThP.: 1088
W!u‘.: Medicina Fisica
HRDCQ “Puaniel Akidos Car

Y27

FiAa - DNI 5735«'/7;001‘




Sirvase contestar marcando conuna X en la casilla que considere conveniente, pudiendo asi

Universidad
E Continental

NIVEL DE RIESGO ERGONOMICO EN ESTUDIANTES DE TECNOLOGIA
MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL DE HUANCAYO DURANTE

LA PANDEMIA DEL COVID-19

ESCALA DE APRECIACION DE JUEZ EXPERTO: RIESGO ERGONOMICO

mismo de considerar necesario incluir alguna sugerencia.

N° | Indicadores de CRITERIOS Si No Sugerencia
evaluacion del Sobre los items del
instrumento instrumento

1 | Claridad Estan formulados con lenguaje X
apropiado que facilita su
comprension. Su sintactica y
semantica son adecuadas.

2 | Objetividad Estan expresados en [X
conductas  observables vy
medibles.

3 | Consistencia Estan basados en aspectos [X
tedricos y cientificos.

4 | Coherencia Existe relacién légica de los [X
items con los indices,
indicadores y dimensiones.

5 | Pertinencia El instrumento es funcional K
para el propésitc de Ia
investigacion.

6 | Suficiencia Son suficientes lacantidady X
calidad de items para obtener
la medicién de la variable.

7 | Actualidad Esta de acorde al avance de la X
ciencia y tecnologia.

8 | Metodologia La estructura sigue un orden

I6gico.

[

Opinion de aplicabilidad:

Aportes o sugerencias para mejorar el instrumento:

Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable

Nombres y Apellidos

Miguel Angel Cerrén Siuce

Grado (s) Académico (s) -

Universidad

IDoctor — Universidad Norbet Wiener

Profesion

Firma - DNI

57




Anexo 5. Carta de aceptacion de la Institucion para ejecutar la
investigacion

Universidad
= Continental

“Afic del Fortaledmiento de la Soberania Nacicnal”

Huancayo,13 de enero del 2022.

CARTA N2003-2021-FAP-TM-FCS5-UC

SENORITAS:

BRENDA CRISTINA RUIZ AGUILAR
NEYDA MARCELINA MEZA BARRA
KRIS MILAGROS COLCA SEGURA

PRESENTE. -

Es grato dirigirme a usted, con la finalidad de hacerle llegar el cordial saludo de la
Escuela Académico Profesional de Tecnologia Médica, asi mismo indicar que se ACEPTA
desarrollar su tesis y aplicar su instrumento de recoleccion de datos para su tesis titulada:

“NIVEL DE RIESGO ERGONOMICO EN ESTUDIANTES DE
TECNOLOGIA MEDICA DE LA UNIVERSIDAD CONTINENTAL DURANTE LA
PANDEMIA DEL COVID-19"

Sin otro en particular me suscribo de usted.

Atentamente,
s
\
Miguel Cerrdn Siuce
( Director
= E.A.P. Tecnologia Médica
1 i ad Fanti ]
Arequipa Cusco
Av. losincas SN, Urb. Manued Prada- Lote B, N' 7 Av. Colasuyo
José |uis Bustamania y Rivero (084)480070
(054) 412030
Sector Angoetura KM X0,
Cale AlfonsoUgarte 607, Yanahuara caretera San Jeronmo - Sayla
(054) 412030 (084} 480070
C.c. Archive H lima
Av. SanCarks 1980 M. Mfredo Mendicia 5210, Los Civos
(0e4) 481430 {0) 232760

¥ Junin 355, Miraficres
- (02132760
Licontinental sdu pe




Anexo 6. Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA RECOLECCION DE DATOS

MIVEL DE RIESG0 ERGONOMICO EN ESTUDIANTE S DE TECNOLDGIA
MEDCA DE LA UNIVER SIDAD CONTINENTAL DE HUANCAYD DURANTE
LA PANDEMIA DEL COVID — 15

CIUCAD: Huanmcays
FECHA:

o, ., identificada
con & nomera de OMI

actuando mi nombre y en calidad de

. acepta participar de manera

volurtaria del procase de recoleccion de datos para el plan de tesis en mencitn,
realizados por los imeestipadores: Brenda Cristina Ruiz Aguilar, Meyda Marcelina Meza
Barra y Krig Milagros Colea Segura.

Accado participar ¥ me coompremets a responder las preguntas que se me hagan 4= 1a
forma mas honesta, asi come de participar si se requiere en actividades propias del
procesa. Autorizo que ks datos que == pbtengan sean utiizados para efectas de

sistiematizacian ¥ publicacion de ks resultados finales.

Expresa que los invesfigadoras me han explicado el objetivo y alcances del procasa.

Firma

] | OO




Tabla 14. Sexo.

Anexo 7. Tablas de Resultados

h; %

Sexo fi h; % Valido H; %
Hombre 82 30,4% 30,4% 30,4%
Mujer 188 69,6% 69% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 15. Edad.

hi %

Edad fi hi % . Hi %
Valido

15 - 20 afios 143 53% 53% 53%

21 - 25 afios 87 32,2% 32,2% 85,2%

26 - 30 afios 23 8,5% 8,5% 93,7%

> 30 afios 17 6,3% 6,3% 100%
Total 270 100% 100%

Tabla 16. Especialidad.

Especialidad fi hi % h; % Valido Hi %
VSR A 97 35,9% 35,9% 35,9%
Rehabilitacion
Laboratorio Clinicoy 4 74 64,1% 64,1% 100%
Anatomia Patoldgica

Total 270 100% 100%
Tabla 17. Ciclo.

Ciclo fi hi%  hi% Valido Hi %
1 -3 ciclo 82 30,4% 30,4% 30,4%
4 -7 ciclo 136 50,4% 50,4% 80,7%
8 - 10 ciclo 52 19,3% 19,3% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 18. Bipedo.

Bipedo fi hi%  hi% Valido Hi %
Algunas veces 12 4,4% 4,4% 4,4%
A veces 33 12,2% 12,2% 16,7%
Casi siempre 124 45,9% 45,9% 62,6%
Siempre 101 37,4% 37,4% 100%

Total 270 100% 100%




Tabla 19. Sedente.

hi %

Sedente fi hi % valido Hi %
Nunca 75 27,8% 27,8% 27,8%
Algunas veces 128 47,4% 47.4% 75,2%
A veces 58 21,5% 21,5% 96,7%
Casi siempre 7 2,6% 2,6% 99,3%
Siempre 2 0,7% 0,7% 100%

Total 270 100% 100%
Tabla 20. Cambio de Posicion.
. . hi %
Cambio de Posicion fi hi % Vali Hi %
alido
Siempre 7 2,6% 2,6% 2,6%
Casi siempre 76 28,1% 28,1% 30,7%
A veces 122 45,2% 45,2% 75,9%
Algunas veces 51 18,9% 18,9% 94,8%
Nunca 14 5,2% 5,2% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 21. Postura de cabeza y cuello.
-0,

Postura f hi % Varl]il d/g Hi %
Siempre 16 5,9% 5,9% 5,9%
Casi siempre 79 29,3% 29,3% 35,25
A veces 102 37,8% 37,8% 73%
Algunas veces 52 19,3% 19,3% 92,2%
Nunca 21 7,8% 7,8% 100%

Total 270 100% 100%
Tabla 22. Posicién del Tronco.
Posicion del Tronco fi hi % hi % H; %
Valido
Siempre 17 6,3% 6,3% 6,3%
Casi siempre 70 25,9% 25,9% 32,2%
A veces 108 40% 40% 72,2%
Algunas veces 61 22,6% 22,6%  94,8%
Nunca 14 5,2% 5,2% 100%
Total 270 100% 100%




Tabla 23. Posicion de miembros superiores.

Posicion de
: hi %
miembros fi hi % . Hi %
. Valido
superiores
Siempre 15 5,6% 5,6% 5,6%
Casi siempre 74 27,4% 27,4% 33%
A veces 99 36,7% 36,7% 69,6%
Algunas veces 65 24,1% 24,1% 93,7%
Nunca 17 6,3% 6,3% 100%
Total 270 100% 100%

Tabla 24. Posiciéon de Miembros Inferiores.

Posicion de hi %
Miembros Inferiores fi hi % Valido Hi%
Siempre 6 2.2% 2,2% 2.2%
Casi siempre 84 31,1% 31,1% 33,3%
A veces 99 36,7% 36,7% 70%
Algunas veces 62 23,0% 23% 93%
Nunca 19 7% 7% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 25. Uso del Teclado.
Uso del Teclado f hi % hi% H: %
Valido
Siempre 6 2,2% 2,2% 2,2%
Casi siempre 42 15,6% 15,6% 17,8%
A veces 82 30,4% 30,4% 48,1%
Algunas veces 96 35,6% 35,6% 83, 7%
Nunca 44 16,3% 16,3% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 26. Uso del Mouse.
Uso del Mouse f; hi % v hi % Hi %
alido
Siempre 22 8,1% 8,1% 8,1%
Casi siempre 40 14,8% 14,8% 23%
A veces 58 21,5% 21,5% 44,4%
Algunas veces 81 30% 30% 74,4%
Nunca 69 25,6% 25,6% 100%

Total 270 100% 100%




Tabla 27. Intercambios de tareas manuales.

Intercambios de f hi % h_i % Hi %
tareas manuales Valido

Siempre 6 2,2% 2,2% 2,2%

Casi siempre 42 156% 15,6% 17,8%

A veces 83 30,7% 30,7% 48,5%

Algunas veces 95 352% 352% 83,7%

Nunca 44 16,3% 16,3% 100%
Total 270 100% 100%

Tabla 28. Pausas entre tareas manuales.

hi %

Pausas fi h; % Vali Hi %

alido
Siempre 23 8,5% 8,5% 8,5%
Casi siempre 41 15,2% 15,2% 23,7%
A veces 55 20,4% 20,4% 44,1%
Algunas veces 82 30,4% 30,4% 74,4%
Nunca 69 25,6% 25,6% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 29. Ambiente amplio e iluminado.
-0,

Ambiente f h; % VaTil d/oo Hi %
Siempre 6 2,2% 2.2% 2.2%
Casi siempre 38  14,1% 14,1% 16,3%

A veces 86 31,9% 31,9% 48,1%
Algunas veces 87 32,2% 32,2% 80,4%
Nunca 53 19,6% 19,6% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 30. Silla.
. 0,

Silla f hi% VaTi' o H: %
Siempre 71 26,3% 26,3% 26,3%
Casi siempre 42 15,6% 15,6% 41,9%
A veces 52 19,3% 19,3% 61,1%
Algunas veces 49 18,1% 18,1% 79,3%
Nunca 56 20,7% 20,7% 100%

Total 270 100% 100%




Tabla 31. Mesa.

hi %

Mesa fi hi % valido Hi %
Siempre 29 10,7%  10,7% 10,7%
Casi siempre 44 16,3%  16,3% 27%
A veces 66 24,4% 24,4% 51,5%
Algunas veces 56 20,7% 20,7% 72,2%
Nunca 75 27,8% 27,8% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 32. Uso de la Computadora.
Uso de la hi %

Computadora f hi % Valido Hi %
Nunca 59 21,9% 21,9 21,9
Algunas veces 36 13,3% 13,3% 35,2%
A veces 55 20,4% 20,4% 55,6%
Casi siempre 51 18,9% 18,9% 74,4%
Siempre 69 25,6% 25,6% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 33. Uso de la Laptop.
)

Uso de la Laptop fi hi % Varllil d{()) Hi %

Nunca 16 5,9% 5,9% 5,9%
Algunas veces 30 11,1% 11,1% 17%
A veces 32 11,9% 11,9% 28,9%
Casi siempre 58 21,5% 21,5% 50,4%
Siempre 134 49,6% 49,6% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 34. Uso del Celular o Tablet.

Uso del Celular o hi %

Tablet f hi%  \alido Hi %

Nunca 27 10% 10% 10%

Algunas veces 54 20% 20% 30%

A veces 65 24,1% 24,1% 54,1%

Casi siempre 71 26,3% 26,3% 80,4%

Siempre 53 19,6% 19,6% 100%

Total 270 100% 100%




Tabla 35. Cansancio.

h; %

Cansancio fi hi % ) Hi %
Valido

Nunca 3 1,1% 1,1% 1,1%

Algunas veces 41 15,2% 15,2% 16,3%

A veces 87 32,2% 32,2% 48,5%

Casi siempre 105 38,9% 38,9% 87,4%

Siempre 34 12,6% 12,6% 100%
Total 270 100% 100%

Tabla 36. Somnolencia.
. 0,

Somnolencia f hi % VatI]ildf; Hi %
Nunca 13 4,8% 4,8% 4,8%
Algunas veces 50 18,5% 18,5%  23,3%

A veces 87 32,2% 32,2% 55,6%
Casi siempre 91 33,7% 33,7% 89,3%
Siempre 29 10,7% 10,7% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 37. Lentitud al realizar actividades.
Lentitud al realizar hi %
actividades % \alido Hi %
Nunca 13 4.8% 4.8% 4.8%
Algunas veces 64 23, 7% 23, 7% 28,5%
A veces 111 41,1% 41,1% 69,6%
Casi siempre 53 19,6% 19,6% 89,3%
Siempre 29 10,7% 10,7% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 38. Bastante tarea.
Bastante tarea f; hi % hi % Hi %
Valido
Nunca 4 1,5% 1,5% 1,5%
Algunas veces 41 15,2% 15,2% 16,7%
A veces 107 39,6% 39,6% 56,3%
Casi siempre 69 256% 25,6% 81,9%
Siempre 49 18,1% 18,1% 100%
Total 270 100% 100%




Tabla 39. Tiempo adecuado para entrega de tareas o trabajos.

Tiempo adecuado

para entrega de hi % VaTilocl)/oo Hi %
tareas o trabajos
Siempre 0,7% 0,7% 0,7%
Casi siempre 34 12,6% 12,6% 13,3%
A veces 108 40% 40% 53,3%
Algunas veces 93 34,4%  34,4% 87,8%
Nunca 33 122% 12,2% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 40. Dificultad o complicaciones durante sus clases.
Dificultad o
. hi %
complicaciones fi hi % Vali Hi %
alido
durante sus clases
Nunca 20 7,4% 7,4% 7,4%
Algunas veces 97 35,9% 35,9% 43,3%
A veces 112 41,5% 41,5% 84,8%
Casi siempre 30 11,1% 11,1% 95,9%
Siempre 11 4.1% 4.1% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 41. Rendimiento académico.
Rendimiento hi %
académico f hi % Valido Hi %
Nunca 35 13% 13% 13%
Algunas veces 72 26,7% 26,7% 39,6%
A veces 102 37,8% 37,8% 77,4%
Casi siempre 44 16,3% 16,3% 93,7%
Siempre 17 6,3% 6,3% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 42. Estrés.
, hi %
Estrés fi hi % valido Hi %
Nunca 10 3, 7% 3, 7% 3,7%
Algunas veces 42 15,6%  15,6% 19,3%
A veces 68 25,2% 25,2% 44,4%
Casi siempre 91 33, 7% 33, 7% 78,1%
Siempre 59 219% 21,9% 100%
Total 270 100% 100%




Tabla 43. Pausas u horas de descanso.

Pausas u horas hi %
de descanso fi hi % Valido Hi %
Siempre 7 2,6% 2,6% 2,6%
Casi siempre 69 25,6% 25,6% 28,1%
A veces 102 37,8% 37,8% 65,9%
Algunas veces 62 23% 23%  88,9%
Nunca 30 11,1% 11,1% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 44. Desempefio eficaz

Desempefio h; %
eficaz fi h%  Vaido Hi%
Siempre 6 2.2% 2,2% 2.2%
Casi siempre 79  29,3% 29,3% 31,5%
A veces 108 40% 40%  71,5%
Algunas veces 57 21,1% 21,1% 92,6%
Nunca 20 7,4% 7,4% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 45. Distraccion.

.0,

Distraccion f h; % VaTil d/g Hi %
Nunca 11 4,1% 4.1% 4,1%
Algunas veces 71 26,3% 26,3% 30%
A veces 111 41,1% 41,1% 71,5%
Casi siempre 51 18,9% 18,9% 90,4%
Siempre 26 9,6% 9,6% 100%

Total 270 100% 100%

Tabla 46. Tiempo libre a otras actividades que no sea estudiar.

Tiempo libre a otras h: %
actividades que no fi hi % Valildo Hi %
sea estudiar
Siempre 12 4,4% 4,4% 4,4%
Casi siempre 79 29,3% 29,3% 33,7%
A veces 108 40% 40% 73,7%
Algunas veces 50 | 18,5% 18,5% 92,2%
Nunca 21 7,8% 7,8% 100%
Total 270 100% 100%




Tabla 47. Abandono de los estudios.

Abandono de los

estudios fi hi % hi % Valido Hi %

Nunca 80 29,6% 29,6% 29,6%

Algunas veces 59 21,9% 21,9% 51,5%

A veces 86 31,9% 31,9% 83,3%

Casi siempre 32 11,9% 11,9% 95,2%

Siempre 13 4,8% 4,8% 100%
Total 270 100% 100%

Tabla 48. Consumo de comida chatarra o rapida.

Consumo de h: 0%
comida chatarra o fi hi % i 70 Hi %
L. Valido
rapida
Nunca 25 9,3% 9,3% 9,3%
Algunas veces 77 28,5% 28,5% 37,8%
A veces 116 43% 43% 80,7%
Casi siempre 40 14,8% 14,8% 95,6%
Siempre 12 4,4% 4,4% 100%
Total 270 100% 100%
Tabla 49. Ingerir bebidas alcohdlicas o fumar.
Ingerir bebidas hi %
alcoholicas o fumar fi hi % Valido Hi %
Nunca 153 56,7% 56,7% 56,7%
Algunas veces 52 19,3% 19,3% 75,9%
A veces 44 16,3% 16,3% 92,2%
Casi siempre 13 4,8% 4,8% 97%
Siempre 8 3% 3% 100%
Total 270 100,0 100,0
Tabla 50. Horas de suefio.
Horas de suefio fi hi % i % Hi %
Valido
Siempre 36 13,3% 13,3% 13,3%
Casi siempre 95 35,2% 35,2% 48,5%
A veces 85 31,5% 31,5% 80,0%
Algunas veces 43 15,9% 15,9% 95,9%
Nunca 11 4.1% 4.1% 100%

Total 270 100% 100%




