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Factores de riesgo ergonémico por manipulacion de paciente relacionado
al dolor lumbar en enfermeros que laboran en una clinica privada de
Juliaca, 2025

RESUMEN
Introduccion: El dolor lumbar es una de las principales afecciones
ocupacionales en el personal de enfermeria, asociado a la manipulacion manual
de pacientes y posturas inadecuadas durante la atencion, afectando la salud y el
desempeiio laboral.

Objetivo: Determinar los factores de riesgo ergonémico por manipulacién de
paciente relacionado al dolor lumbar en enfermeros que laboran en una clinica

privada de Juliaca, 2025.

Metodologia: Estudio cuantitativo, no experimental, descriptivo correlacional y
de corte transversal en 79 enfermeros de una clinica privada de Juliaca, durante
2025. Los datos se recolectaron mediante un cuestionario estructurado aplicado

por via Google.

Resultados: Predominé el sexo femenino (81,0%) y estado civil soltero (60,8%),
con edad promedio de 32,46 afos. El 57,0% presento dolor lumbar leve, 22,8%
moderado y 3,8% severo. El riesgo ergonédmico fue mayormente moderado
(78,5%). Se halld correlacion positiva y significativa entre riesgo ergonémico y
dolor lumbar (r = 0,290; p = 0,010), asi como en dimensiones como postura,
peso/fuerza y confort (p < 0,05).

Conclusidn: Se concluye que existe una relacion significativa entre los factores
de riesgo ergondémico y el dolor lumbar en el personal de enfermeria, Asimismo,
se resalta la necesidad de mejorar las condiciones ergonémicas para prevenir

estas afecciones.

Palabras clave: Ergonomia, Movilizacion y Remocion de Pacientes, Dolor de la

Region Lumbar, Enfermeros Clinicos.



Ergonomic risk factors due to patient handling related to lower back pain

in nurses working in a private clinic in Juliaca, 2025

ABSTRACT
Introduction: Low back pain is one of the main occupational health conditions
among nursing staff, associated with manual handling of patients and improper

postures during care, affecting their health and work performance.

Objective: To determine the ergonomic risk factors for low back pain related to

patient handling in nurses working in a private clinic in Juliaca, 2025.

Methodology: A quantitative, non-experimental, descriptive-correlational, cross-
sectional study was conducted with 79 nurses from a private clinic in Juliaca
during 2025. Data were collected using a structured questionnaire administered

via Google Forms.

Results: The majority of participants were female (81.0%) and single (60.8%),
with a mean age of 32.46 years. 57.0% presented with mild low back pain, 22.8%
with moderate pain, and 3.8% with severe pain. Ergonomic risk was mostly
moderate (78.5%). A positive and significant correlation was found between
ergonomic risk and low back pain (r = 0.290; p = 0.010), as well as in dimensions

such as posture, weight/force, and comfort (p < 0.05).

Conclusion: It is concluded that there is a significant relationship between
ergonomic risk factors and low back pain in nursing staff. Furthermore, the need

to improve ergonomic conditions to prevent these conditions is highlighted.

Keywords: Ergonomics, Patient Mobilization and Removal, Low Back Pain,
Clinical Nurses.



Fatores de risco ergondmicos decorrentes do manuseio de pacientes
relacionados a dor lombar em enfermeiras que trabalham em uma clinica

privada em Juliaca, 2025.

RESUMO
Introducéo: A lombalgia € uma das principais condi¢cdes de saude ocupacional

entre a equipe de enfermagem, associada ao manuseio manual de pacientes e
posturas inadequadas durante o cuidado, afetando sua saude e desempenho no

trabalho.

Objetivo: Determinar os fatores de risco ergondmicos para lombalgia
relacionados ao manuseio de pacientes em enfermeiros que trabalham em uma

clinica privada em Juliaca, em 2025.

Metodologia: Foi realizado um estudo transversal, descritivo-correlacional,
guantitativo e ndo experimental com 79 enfermeiros de uma clinica privada em
Juliaca, durante o ano de 2025. Os dados foram coletados por meio de um

guestionario estruturado, administrado via Google Forms.

Resultados: A maioria dos participantes era do sexo feminino (81,0%) e solteira
(60,8%), com idade média de 32,46 anos. 57,0% apresentaram lombalgia leve,
22,8% lombalgia moderada e 3,8% lombalgia intensa. O risco ergonémico foi
predominantemente moderado (78,5%). Foi encontrada uma correlacdo positiva
e significativa entre o risco ergondmico e a dor lombar (r = 0,290; p = 0,010), bem
como em dimensdes como postura, peso/for¢ca e conforto (p < 0,05).

Conclusao: Conclui-se que existe uma relagéo significativa entre os fatores de
risco ergondmico e a dor lombar na equipe de enfermagem. Além disso, destaca-
se a necessidade de melhorar as condi¢cdes ergonémicas para prevenir essas

condicoes.

Palavras-chave: Ergonomia, Mobilizacdo e Remocédo de Pacientes, Dor

Lombar, Enfermeiros Clinicos.



Introduccién

El dolor lumbar constituye uno de los principales problemas de salud
ocupacional a nivel mundial y representa una causa importante de discapacidad
y ausentismo laboral. El presente estudio es de gran relevancia cientifica, social
y profesional, ya que aborda un problema de salud ocupacional frecuente en el
personal de enfermeria, especialmente en aquellas que realizan constantemente
actividades de manipulacion de pacientes. Esta condicién no solo afecta la salud
fisica y emocional de las profesionales, sino que también repercute
negativamente en su rendimiento laboral y en la calidad del cuidado que brindan.
El dolor lumbar se ha convertido en una de las segundas causas mas frecuentes
de visita médica a nivel mundial. En el 2020 Aproximadamente 1 de cada 13.
personas en el mundo presentd dolor lumbar lo que equivale a 619 millones de
casos que sufren de dolor lumbar, estas cifras demuestran un incremento del 60
% en comparacion con las estadisticas del afio 1990. Asi como se ve el
incremento significativo, los sistemas sanitarios advierten. que este sera un
problema para el aflo 2050 (Ferreira, 2023).

La Organizaciéon Mundial de la Salud enfatiza que el dolor lumbar es la
principal causa de discapacidad a nivel mundial, especialmente en el personal
de enfermeria, debido a las exigencias fisicas inherentes a su labor asistencial.
Ante esto, el Dr. Aylward, Subdirector General de la Organizacion Mundial de la
Salud para la Cobertura Sanitaria Universal y el Ciclo de Vida, afirma que para
lograr la cobertura sanitaria universal no se puede ignorar el problema del dolor
lumbar (OMS, 2023). Segun la Clinica Universidad de Navarra, este malestar
puede estar relacionado con el dolor ciatico, que aparece cuando el nervio ciatico

se comprime o se irrita. Este dolor puede irradiarse desde la zona lumbar hacia
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las piernas o presentarse con hormigueo y debilidad. Sin embargo, también
puede manifestarse de forma aislada, sin irradiacion, dependiendo de la causa
subyacente (Sierra, 2024).

A nivel nacional, un estudio realizado en el Hospital Santa Rosa de Lima
evidencio una alta prevalencia de dolor lumbar en el personal de salud del Perd,
encontrando que factores como el sobrepeso, las elevadas demandas laborales
y los antecedentes de traumatismo lumbar incrementan significativamente el
riesgo de desarrollar esta afeccion (Delgado et al.,, 2023). De manera
complementaria, en la region Puno, un estudio efectuado en el Hospital Manuel
Nufiez Butron mostré que las molestias musculo esqueléticas son frecuentes y
persistentes entre los trabajadores sanitarios, afectando su desempefio, calidad
de vida y continuidad laboral (Ordofiez, 2024).

La necesidad de este estudio radica en la escasa investigacion local que
aborde especificamente la relacion entre los factores ergonémicos derivados de
la manipulacion de pacientes y el dolor lumbar en enfermeros que trabajan en
clinicas privadas. Los enfermeros cumplen diversos roles: por una parte, asumen
el rol de cuidador de la salud y la enfermedad por otro lado el rol de promotores
de la salud donde el principal objetivo sera fortificar la capacidad innata de todo
ser humano que es el autocuidado. Virginia Henderson fue una enfermera
escritora e investigadora mas influyente de la enfermeria moderna, uno de sus
proyectos mas grandes fue catalogar las 14 necesidades béasicas de todo ser
humano, en donde una de ellas define enfermeria como ayudar al individuo
enfermo o sano a realizar aquellas actividades que contribuyan a la salud, su
recuperacion o a una muerte en paz y que podria llevar a cabo sin ayuda si

tuviese la fuerza, la voluntad y los conocimientos necesarios.
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Estos hallazgos, tanto a nivel nacional como regional, confirman la magnitud
del problema y subrayan la necesidad de implementar intervenciones
preventivas y fortalecer las politicas de salud ocupacional en los
establecimientos de salud. En la ciudad Juliaca no existen estudios que analicen
de forma especifica cdmo los factores ergonémicos derivados de la manipulacién
de pacientes se relacionan con el dolor lumbar en enfermeros de clinicas
privadas. Este vacio limita la implementacibn de acciones preventivas y
protocolos ergondmicos. Por ello, resulta necesario investigar esta relacion en la
clinica privada durante el afio 2025, con el fin de generar evidencia que permita

fortalecer la salud ocupacional y mejorar la calidad del cuidado brindado.
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Metodologia

El presente estudio se desarrolld6 bajo un enfoque cuantitativo, analitico,
transversal el cual se caracteriza por la medicibn numérica y el analisis
estadistico de las variables con el fin de establecer patrones de comportamiento
y probar hipétesis (Hernandez Sampieri et al., 2024). Este enfoque permitié
analizar de manera objetiva la relacion entre los factores de riesgo ergonémico
y el dolor lumbar en el personal de enfermeria. Asimismo, la investigacion adopt6
un disefio no experimental, observacional, ya que las variables no fueron
manipuladas deliberadamente, sino observadas en su contexto natural
(Hernandez Sampieri et al., 2024). Este tipo de disefio es ampliamente utilizado
en investigaciones de salud para describir fenémenos y analizar asociaciones
entre variables en poblaciones especificas, permitiendo obtener informacién
valida y confiable en un momento determinado (Valladares, 2023).

En cuanto al alcance, el estudio fue de tipo descriptivo-correlacional, ya que
permiti6 describir las variables y determinar la relacion existente entre los
factores ergondmicos y el dolor lumbar (Bernal, 2022). El disefio también fue de
corte transversal, debido a que la recoleccion de datos se realizdé en un solo
momento en el tiempo, permitiendo analizar simultAneamente las variables en
estudio (Hernandez Sampieri et al., 2024).

La poblacion estuvo conformada por 79 enfermeros que laboran en una clinica
privada de Juliaca durante el afio 2025. Se realizé un muestreo censal debido a
gue la poblacién era accesible y de tamafio reducido, lo que permitié incluir a la
totalidad de los profesionales de enfermeria elegibles para el estudio. Esta
estrategia contribuydé a minimizar el error muestral y a obtener una
representacion mas precisa de la poblacién investigada. Se incluyeron

profesionales de enfermeria con vinculo laboral activo, al menos tres meses de
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experiencia en la institucién y que aceptaron participar mediante consentimiento
informado.

La técnica utilizada fue la encuesta y como instrumento un cuestionario
estructurado, aplicado mediante la plataforma Google Forms. Cuestionario
Nérdico Estandarizado de Sintomas Musculoesqueléticos, elaborado por
Kuorinka adaptado por (lbacache, (2018), el cual evalla sintomas
musculoesqueléticos en la region lumbar mediante preguntas dicotomicas
(si/no), presentando adecuada confiabilidad (a = 0.80). El segundo instrumento
fue el Riesgos ergonémicos y desempefio laboral del profesional de enfermeria
de (Mendoza, (2018), conformado por dimensiones relacionadas con postura y
manipulacion de pacientes, con escala tipo Likert; evidencioé validez de contenido
mediante V de Aiken = 0.89 y alta confiabilidad (a = 0.826), siendo ambos
instrumentos utilizados en estudios de salud ocupacional en el Perd. La
normalidad de las variables cuantitativas se evalué mediante Kolmogorov-
Smirnov. Debido a la distribucion no normal y al carécter ordinal de las variables
principales, Para el andlisis de los datos se utilizé el software estadistico SPSS
version 26, empleando estadistica descriptiva (frecuencias, porcentajes, medias)
e inferencial (correlacion de Spearman), Se considero significativo un valor de p
< 0,05. Ademas, se recomienda reportar intervalos de confianza al 95% para las

correlaciones.

14



Resultados
Tabla 1

Frecuencia de caracteristicas sociodemograficas de la muestra en estudio.

Variables Categorias Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Femenino 64 81,0
Sexo
Masculino 15 19,0
Casado 10 12,7
Soltero 48 60,8
Estado civil
Divorciado 1 1,3
Conviviente 20 25,3

La edad media fue de 32,46 afios (DE = 8,29), con un rango de 20 a 55 afios. El
tiempo laboral promedio fue de 4,66 afios (DE = 5,08), con valores entre 1y 23

anos. (Tabla 2).

Tabla 2

Estadisticos descriptivos de caracteristicas sociodemograficas de la muestra en

estudio.

Variables N Minimo Méaximo Media DE
Edad 79 20 55 32,46 8,289
Tiempo de trabajo 79 1 23 4,66 5,081

Nota: N=poblacién. DE=Desviacion Estandar.

La prevalencia de dolor lumbar fue de 83,5% (66/79). Segun intensidad,
predominé el dolor leve (57,0%), seguido del dolor moderado (22,8%) y severo

(3,8%). Respecto al riesgo ergondmico, el 78,5% presenté riesgo moderado y el
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10,1% alto riesgo, lo que indica que el 88,6% de los participantes se encontraba

expuesto a niveles moderados o altos de riesgo ergondmico. (Tabla 3).

Tabla 3

Distribucidon de frecuencia del dolor lumbar y niveles de riesgo ergonémico en

enfermeros.
Variables Categorias Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Sin dolor 13 16,5
Leve 45 57,0
Dolor lumbar
Moderado 18 22,8
Severo 3 3,8
Bajo riesgo 9 11,4
Riesgo
Riesgo moderado 62 78,5
ergonémico
Alto riesgo 8 10,1

Los resultados obtenidos mediante la correlacion de Spearman, empleada
debido a la ausencia de distribucion normal de las variables (p<0,05) segun la
prueba de Kolmogorov-Smirnov, evidenciaron una relacién positiva y
estadisticamente significativa (p=0,010). El riesgo ergonémico total se
correlacion6 positiva y significativamente con el dolor lumbar (rho = 0,290; p =

0,010), con una asociacion positiva de magnitud baja. Entre las dimensiones

evaluadas, la mayor correlacion correspondioé a peso/fuerza (rho = 0,328; p

0,003), seguida de postura corporal (rho = 0,258; p = 0,022) y confort (rho
0,230; p = 0,041). Estos resultados sugieren que las exigencias fisicas
vinculadas al manejo de pacientes podrian constituir componentes relevantes en

la presencia de dolor lumbar. (Tabla 4).
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Tabla 4
Correlacion de Spearman entre riesgo ergonomico y el dolor lumbar en el

personal de enfermeria

Rho de Interpretacion
Variable p
Spearman
Riesgo Positiva baja
0,290**
ergonémico 0,01
Postura corporal  0,258" 0,022 Positiva baja
Positiva baja-
Peso/fuerza 0,328" 0,003
mod
Confort 0,230" 0,041 Positiva baja

Nota: *Correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). **significativa en el

nivel 0,01 (bilateral).

Discusién

El principal hallazgo del estudio fue la existencia de una relacion positiva y
estadisticamente significativa entre los factores de riesgo ergonémico derivados
de la manipulacion de pacientes y el dolor lumbar en los profesionales de
enfermeria (rho = 0,290; p = 0,010). Aunque la magnitud de la correlacién fue
baja, los resultados indican que una mayor exposicion a riesgos ergonoémicos se
asocia con una mayor presencia de dolor lumbar. Este hallazgo coincide con lo
reportado por (Liang, 2023), quien encontré0 una relacion positiva entre las
condiciones ergondmicas inadecuadas y la intensidad del dolor lumbar en
profesionales sanitarios. Del mismo modo, (Guizado & Zamora, 2024)

evidenciaron una correlacion moderada entre los riesgos ergonomicos y la
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lumbalgia ocupacional, confirmando que la exposicion a factores biomecéanicos
constituye un elemento importante en el desarrollo de trastornos
musculoesqueléticos.

Al analizar las dimensiones del riesgo ergonémico, se observd que el factor
peso/fuerza presenté la mayor correlaciéon con el dolor lumbar (rho = 0,328; p =
0,003), seguido de la postura corporal (rho = 0,258; p = 0,022) y el confort (rho =
0,230; p = 0,041). Estos resultados son consistentes con los hallazgos de
(Bryndal et al., 2022) y (Guizado & Zamora, 2024), quienes identificaron que la
manipulacion de cargas, las posturas forzadas y los movimientos repetitivos
representan los principales factores asociados al dolor lumbar en el personal de
salud. En este sentido, los resultados refuerzan la importancia de implementar
medidas preventivas durante la movilizacion y transferencia de pacientes.

Respecto al riesgo ergonémico, predominé el nivel moderado (78,5%),
mientras que el 10,1% presentd un nivel alto, evidenciando que una proporcién
considerable del personal se encuentra expuesta a condiciones laborales
potencialmente perjudiciales. Estos resultados son semejantes a los reportados
por (Acosta, (2022), en Argentina y (Fernandez, (2024) en Peru, quienes
seflalaron que las posturas inadecuadas, el esfuerzo fisico excesivo y la
manipulacion manual de pacientes constituyen factores determinantes en la
aparicion de trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo.

En relaciéon con el dolor lumbar, se encontrd que el 57,0% de los profesionales
presento dolor leve y el 22,8% dolor moderado. Estos hallazgos evidencian una
alta frecuencia de esta afeccion en el personal de enfermeria y coinciden con la
revision documental realizada por (Arteaga, (2021), quien reportd prevalencias
gue oscilan entre 37,8% y 83,7% en trabajadores sanitarios. Asimismo, (Zaitoon

et al., (2024), identificaron una elevada prevalencia de dolor lumbar asociada a
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factores laborales como los turnos prolongados y el levantamiento de pacientes,
resultados que respaldan la relevancia de los factores ergondmicos encontrados
en el presente estudio.

Por otro lado, aunque las correlaciones encontradas fueron de magnitud baja
a moderada, su significancia estadistica coincide con investigaciones como la de
(Aire, (2024), quien reportd una relacion significativa entre los riesgos
ergonémicos Yy diversas variables laborales. (Asimismo, Brgchne et al.(2022)
demostraron que la exposicion ergondmica sostenida incrementa el riesgo de
desarrollar trastornos musculoesqueléticos a largo plazo, especialmente cuando
se combina con otros factores individuales y ocupacionales. Esto sugiere que el
dolor lumbar observado en la poblacion estudiada podria responder a una
interaccién multifactorial que incluye factores ergonémicos, organizacionales y
personales no evaluados en esta investigacion.

En contraste, los resultados del ensayo clinico de (Sormunen et al., (2022) en
Finlandia evidencian que la implementacion de intervenciones puede reducir
significativamente la incidencia del dolor lumbar, lo cual pone en evidencia una
limitacion del presente estudio, ya que no se evaluaron estrategias de
intervencién. Sin embargo, estos hallazgos permiten inferir que la problematica
identificada podria ser mitigada mediante programas de prevencién ergonémica.
Finalmente, los resultados aportan evidencia relevante en un contexto poco
estudiado como el de las clinicas privadas de la ciudad de Juliaca. La escasez
de investigaciones locales sobre riesgos ergondémicos y dolor lumbar limita la
formulacion de estrategias preventivas especificas; por ello, los hallazgos
contribuyen a fortalecer el conocimiento cientifico disponible y a orientar futuras

investigaciones en el ambito de la salud ocupacional.
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Limitaciones e implicancias para enfermeria

La presente investigacion presento algunas limitaciones, entre ellas el disefio
transversal, que permitio establecer la relacion entre los factores de riesgo
ergonémico y el dolor lumbar, pero no determinar causalidad; ademas la muestra
estuvo conformada por personal de enfermeria de una sola institucion, limitando
la generalizacion de los resultados. No obstante, los hallazgos aportan evidencia
relevante para la practica de enfermeria, al destacar la necesidad de fortalecer
las medidas de prevencién de riesgos ergonémicos, promover programas de
capacitacibon en mecanica corporal y fomentar intervenciones de salud
ocupacional orientadas a reducir la incidencia del dolor lumbar y mejorar el

bienestar y desempefio laboral del personal de enfermeria.
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Conclusiones

Se concluye que existe una relacion significativa entre los factores de riesgo
ergonémico y el dolor lumbar en el personal de enfermeria, evidenciando que, a
mayor exposiciébn a condiciones ergondémicas inadecuadas, mayor es la
presencia e intensidad del dolor. Asimismo, predominé un nivel de riesgo
ergonémico moderado y dolor lumbar leve, lo que indica la necesidad de
implementar medidas preventivas orientadas a mejorar la ergonomia laboral y

reducir el impacto en la salud del profesional de enfermeria.
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Responsabilidades éticas

Proteccion de personas y animales. Los autores declaramos que no efectuamos
experimentos con personas o animales en este estudio.

Confidencialidad de los datos. Todos los participantes dieron su consentimiento
informado. Los resultados no identifican a los participantes ni incluyen nombres
u otra informacion que los identifique.

Conflicto de intereses. Los autores declaramos que no tenemos ningun conflicto
de intereses. Financiamiento. Los autores declaramos que no recibimos ningin

financiamiento.
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Instrumentos

£ UNIVERSIDAD PERUANA UNION FJ
UPEU FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
e EP. ENFERMERIA

Consentimiento informado

Yo: , identificado con el DNI:
, estoy de acuerdo a participar en la investigacion titulada Factores
de riesgo ergondmico por manipulacion de paciente relacionado al dolor lumbar

en enfermeros que laboran en una clinica privada de Juliaca, 2025.

La informacion obtenida en el presente estudio respecto a las respuestas en el
cuestionario tendra un cardcter estrictamente confidencial, de tal forma los datos que
como los nombres no se haran publico por ningin medio.

Se me ha explicado que:

Mi participacion es voluntaria, y se me han explicado detalladamente los
objetivos del estudio. Por ello, firmo este consentimiento informado

A los dias del mes del afio 2025
Firma del investigador: Firma del participante:
Apellidos y nombres: DNI :

Chinchercoma Ch. Rino Maycol

Firma del investigador:

Apellidos y nombres:
Fuentes Marca Henrry
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#i UNIVERSIDAD PERUANA UNION FJ
UPeU FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Y DR VR TR DY L Bl EP. ENFERMERIA

PRESENTACION:

A fin de identificar los Factores de riesgo ergondmico por manipulacién de paciente
relacionado al dolor lumbar en enfermeros que laboran en una clinica privada de
Juliaca, 2025. Le solicitamos su colaboracion para brindarnos informacién necesaria para
el desarrollo del presente trabajo de investigacion, dandole gracias de antemano por su
participacién. Los datos que usted me brinda seran confidenciales y anénimos, le ruego me
conteste con la verdad.

INSTRUCCION:

A continuacion, se le van a realizar las preguntas, a las que usted debe responder segun
crea conveniente.

CUESTIONARIO PARA DOLOR LUMBAR

PREGUNTAS No Si

1. ¢ Alguna vez ha tenido problemas en la parte baja de la espalda (molestias,
dolor o disconfort)?

Si respondid (NO) a la pregunta 1, entonces NO responda las preguntas 2 a la 8

2. ¢ Ha sido hospitalizado por problemas en la parte baja de la espalda?

3. ¢Alguna vez ha tenido que cambiar de trabajo o deberes debido a problemas
en la espalda baja?

4. ¢ Cual es el tiempo total que ha tenido problemas en la espalda baja durante [0 dias

los Ultimos 12 meses? 1-7 dias

8 - 30 dias
Maés de 30 dias
Todos los dias

—~ ~ o~~~

N —

Si usted respondi6 (0 dias) en la pregunta 4, entonces NO responda las preguntas 5 ala 8

1. ¢Los problemas de la parte baja de la espalda le han hecho reducir
su actividad durante los altimos 12 meses?

a) ¢Actividad laboral (en casa o fuera de casa)? N_O NO
b) ¢ Actividad de ocio? Si Sl

6. ¢ 6. ¢ Cudl es el tiempo total que los problemas de espalda baja le han
impedido hacer su trabajo normal (en casa o fuera de casa) durante los ultimos
12 meses?

7. ¢Ha sido atendido por un médico, fisioterapeuta u otra persona por problemas
en la parte baja de la espalda durante los Gltimos 12 meses?

8. . ¢ Ha tenido problemas de espalda baja en algiin momento durante los Ultimos|0 dias ()
7 dias? 1-7 dias ()
8 - 30 dias ()

Mas de 30 dias ( )
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INSTRUMENTO

Sexo:
Femenino () Masculino ()
II. Edad:............
[ll. Estado Civil:
Casado () Soltero( ) Viudo () Divorciado ( ) Conviviente (
)
IV. Grado de Estudios:
Licenciada () Especialista( ) Maestria () Doctorado
()
V. ¢Cuanto tiempo lleva laborando en su
servicio?
Dimension/item 1 2 3 4 5
DIMENSION 1: POSTURA Casi A Casi
CORPORAL Nunca Nunca Veces Siempre Siempre

Permanece de pie en su &rea de trabajo
por mas de 6 horas

Presenta algun problema de salud por
permanecer de pie frecuentemente y
por tiempo prolongado.

Posturas inadecuadas de forma
habitual (de rodillas, en cunclillas
1 2 3 4 5

DIMENSION 2: PESO/FUERZA Casi A Casi
Nunca Nunca Veces Siempre Siempre

Utiliza la técnica de mecanica corporal
para manejo de cargas

Realiza manipulacion de cargas
mayores de 5 kilos
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10

11

12

13

14
25

Has tenido algun problema de salud por
manipulacion de cargas mayores de 5

kilos.

DIMENSION 4: CONFORT

Su area de trabajo presenta cambios de

temperatura que incomodan su
actividad.

Su area de trabajo presenta ruidos

fuertes que perturban su tranquilidad.

En su area de trabajo hay mala
iluminacién

En su area de trabajo hay suficiente
namero de asientos para el descanso

del personal.

El area de trabajo se dificulta por

exceso de objetos

Existe espacio suficiente para el transito

de camillas, personal, y salidas de

emergencia.

Los turnos laborales que realiza son

diurnos

Los turnos laborales que realiza son

rotativos

Durante su jornada laboral hace una

pausa para descansar.
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