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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo estimar la relacién entre los riesgos laborales y la
calidad de vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y
centro quirurgico de un Hospital Local. Se origind de las observaciones y experiencias de la
investigadora, fue de tipo cuantitativo; método descriptivo, correlacional, de corte transversal.
Siendo la poblacién el personal de enfermeria (105 trabajadores), la muestra finita y por tanto
poblacional. En la recoleccion de los datos se utilizd dos cuestionarios (Escala de Likert),
validados por juicio de expertos y prueba piloto, asimismo se estimé el coeficiente Alfa de
Cronbach con un valor de 0.88 en la variable riesgos laborales y 0.81 en la variable calidad de
vida garantizando la confiabilidad de los instrumentos. Tuvo como base los criterios de rigor
cientifico (validez, objetividad y fiabilidad) y de la Etica Personalista Elio Sgreccia. Los datos
obtenidos se registraron y fueron procesados y analizados mediante el programa Excel y (SPSS)
version 22, se elabor6 tablas de contingencia determinando si existe relacion significativa entre
ambas variables mediante el estadigrafo Rho Spearman. Los resultados revelaron que predomina
un riesgo laboral medio en un 99.05% y que el 89.52% tiene buena calidad de vida, al contrastar
ambas variables se concluye que el p - valor es de 0.333 lo que determina que no existe relacion
significativa entre los riesgos laborales y calidad de vida segun lo percibido y analizado por los
participantes, rechazando asi la hipétesis alternativa y aceptando la hipétesis nula.

PALABRAS CLAVE: Riesgos Laborales, Personal de Enfermeria, Calidad de Vida (Términos
DeCS).



ABSTRACT

The objective of this research was to estimate the relationship between occupational risks and the
quality of life of nurses in the Intensive Care Unit, Emergencies and Surgical Center of a Local
Hospital. The origin of the observations and experiences of the investigation was guantitative;
Descriptive, correlational, cross-sectional method. The population was the nursing staff (105
workers). In the data collection the results of the questionnaires (Likert Scale), validated by
expert judgment and pilot test, as well as the Cronbach's Alpha coefficient with a value of 0.88 in
the variable occupational hazards and 0.81 in the variable quality of life, guaranteeing the
reliability of the instruments. It was based on the criteria of scientific rigor (validity, objectivity
and reliability) and the Personal Ethics Elio Sgreccia. The data were recorded and processed and
analyzed using Excel and (SPSS) version 22, contingency tables were drawn up to determine if
there is a significant relationship between both variables using the Rho Spearman statistic. The
results reveal that an average labor risk predominates in a 99.05% and that 89.52% has a good
quality of life, when contrasting both variables it is concluded that the value is of 0.333 which
determines that there is no relationship between risks and quality of life as perceived and
analyzed by the participants, thus rejecting the alternative hypothesis and accepting the null

hypothesis.

KEYWORDS: Occupational Risks, Nursing Personnel, Critical Areas, Quality of Life (DeCS

Terms).



I. INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (O.M.S), los riesgos laborales conforman la
situacion predispuesta en un centro de trabajo mediante la cual existe una causa posible de dafio
al profesional de salud, ya sean riesgos bioldgicos, fisicos, quimicos y ergonémicos, reportando

alrededor de 1.2 millones de enfermedades profesionales en todo el mundo?.

A nivel internacional, en la actualidad surgen diversos factores que disminuyen los indices de
calidad de vida del profesional de enfermeria, tal es el caso, en Buenos Aires, Argentina en el afio
2010 se notificaron 630.766 casos de accidentes y enfermedades laborales, siendo el méas comdn
por pinchazo en un 45%. Segun la caracteristica social, la mayoria de los accidentes de trabajo
fatales en Argentina ocurren en la poblacion masculina; sélo el 6% de los casos corresponden a
mujeres, ademas que el 58% de los enfermeros perciben que las tareas que realizan son complejas

refieren estar expuestos a mayor carga fisicaZ.

Por consiguiente a nivel nacional, el Instituto Nacional de Estadistica e Informética, INEI en el
2014, en su reporte emitido, evidencié que el 70,4% del total de enfermeras entrevistadas refirié
no haber tenido accidentes laborales, el 14,9% tuvo un accidente y el 8,4% aquej6 dos accidentes,
asimismo el 48% de las enfermeras/os entrevistadas/os siempre toman medidas de prevencion o
proteccion de riesgo laboral, seguido del 33,4% manifestd que en ocasiones la institucion donde
laboran les ha capacitado en la prevencion de riesgos laborales o de bioseguridad y finalmente el

32,6% expreso que casi siempre su institucion le provee de medidas o equipos de proteccion®.

Por otro lado, a nivel local en Chiclayo, Renteria, K*. realiz6 un estudio denominado Riesgos
ocupacionales del profesional de enfermeria en el Hospital Docente las Mercedes, esta
investigacion tuvo como objetivo determinar los riesgos ocupacionales del profesional de
enfermeria, donde se obtuvo como resultados estadisticos que el profesional de enfermeria esta
expuesta a riesgos ocupacionales: el ruido, como riesgo fisicos, entre ellos el llanto de los nifios
hospitalizados, en un 70%, el alcohol, como riesgo quimico, un 95,6 % la sangre como riesgos
bioldgicos, en un 91%, las posturas corporales como riesgo ergonémicos, en un 84,4%, el estrés

permanente como riesgo psicosocial®.



Los trabajadores de salud entre ellos el personal de Enfermeria desarrollan actividades
presentando exposicion a los multiples y variados peligros ocupacionales propios a su actividad,
como los peligros bioldgicos, fisicos, quimicos, psicosociales y condiciones no ergonémicas.
Siendo la lumbalgia, causa de elevadas tasas de morbilidad, ausentismo laboral y demandas por
compensacion de accidentes o enfermedad profesional a nivel mundial. Los riesgos ergonémicos
se dan porque el personal de enfermeria adopta la postura de pie (100% de profesionales),
durante su jornada laboral, realizando actividades propias del accionar diario con la rapidez que
se requiere para salvaguardar la vida de cada paciente dando asi la exposicién a los riesgos

ergonomicos debido a que el personal no realiza periodos de descanso durante la jornada laboral®.

Esta realidad se ha observado en algunos servicios del Hospital Regional Docente las Mercedes
donde por su particularidad del servicio brindado, asi como al tipo de paciente, se considero:
emergencia, centro quirdrgico y unidad de cuidados intensivos, caracterizados por un accionar
rapido, diligente, de control y evaluacion continua que hace diferencia entre la vida y la muerte e

incluso hace la diferencia sobre la calidad de vida a posteriori.

El servicio de emergencia, brinda servicios inmediatos frente al riesgo de perder la vida del
paciente busca la disminucion o eliminacion de secuelas teniendo mayor riesgo a exposicion de
gérmenes y/o secreciones incluso mayor riesgo de accidentes bioldgicos y ergonémicos por la
frecuente manipulacion de los pacientes y los elevados niveles de estrés postural a causa de la
posicion de pie prolongado, posturas inconfortables como flexion del tronco y/o la marcha
excesiva durante la jornada laboral representan los factores de riesgo fisiologicos o de sobrecarga

fisica del personal de enfermeria®.

Otro aspecto importante son los turnos de trabajo que originan problemas personales (insomnio,
irritabilidad, dispepsia) familiar y social (mayor aislamiento y menor participacion en actividades
sociales) generando fatiga cronica, cansancio emocional y estrés laboral (Sindrome de Burnout)*.
Emergencia asume el riesgo de una atencion inmediata dado el riesgo de la persona de perder la
vida o presentar secuelas irreversibles ante una atencion inadecuada, lo que conlleva a situaciones

estresantes®.



El servicio de centro quirdrgico del Hospital Regional Docente las Mercedes (HRDLM), esta
unidad brinda servicios a personas en el pre, trans y post operatorio, portadora de carga
bacterioldgica que unida a la flora existente en el ambiente, exponen tanto las enfermeras, como
al personal técnico; ademas estan en constante contacto con sustancias quimicas nocivas, siendo
el formol el méas usado para la conservacién de muestras patoldgicas extraidas de pacientes
intervenidos en sala de operaciones parte importante de este servicio, ademas de ello el potencial
riesgo bioldgico por la constante exposicion a sangre y fluidos corporales, los riesgo a cortes y
pinchazos con materiales cortopunzantes el no utilizar guantes confiandose al realizar

procedimientos.

Sin embrago otro riesgo son los desinfectantes de alto nivel, los anestésicos, inhalacion del humo
de electrobisturi durante todo el acto quirtrgico, los que conllevaran a problemas respiratorios,
alergias e incluso al cancer. La sobrecarga laboral, se da por la frecuencia de las operaciones
programadas (10 a 16 por dia) de diferente complejidad y tiempo operatorio lo que exige posicion
de bipedestacion por horas o movimientos rapidos e incluso sin tener en cuenta la mecénica
corporal, a ello se suma el numero de pacientes por enfermera, de 5 a 10; reportandose casos del
personal de enfermeria con signos de lumbalgia, contracturas de espalda, problemas de ciatica
entre otros, por lo que frecuentemente solicita descansos médicos; no menos peligrosos son

cortes, producto del mal manejo del material punzocortante.

Por otra parte, el servicio de Unidad de cuidados intensivos brinda cuidado a la persona en estado
critico en algunos casos con falla multiorganica asignandole 2 pacientes por enfermera, siendo
sobre todo el contacto con fluidos y sangre el mayor riesgo debido a la carga bacteriologia de
estos pacientes, asi como la flora ambiental al ser un ambiente cerrado, cada paciente requiere de
un sin numero de procedimientos por turno, asi como de evaluacion continua dado su grado de
dependencia y la inestabilidad de su condicion exigiendo en el personal una respuesta inmediata

para la cual debe estar preparado fisica, psicoldgica y académicamente’.

Esta problematica se puedo apreciar en otras realidades nosocomiales, pero en los mismos
servicios, dejando claro que son el tipo de actividades a realizar y méas aun el cuadro clinico de
los pacientes los que involucran mayor riesgo al exigir del personal un estado de alerta continua y

capacidad de afrontar cualquier cambio en su estado de salud, como se ha presentado en el Peru,
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afio 2013 se registraron 16,914 accidentes laborales notificados como son los punzocortantes,
caidas etc.; Lima 60%, Ancash 6.7%, Arequipa 5.9%, La Libertad 5.9% y otros departamentos
con 22.3%. Existen zonas de mayor riesgo laboral entre las cuales se pueden mencionar: Unidad
de cuidados intensivos, Emergencias y centro quirdrgico a nivel nacional muestren resultados
desfavorables en los cuales el personal estd expuesto a un mayor riesgo por estar en contacto
cercano con fluidos biolégicos como la sangre y también con agentes punzocortantes®,
Finalmente, se formuld la interrogante: ¢Cual es la relacion entre Riesgos Laborales y Calidad de
Vida del Personal de Enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro

quirargico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018?

Planteandose como objetivo general: Estimar la relacion entre los riesgos laborales y la calidad
de vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro

Quirurgico de un Hospital Local. Chiclayo — 2018.

Y como objetivos especificos:

- ldentificar los riesgos laborales en el personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y centro quirurgico de un Hospital Local.

- Establecer cudl es el nivel de calidad de vida del personal de enfermeria de Unidad de

Cuidados Intensivos, Emergencias y centro quirargico de un Hospital Local.

Por lo tanto, la presente investigacion se justifico porque a lo largo del desarrollo de la
humanidad, el hombre pasa sus dias entre su hogar y el trabajo, siendo las condiciones de este
ultimo las que afectan su calidad de vida, relacionado al avance tecnoldgico, cientifico o por el
contrario a condiciones infrahumanas. La observancia y los datos histéricos nos hacen llegar a

esta conclusién.

Una de la actividades laborales es la relacionada al cuidado de la salud, siendo el profesional de
enfermeria el grupo laboral mas vulnerable frente a un sin nimero de riesgos (Exposicion de
agentes infecciosos, posturas inadecuadas, levantamiento de cargas durante la manipulacion de
los pacientes, desplazamientos mdltiples, exposicion a sustancias quimicas irritantes, alergénicas
y/o radiaciones ionizantes, etc.), lo que genera dafio, lesiones, incapacidad e incluso la muerte,
afectando la produccion, los servicios, al propio sistema laboral, la sociedad, la produccién, la

familia y la persona desfavoreciendo asi a su calidad de vida laboral®.
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Por ello forman parte de las estadisticas de accidentes laborales, siendo evidente el incremento
anualmente conforme lo plantea la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), en el 2013
informa que alrededor de 337 millones de personas son victimas de accidentes y enfermedades
laborales cada afio®®. Asi mismo la organizacion mundial de la salud (OMS) indica que los
incidentes laborales més frecuentes son los accidentes que ocurren con el personal de salud, un
tercio de todas las lesiones se presentan en el personal de enfermeria debido al uso inadecuado de
las medidas de bioseguridad, ademas estima que la carga global de enfermedades por exposicion
ocupacional entre el personal de salud corresponde en un 40% a las infecciones por hepatitis B y

C y un 2.5 % de las infecciones por VIH,

Es asi que el Perl no es ajeno a esta realidad, evidenciandose en la investigacion denominada
Accidentes con fluidos bioldgicos en el Hospital Nacional Dos de Mayo, en el 2006, donde se
concluye que “el profesional de enfermeria ocupan el 2° lugar dentro del grupo ocupacional de
accidentes de este tipo, especificamente los accidentes fueron 81% con material punzo cortante:
agujas hipodérmicas, y un 17% por salpicaduras en 0jos y en mucosas; asimismo indica que los
servicios donde ocurrieron los accidentes laborales son: emergencia 33%, Sala de Operaciones
Central 10%; y las circunstancias donde ocurrieron estos accidentes fue durante el procedimiento
quirargico 37%, siendo esta realidad un problema que atenta contra el trabajo digno de los

profesionales de la salud”*2.

Es importante mencionar que la labor que desempefia el profesional de enfermeria en los tres
escenarios de investigacion abordados (Unidad de cuidados intensivos, Emergencias y Centro
quirdrgico), trae consigo riesgos laborales inherentes, por lo tanto, se pueden evaluar y controlar;
los accidentes de trabajo no ocurren casualmente, son consecuencia de la potencializacion de los
peligros. Son, por lo tanto, situaciones potenciales de peligro directa o indirectamente
relacionadas al trabajo, que pueden materializarse en dafios concretos. Es decir, la probabilidad

de perder la salud como consecuencia de las condiciones en que se desarrolla el trabajo?®.

Se puede deducir, que la probabilidad de perder la salud puede controlarse a través de la
prevencion de riesgos - actividad dirigida a prevenir, evitar o anticiparse a la produccién de un

dafo previamente identificado - adoptando para ello las medidas correspondientes, evitando que



12

este riesgo se materialice y, en su defecto, que las consecuencias o dafios sean menores buscando
evidencia documental, por esta razon la investigacion comprende estimar si existe relacion entre
los riesgos laborales y la calidad de vida de la enfermera que labora en los diferentes servicios de

Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro Quirurgico del nosocomio®®,

El andlisis de los resultados permitira desarrollar estrategias que aporten al control y prevencion
de los riesgos laborales favoreciendo un ambiente de trabajo seguro, los datos estadisticos
permitiran evaluar las variables, para involucrar y comprometer al personal de enfermeria en la
promocidn y prevencion de accidentes en el trabajo, manteniendo asi una 6ptima calidad de vida,
mediante el empoderamiento de los trabajadores en el manejo de los riesgos, eliminandolos o
minimizandolos al ser conocedores de la realidad lo que conducird a un mejor desempefio laboral

y a la calidad del cuidado brindado, logrando los estandares institucionales®*,

Es necesario conocer los riesgos laborales que no sélo el personal de enfermeria puede sufrir sino
también estudiantes que durante su formacion académica ain no han tomado en cuenta que es
fundamental aplicar lo aprendido, esto ayudara a proteger la salud e integridad fisica de la
enfermera como también del paciente. Es asi que el presente estudio tuvo como objetivos
especificos: Identificar los riesgos laborales en el personal de enfermeria de Unidad de Cuidados
Intensivos, Emergencias y centro quirargico de un Hospital Local. Y establecer cual es el nivel de
calidad de vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y

centro quirdrgico de un Hospital Local.

Este estudio se realizd por iniciativa e interés de las investigadoras debido al aumento
significativo de enfermedades infectocontagiosas, de manera directa e indirecta afecta al
profesional de enfermeria que brinda cuidados, muchas veces por déficit de conocimiento o
inadecuadas préacticas en la prevencion de riesgos, puede convertirse en un eslabon mas de la
cadena de transmision, siendo la prevencion, la Unica medida posible contra estas enfermedades,
es por ello que al evidenciar esta situacion en practicas asistenciales han estimado necesario el
tema: riesgos laborales y calidad de vida de personal de enfermeria para la realizacién de esta

investigacion cientifica®?,
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Con esta investigacion se busca promover una conducta reflexiva en la prevencion de riesgos,
aplicando sus conocimientos en el cuidado brindado a la persona, teniendo en cuenta que la
enfermera cumple un rol muy importante en el control de las infecciones intrahospitalarias, sera
necesario incrementar conocimientos asi como también en su actuar en general, ademas crear
conciencia de la importancia de su propio cuidado y el de los demés, de esta manera se podran
disminuir las incidencias de enfermedades infectocontagiosas y evitar el deterioro de su calidad

de vida.

Asimismo es relevante a nivel institucional porque seran ellos los gestores del cambio,
proponiendo la participacion activa de todo el personal de enfermeria logrando cambios de
actitudes y supervision de las practicas correctivas en la prevencion de riesgos laborales, el
mismo que debe estar acorde con el avance cientifico y tecnoldgico, el cual debe involucrar
objetivos y normas definidas logrando un ambiente de trabajo ordenado, seguro y conduzca
simultdneamente a mejorar la calidad de vida, reducir los incrementos de costos y alcanzar los
optimos niveles de funcionalidad confiable, siendo de manera continua y permanente para todos
los profesionales de enfermeria, donde enfatice los conocimientos y estimule el interés de estos,
asi favorecer la buena practica y aceptacion consciente en la prevencion de los riesgos

laborales!.
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Il. MARCO TEORICO
2.1. ANTECEDENTES DEL PROBLEMA

Al realizar una busqueda bibliografica para sustentar el presente estudio de investigacion se
encontraron las siguientes investigaciones internacionales, nacionales que se relacionan con el

tema de investigacion:

A nivel internacional en un estudio representado por Sosa, O. Cheverria, S & Rodriguez, E®°.
Afo 2010. Esta investigacion plante6 como objetivo: analizar el nivel de calidad de vida que
tienen las enfermeras en el Instituto Mexicano del Seguro Social — (1.M.S.S.), especificamente en
las unidades del segundo nivel, que pertenece a la Municipalidad de San Luis Potosi;
considerando los indicadores de apoyo directivo, motivacion intrinseca y carga de trabajo,
representando en sus resultados un indice 62.1% como bueno, 55.3% como excelente y 56.9%

como regular respectivamente.

A nivel nacional los autores Arana, Y. & Valencia, F*. Afio 2013 en su investigacion realizada
tuvo como objetivo determinar la relacion entre las condiciones de trabajo y la calidad de vida de
las enfermeras de mencionado establecimiento, lo que permitié llegar a la conclusién, que en un
90.1% las enfermeras perciben sus condiciones de trabajo en riesgo, en contraste un 87.4%
percibe una buena calidad de vida laboral, considerando como buenas las siguientes dimensiones:
64% el apoyo directo, 69.4% los recursos psicoldgicos y organizacionales, 44.1% la percepcion

de calidad de vida y el 67.6% percibe la demanda de trabajo en un nivel regular.

Colan, D. & Nufez de la Torre, LY. Afo 2016 en su investigacion planted como objetivo:
relacionar los factores de riesgo y la salud ocupacional de las enfermeras de especifico
establecimiento, aplicando una encuesta a 20 enfermeras, lo que le permitié evidenciar que en un
85% existe riesgo quimico, 75% representa el riesgo psicosocial, 70% es el porcentaje detectado
de riesgo ergonomico y biologico y un 60% categoriza al riesgo fisico; contrarrestado con los
resultados de la salud ocupacional de las enfermeras, donde se percibe deterioro de 90% de la
dimensién psicosomatica, 85% el muasculo esquelético y auditivo, 60% la dimension respiratoria

frente a un 95% que expresa que no existe deterioro por parte de enfermedades infecciosas.
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Mayta, J. & Flores, M8, Afio 2015, el presente proyecto de investigacion tuvo como objetivo
determinar los riesgos ocupacionales en el profesional de enfermeria que labora en la Unidad de
Cuidados Intensivos de un Hospital Nacional de Lima. Siendo este estudio de tipo descriptivo y
de corte transversal se tomé como poblacion muestral a 65 Licenciadas en Enfermeria que
laboran en la UCI del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins. Para la recoleccion de datos
se elaboré un cuestionario, dicho instrumento consté de 12 items o preguntas que permiten
determinar los riesgos ocupacionales (biologicos, quimicos, ergondmicos, psicoldgicos) en el
profesional de enfermeria que labora en la Unidad de Cuidados Intensivos. Dicha informacion
sera proporcionada por ellos mismos y segun su percepcion a los riesgos ocupacionales a los que
estan expuestos en su area de trabajo. Una vez obtenidos los resultados las investigadoras
procederan a tabularlos en el programa Microsoft Excel y el software estadistico SPSS y de
acuerdo a los objetivos estipulados en el estudio se ordenaran mediante cuadros estadisticos y

medidas de resumen (porcentajes) utilizando la estadistica descriptiva.

Moran, C. Afio 2011. El personal de enfermeria refiri6 estar mas expuesto a sangre y sus
componentes, liquido peritoneal y liquido amnidtico. Las vias de entrada de los agentes
infecciosos son la via transcutanea y la conjuntival. También refirié que no existe un sistema de
ventilacién operativo dentro del quiréfano, como tampoco censores de ambiente que conserven
una temperatura adecuada. Asi mismo, expresaron estar mas expuestas a formaldehido,
glutaraldehido, Propofol, yodo, sevorane y formol. Durante su labor manifestaron que
permanecen en una postura fija por tiempo prolongado sin realizar una pausa o descanso. Es
comun que realicen movimientos y/o adapten posturas forzadas que pueden producir lesiones y/o
dafio. Conclusiones: El personal de enfermeria del Hospital Sergio E. Bernales—Collique tiene
mayor exposicion al riesgo bioldgico, seguido en orden de importancia por los riesgos fisico,

quimico y ergonémico.

A nivel local Alarcon M, Afio 2012, esta investigacion planted como objetivo: determinar la
relacién que existe entre conocimientos y practicas en la prevencién de riesgos biolédgicos de las
enfermeras que laboran en mencionado establecimiento, mediante un estudio realizado a 43
enfermeras que laboran en la institucion, que permitio llegar a concluir que no existe una relacion
significativa entre los conocimientos y las précticas en la prevencion de riesgos biologicos de las

enfermeras del establecimiento, dado que el 4.65% del total de encuestadas tiene buena préactica
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frente al 39.53% que expresa una practica deficiente respecto a la prevencion de riesgos en el
establecimientos, contrarrestado con el 6.98% que tiene buen nivel de conocimientos de

prevencion de riesgos frente al 67.44% tiene conocimientos en un nivel regular.
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2.2. BASE TEORICO-CIENTIFICA

El presente trabajo de investigacion se sustentd porque en la actualidad resulta muy
relevante que el trabajo favorezca con el cumplimiento de indices saludables para los
trabajadores, por ende han surgido nuevos términos, como salud ocupacional dentro del trabajo,
busca cumplir con requerimientos y procesos productivos pero sin causar peligro para la salud,
direccionando sus esfuerzos a un desarrollo sostenible, es decir previniendo accidentes
ocupacionales, enfermedades, heridas, sobrecarga fisica 0 mental en los trabajadores, asimismo
proporcionar ambientes seguros donde los colaboradores puedan realizar sus funciones,
reduciendo amenazas ambientales, logrando de esta manera una fuerza laboral saludable,

proactiva, que se encuentra motivada en cumplir sus funciones de la mejor manera?..

Los ambientes laborales presentan riesgos, que son las diversas situaciones que transcurren
dentro de un ambiente que tienen un potencial de probabilidad a ser materializados y causar
dafos a las personas que estén involucradas en el accionar de actividades laborales, para ayudar a
evaluar los riesgos y a elegir las medidas preventivas destinadas a evitar o prevenir dafios para la
salud derivados del trabajo®®, por lo detallado se puede deducir que los riesgos laborales son los
actos que acarrean consecuencias graves para el personal de enfermeria desde una lesion hasta la

muerte, en el desempefio y cumplimiento de sus actividades laborales.

Asimismo, Bricefio Moreno F. & Moreno, F.22, describe al riesgo laboral como una relacion
latente entre el personal de enfermeria y la institucion donde labora, ya sea tanto en el desarrollo
de las actividades laborales o consecuencias que emanen del mismo trabajo, el riesgo es
enmarcado como la probabilidad de que ocurra el evento, ya sea una caida, quemadura, descargas

eléctricas, entre otros acontecimientos hasta la muerte del empleado, segun la ocupacion laboral.

Los riesgos laborales pueden clasificarse en:

Riesgos Fisicos: son el resultado obtenido de un brusco intercambio entre el colaborador y el
ambiente donde desempefiara sus funciones??, siendo el ruido sonidos indeseables que perjudican
al oido, llegan a constituir un riesgo laboral para los colaboradores que brindan atencion en los
diferentes servicios Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y centro quirdrgico del
hospital, asi como para los pacientes; por lo que se debe converger el ambiente en un nivel

mayor de silencio como sea posible lograr; de la misma manera se debe tener en cuenta que las
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fuentes originarias de ruido excesivo en estos servicios se debe a los monitores con sefiales
audibles y respiratorias dado que cuentan con alarma; seguido de objetos que se manipulan
mediante ruedas por el suelo, por otro lado los aspiradores quirdrgicos; por consiguiente ruido de

los pasillos y del personal de limpieza.

Otro de los riesgos fisicos a los que se expone el personal de enfermeria son a las radiaciones no
ionizantes pueden producir situaciones hipertérmicas nocivas para la piel y los 0jos. Entre sus
tipos de radiaciones no ionizantes tenemos los campos electromagnéticos o equipos de
Resonancia Nuclear Magnética (RNM), Radiaciones Opticas: el rayo laser su uso es en multitud
de especialidades quirargicas aportando un gran avance, tiene capacidad de vaporizar, cortar o
coagular tejidos. En efecto se puede decir que el uso del laser debido a su exposicion que tiene el
personal de enfermeria puede causar lesiones en la piel como, dermatitis eritematosa. Ademas,
pueden ser frecuentes las lesiones oculares, desde enrojecimiento hasta afectacion de la cornea y

cristalino, llegando a provocar Cataratas.

Por otro lado el Incumplimiento de normas de bioseguridad debido a que los servicios de
cuidados criticos del hospital son éareas de alto riesgo donde se realizan procedimientos invasivos
de alta complejidad, teniendo el personal de enfermeria contacto permanente con agentes
bioldgicos, fisicos y quimicos, siendo necesario practicar medidas preventivas para proteger su
salud, por ello debe ser vigilado en forma permanente por el Comité de Bioseguridad debido a
que el personal de salud que labora en ésta area esta expuesto a multiples riesgos durante las
intervenciones y en el desempefio de sus actividades estando en los distintos servicios (Unidad de

Cuidados Intensivos, Centro Quirdirgico, Emergencias)?..

Si bien es cierto los servicios de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y centro
quirdrgico son areas que requieren no solo de personal capacitado sino también proactivo la cual
genera todos aquellos factores que involucran la carga estatica como posturas y la carga dinamica
como movimientos y esfuerzos, que traen consigo problemas de tipo osteomuscular, evidenciado

como las primeras causas de enfermedad profesional.

Riesgos Psicosociales: Abarca la aplicacion de multiples capacidades, habilidades mentales y
psiquicas que llegan a tener impacto directo en la salud y desarrollo de las personas que laboran

en un establecimiento, el trabajo hospitalario genera estrés y carga mental, asimismo para realizar
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la evaluacion de los riesgos psicosociales, se deben considerar las siguientes dimensiones?®:

El Estrés laboral por lo regular es la principal consecuencia psicosocial que afecta al personal de
enfermeria, debido a las multiples demandas y tareas administrativas y asistenciales que debe
cumplir dentro de la Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y centro quirdrgico. EI manejo del
estrés implica tratar de controlar y reducir la tension que ocurre en situaciones estresantes. Esto

se hace realizando cambios emocionales y fisicos.

Comportamiento y estilo de vida, la gran mayoria de los profesionales de enfermeria llevan un
estilo de vida no saludable, debido a que no realizan actividad fisica, no tienen horas de suefio y
de descanso adecuados, no tienen un control de su salud, no adoptan conductas adecuadas de
alimentacion como el consumo de frutas y verduras, no tienen un adecuado manejo del estrés y
no mantienen un tiempo de ocio adecuado como actividades recreativas; representando asi un

riesgo muy alto de contraer enfermedades cronicas no transmisibles?,

Por otro lado la Carga laboral y Sindrome de burnout, son factores estresantes para el personal de
enfermeria debido a que elevadas cargas de trabajo, escasa dotacion de personal y restricciones
de tiempo son factores que afectan el cuidado de los pacientes y el servicio otorgado, asi como la
capacidad de mantener las habilidades de éstos, lo que, sumado a la escasa comunicacion,
causaba altos niveles de estrés ocasionando sindrome de burnout en los servicio Unidad de

Cuidados Intensivos de Centro Quirlrgico y Emergencias 2.

Siendo las Jornadas no programadas uno de los factores para que exista sobre carga laboral, fuera
de las jornadas ya programadas, lo que constituye un riesgo para el colaborar debido al
truncamiento de otras actividades u horas de descanso planificadas, asi como también las
jornadas no programadas infieren en el desgaste fisico mental del trabajador que es reflejado en la

gjecucion de su trabajo, asi como es la falta de compromiso e identificacion con el servicio?.

Al hablar de calidad de vida del personal de enfermeria, Segin Grimaldo M. % la define como la
percepcion que tiene un individuo respecto a su postura en la vida, inmerso en los contextos de
valores, cultura, costumbres, objetivos, expectativas, derechos y preocupaciones, enmarcando un
concepto abstracto, muy subjetivo, evaluando la satisfaccion y el bienestar que tiene la persona

en el desarrollo personal, profesional y social.
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Por otro lado, Caqueo, A. & Urzlia A, refiere que la calidad de vida estd enmarcada en una
relacion totalmente directa a las condiciones de vida que tenga el individuo, las enfermeras y
técnicas de enfermeria en estudio, realizandose una evaluacién objetiva de los indicadores: salud,

ambiente fisico, ingresos, vivienda, entre otros indicadores observables.

Las dimensiones de calidad de vida segtn Puello, Y.?’, refiere que en todas las instituciones tanto
publicas como privadas, es importante tener presente la calidad de vida del personal que labora
dentro del establecimiento; dado que si se encuentra en dptimas condiciones puede garantizar el
cumplimiento de los objetivos organizacionales, de lo contrario es indispensable poder identificar
los aspectos que se deben mejorar, con la finalidad de poder brindar al colaborar un ambiente
agradable y propicio para que el personal de enfermeria se pueda desarrollar de manera optima

tanto personal, familiar, profesional y en el ambito social.

Para lo cual es indispensable considerar tres dimensiones al momento de ejecutar la evaluacion:

Las cargas de trabajo: vienen siendo segiin Garcés A28, las que engloban la percepcion que tiene
el trabajador respecto al area donde desarrolla sus funciones, considerando dentro de ellas: La
cantidad de trabajo, es producido por que en ocasiones se recarga al personal de enfermeria

trabajo que se encuentra fuera de sus funciones asignadas a cumplir en un dia especifico.

Este proyecto de investigacion busca verificar la relacion que existe entre los riesgos laborales y
la calidad de vida del personal de enfermeria, al analizar las diferentes variables asociadas con la
salud y el trabajo, podemos concluir que estan intimamente relacionadas, teniendo en cuenta que
el trabajo es un elemento vital de las personas y para poder desarrollar el trabajo se requiere tener

adecuadas condiciones de salud.

Dado que los riesgos laborales pueden ocasionar accidentes laborales y/o enfermedades
profesionales, es ésta situacion la que motivo a la estudiante, a investigar la relacion que surge
entre los riesgos laborales y la calidad de vida del personal de enfermeria que labora dentro de los
servicio de areas criticas como lo son (Unidad de Cuidados Intensivos centro quirdrgico,
emergencias, del Hospital Regional Docente “Las Mercedes”, para lo cual se aplicaran dos

encuestas dirigidas al personal de enfermeria que labora en mencionado establecimiento con la
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finalidad de poder determinar el nivel de relacion que puede existir entre las variables que son

objeto de estudio.

Los riesgos laborales tienen una relacion de causalidad con los factores mencionados, se deduce
que existe la posibilidad de evitar los accidentes y enfermedades o cuando menos de reducir su
ocurrencia. Por ello es importante evitar los riesgos a través de la prevencién, como a la
necesidad de reparar sus consecuencias cuando se produce el siniestro laboral, que se busca optar

por la solucién adecuada?®.

I1l. FORMULACION DE HIPOTESIS

- Hi: Los riesgos laborales se relacionan significativamente con la calidad de vida del
personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro

quirargico de un Hospital Local. Chiclayo — 2018.

- HO: Los riesgos laborales no se relacionan significativamente con la calidad de vida del
personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro

quirargico de un Hospital Local. Chiclayo — 2018.
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IV. METODOLOGIA

4.1. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

Investigacion de tipo cuantitativa, método descriptivo, correlacional de corte transversal, se
realizd de manera sistematica, objetiva y rigurosa permitiendo describir e interpretar la relacion

entre los riesgos laborales y la calidad de vida del personal de enfermeria®.

4.2. DISENO DE INVESTIGACION

La metodologia fue descriptiva, ya que permitié analizar la informacion, con la mayor precision
posible. El disefio utilizado en la investigacién fue transversal ya que se recolecto los datos en un
preciso instante, es decir en un tiempo determinado y correlacional al estimar la relacion lineal

que existe entre ambas variables®!.
4.3. POBLACION, MUESTRA, MUESTREO

Poblacion de estudio
La poblacion estuvo conformada por 105 colaboradores (Licenciadas en enfermeria y técnicas de

enfermeria) del Hospital Regional Docente las Mercedes.

- Personal de enfermeria de Emergencias (58)
- Personal de enfermeria de Unidad de Cuidado Intensivos (16)

- Personal de enfermeria de Centro quirdrgico (31)

Muestra y muestreo
La presente investigacion cuenta con una muestra finita, ya que se conoce el total de elementos
de la poblacion estuvo conformado por 105 colaboradoras de enfermeria de los tres servicios

antes mencionados, constituyendo una poblacién muestral.

La muestra finita es aquella que indica que es posible alcanzarse al contar, y que posee o incluye
un nimero limitado de medidas y observaciones, En general se seleccionan a los sujetos

siguiendo determinados criterios procurando que la muestra sea representativa®!.
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4.4. CRITERIOS DE SELECCION

Los sujetos de estudio que participaron en la investigacion cumplieron con los criterios de

inclusion y de exclusion, asi se dio el cumplimiento a un principio de rigor metodoldgico®..
Los criterios de inclusion tenemos:

- Personal de enfermeria que labore en los servicios Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro quirargico en los tres turnos del Hospital Regional Docente Las
Mercedes.

- Personal de enfermeria con tiempo de servicio mayor de un afio en los servicios de Unidad
de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico.

- Personal de Enfermeria que acepte participar voluntariamente en el estudio.

Los criterios de exclusion son:

Personal de enfermeria que se encuentren de vacaciones o licencias en el periodo de

aplicacion de instrumento.

Personal de enfermeria de central de esterilizacién (por ser una unidad de soporte al hospital)

Enfermeras que tienen cargo administrativo o jefatura de enfermeria.

Tener contrato SNP (Servicios no personales), pasantias o suplencias.

4.5. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

- Riesgo Laboral.
- Calidad de vida del personal de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos,

Emergencias y Centro quirdrgico



) . TIPO DE

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA VARIABLE
- Ruido

Riesgo fisico |~ Temperatura
- lluminacién
Conceptual - Radiaciones no
Todo objeto, sustancia, forma de energia o ionizantes

- Ventilacion

RIESGO LABORAL

caracteristicas de la organizacion del trabajo
gue puede contribuir a provocar un accidente
de trabajo, agravar las consecuencias del
mismo o producir a largo plazo, dafios en la

salud de los trabajadores.

Operacional
Condiciones de trabajo de riesgo derivados
del ambiente laboral, donde las dimensiones
de riesgos fisicos, quimicos, biolégicos,
ergondmicos y psicosociales, se mide a través
de los indicadores en la escala de Likert cada
uno a través de puntuaciones verificando, asi
como afectan los distintos riesgos laborales

en el accionar del personal de enfermeria.

Riesgo quimico

- Glutaraldehido.
- Formaldehido.

- Oxido de etileno
- Desinfectantes

- Antisépticos

Riesgo biol6gico

- Sangre y fluidos

- Gafas protectoras

- Guantes

- punzocortantes

- Incumplimiento de las
normas de bioseguridad

Riesgo
ergonémico

- Mobiliario inadecuado

- Tiempo prolongado de

pie
- Posturas inadecuadas

- Cargas pesadas.

Riesgo psicosocial

- Estrés laboral

- Jornadas no
programadas

- Carga laboral

- Sindrome de burnout

Escala de Likert:

que medira:

Nunca

Casi nunca

A veces
Muchas veces
Siempre

Cuantitativa
ordinal
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< 2 TIPO DE
VARIABLE CONCEPTUALIZACION DIMENSION INDICADOR ESCALA VARIABLE
Cantidad de trabajo.
Conceptual: Agobio.
Es el nivel de bienestar fisico, mental Prisas
i . . (i?;g:ge Nivel de presion.
y social de los trabajadores, prevenir J Carga de

CALIDAD DE VIDA DEL PERSONAL

Ve

DE ENFERMERIA

todo dafio a la salud de estos por las
condiciones de trabajo, protegerlos en
su empleo contra los riesgos para la
salud.
Operacional:

La medicion de la calidad de vida
para la presente investigacion se
considerara las dimensiones en la
escala de Likert:
Carga de trabajo, la motivacién
intrinseca y el apoyo directivo,
considerando una evaluacion fisica,
psiquica y social®, para ello cada una
cuenta con indicadores que favorecen

determinar las condiciones.

responsabilidad.

Motivacion
intrinseca

Las discusiones en el
trabajo.

Tipo de trabajo que
desarrolla.
Motivacion en el
trabajo.

Cooperacién familiar.

Capacitaciones.
Nivel de creatividad.

Apoyo
Directivo

Compromiso de los
colaboradores.
Identificacion de los
colaboradores con la
institucion.
Cooperacién de
metas.

Autonomia.

Facultad de decision.
Apoyo a sus jefes.
Trabajo en equipo.

Escala de Likert:

gue medira

Bueno
Afectado
Regular
Deficiente
Eficiente

s

Cuantitativa
ordinal
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4.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Se utilizd6 como instrumentos cuestionarios para ambas variables con escala de
Likert estan constituidos por datos generales que con 25 y 35 preguntas respectivamente,
especificos que son: edad, sexo, tiempo que labora en el servicio, cargo que ocupa, area
de trabajo, fecha y nimero de encuesta. Se disefié de acuerdo al objeto de estudio y se
efectué de manera personalizada manteniendo la confidencialidad de cada persona a
través de la utilizacion de los cddigos antes mencionados; donde cada participante
respondio con veracidad y claridad cada una de las interrogantes, tuvo como fin captar los

datos brindados para luego ser procesados.

Los instrumentos fueron validados por juicio de expertos y prueba piloto, se les explicé el
objetivo de la investigacion y se les aplicé las encuestas, las preguntas fueron entendibles,
y no fue necesario hacer modificaciones o aclaraciones se procedio a ubicar a los sujetos

de estudio y segun su disponibilidad se realizo las encuestas.

Cuestionario riesgos laborales consta de 5 areas: Riesgos Fisicos, Riesgos Quimicos,
Riesgos Bioldgicos, Riesgos, Ergonémicos, Riesgos Psicosociales, (ANEXO I1l) cada
dimension incluye entre 5 preguntas abiertas haciendo un total de 25 items. El item de
cada area fue valorado a través de una escala de Likert con las siguientes

denominaciones: Nunca (1), Casi Nunca (2), A veces (3), Muchas Veces (4), Siempre (5).

Para el estudio se aplico la encuesta mediante los niveles o categorias de baremacién ya
que nos ayudd a calificar por puntuaciones obtenidas como:

- Casi Nunca de 27 — 53

- Avecesde54a80

- Casi siempre de 81 a 107

- Siempre de 108 a 135

Los mismos que se ven reflejados en la operacionalizacion de variable.

El instrumento riesgos laborales fue creado y validado por Colan, D. y Nufiez, LY. Lima
en el afio 2014. Al mismo tiempo, se estimo el coeficiente de Alfa de Cronbach®2, con un
valor de 0.88 en la variable Riesgos laborales.
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Para la recoleccion de datos de la variable calidad de vida se aplicé el cuestionario de
(ANEXO 111), consta de 35 items pertenecientes a tres indicadores evaluados segun la
percepcion del personal de enfermeria, calificados en numérica, donde uno es la menor
frecuencia o intensidad y diez es la mayor frecuencia o intensidad, las dimensiones de
Calidad de vida profesional, que son el Apoyo Directo, Motivacion Intrinseca y Carga de
Trabajo. Para el estudio se aplicd la encuesta mediante los niveles o categorias de

baremacion ya que nos ayudé a calificar por puntuaciones obtenidas como:

- Deficiente 35a 70
- Regular 71 - 175

- Buena 176 — 280

- Excelente 281 -350

El instrumento ha sido utilizado y validado por Garcia Sanchez (1993), Cabezas (1998),
Martin Jests (2004). La consistencia interna hallada por el autor para la validacion se

obtuvo un alfa de Cronbach de 0.81 para la puntuacion global.

Ambos instrumentos cumplen con los valores establecidos en el alfa de Cronbach® para
ser considerados como validos pues se encuentran entre los valores de 0.7 a 1. Por lo que
fueron aplicados en la presente investigacion.

Los datos obtenidos fueron codificados e ingresados en hoja de célculo SPSS version 22,
para la construccion de la base de datos, fue guardado en una carpeta del ordenador®. Se
analizaron con el estadigrafo Rho de Spearman®*.

Para garantizar la calidad cientifica se tuvo en cuenta los siguientes criterios de rigor

cientifico:

Validez: se utilizé este criterio porque permitio medir la variable de estudio, se evaluo
mediante una validacion interna que lo conforman el investigador del proyecto y su
respectivo asesor, como también se realizo6 la revisidn por pares entre los investigadores

de tematicas diferentes pero que tienen en comun el mismo tipo de investigacion, y una
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validacion externa, puesto que se realiz6 la validacion de expertos del instrumento de la

presente investigacion para garantizar que el enfoque tratado este acorde a las exigencias.

La objetividad: se aplico partiendo del instrumento de recoleccion de datos, reflejandose
los objetivos del proyecto de investigacion, seguidamente se dio la aplicacion del mismo
al personal de enfermeria de dicho Hospital Local, en consecuencia, los datos obtenidos

se procesaran de manera objetiva.

Fiabilidad: Este criterio se empled en toda la investigacion, sobre todo en el analisis de

los datos y en la presentacion de los resultados®.

4.7. PROCEDIMIENTO

En primer lugar, se inscribio el proyecto en el catalogo de tesis de la Escuela de
Enfermeria, luego se presentd al Comité Metodologico de dicha escuela para las
sugerencias del caso, posterior a ello se presentd un ejemplar al Comité de Etica en
Investigacion de la Facultad de Medicina para su aprobacion respectiva.

Una vez identificados a los participantes que cumplieran con los criterios de inclusion y
que desearon colaborar en esta investigacion, se procedid a informar sobre la
investigacion que esta descrita en el consentimiento informado (Anexo 1), programando
fecha y hora segin su disponibilidad para posteriormente realizar las encuestas por

servicios.

Cabe mencionar que ambos cuestionarios Riesgos laborales (Anexo I1) y Calidad de vida
(Anexo 3), se realizaron en horario de acuerdo a la disponibilidad de los sujetos del
estudio. Este ambiente, reunia las condiciones necesarias para garantizar la privacidad y
evitar distractores. Las entrevistas duraron aproximadamente 20 minutos, a recoleccion se
dio durante los cambios de turno de cada uno de los servicios de Unidad de Cuidados
Intensivos, Emergencias y Centro quirurgico, asi mismo se hablo con cada uno de los
trabajadores quienes conforman en personal de enfermeria para poder dejar las encuestas
y regresar cuando ya habian culminado con el llenado de los cuestionarios en sus ratos

libres y para no causar inconvenientes ni retrasos en sus quehaceres laborales se aceptd
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regresar por las noches para poder culminar el llenado de ambos cuestionarios con el

personal que aun faltaba que era un poco dificultoso de ubicar por los horarios.

Seguido de todo el proceso de recoleccion de datos, inmediatamente fueron registrados en
bases de datos del programa Excel para posterior procesamiento y analisis de datos, esta
informacion se conservara por 5 afios con la finalidad de que sirvan como base de datos
para otras investigaciones relacionadas con el tema de investigacion o como fuente de

verificacion o auditabilidad de la presente investigacion®.

4.8. PLAN DE PROCESAMIENTO PARA ANALISIS DE DATOS

Para la ejecucion del proyecto de investigacion se utilizo la técnica de recoleccion
de datos mediante la encuesta, que permitié obtener la informacién de las variables,
cuyos instrumentos se encuentra en el anexo Il y Ill. Para encuestar al personal de
enfermeria, previamente se coordin6 con la Directora de Escuela de Enfermeria USAT y

con las jefas de cada area de estudio.

Los datos obtenidos fueron organizados, tabulados y graficados mediante el programa
EXCEL, para ser trasferida posteriormente al programa (SPSS)% wversion 22 para su
procesamiento como las tablas de frecuencias, graficos de distribuciones, porcentajes
estadisticos, y por ultimo se realiz6 el analisis estadistico que nos permitiran descubrir la
relacion entre los riesgos laborales y la calidad de vida del personal de enfermeria, a
través de la prueba Rho de Spearman,® para verificar la correlacion lineal de ambas

variables ordinales.

También se utilizaron estrategias para encuestar al personal de Enfermeria, considerando
que no tienen la misma disponibilidad horaria para el llenado de las encuestas, se
utilizaron medios virtuales como Facebook, WhatsApp, via telefonica, para coordinar la

hora de disponibilidad de personal.
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INVESTIGACION | INVESTIGACION GENERAL | OBJETIVOSESPECIFICOS | eorypiomosl acion
;Cuales son los | Variable N°01: - Estimar la |- Identificar los riesgos | Hospital Regional Docente
Riesgos Laborales y |- Riesgo Laboral del relacion  entre laborales en el personal | “Las Mercedes”, Chiclayo,
Calidad de Vida del personal de los riesgos de enfermeria de Unidad | Especificamente el
Personal de Enfermeria de Unidad laborales y la de Cuidados Intensivos, | escenario de la
Enfermeria de de Cuidados calidad de vida Emergencias y Centro | investigacion  sera  los
Unidad de Cuidados Intensivos, del personal de quirargico  de  un | Servicios de areas Criticas,

Intensivos,
Emergencias y
Centro quirdrgico de
un Hospital Local?
Chiclayo - 2018?

Emergencias y Centro

quirdrgico.

Variable N° 02:

Calidad de vida del
personal de
Enfermeria de Unidad
de Cuidados
Intensivos,

Emergencias y Centro

quirdrgico.

enfermeria de
Unidad de
Cuidados
Intensivos,
Emergencias y
Centro
quirdrgico  de
un Hospital

Local.

Hospital Local.

Establecer cual es el
nivel de calidad de vida
del
enfermeria de Unidad de
Cuidados

Emergencias y Centro

personal de

Intensivos,

quirdrgico de un

Hospital Local.

actualmente abarca la Sala
de Operaciones en conjunto
Unidad  de

Post

con la

Recuperacion
Anestésicos, y el servicio
de Emergencia y Unidad de
Cuidados Intensivos (UCI).
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MUESTRA 'Y INSTRUMENTOS TIRO DE Resultados (colocar el

MUESTREO, DE ANALISIS listado de titulos de

CRITERIOS DE RECOLECCION | ESTADISTICO, cuadros o graficos)

INCLUSION Y DE DATOS PRUEBAS

EXCLUSION ESTADISTICAS
Poblacion total a | Las encuestas de | Los datos | - Correlaciones entre
evaluar, 105 | disefio  descriptivo | obtenidos  seran ambas variables.
colaboradores: seran tanto para la | organizados, - La significancia
Licenciadas en | variable tabulados y estadistica
enfermeria y técnicas de | independiente: graficados - Caracterizacion de la
enfermeria del Hospital | riesgos laborales y | mediante el poblacion  de  la
Regional D e | | 2| poblacion de estudio.
egiona ocente las | la variable | programa Hospital Local.
Mercedes. dependiente: calidad | EXCEL, para ser Chiclayo — 2018

de vida, haciendo | trasferida

- Personal de enfermeria
de Emergencias (58)

- Personal de enfermeria
de Unidad de
Cuidados
(16)

- Personal de enfermeria

Intensivos

de centro quirdrgico

(31)
La presente
investigacion cuenta con
un tamafio  muestral
finita ya que se conoce el
total de elementos de la
poblacion estara
conformado por las 105
colaboradoras de
enfermeria  (poblacién
muestral) que laboran en
del

Regional

areas criticas

Hospital

uso de su
instrumento que son
los  cuestionarios;
para el presente
estudio se aplicaran
cuestionarios,
con 25 y 17

preguntas

dos

respectivamente Los
instrumentos a
distribuir estan
constituidos por
preguntas cerradas

Cuentan con cinco
alternativas cada
pregunta, utilizando
una escala de tipo

Likert.

El instrumento

posteriormente al
programa (SPSS)
version 22 para su
procesamiento.
Tablas de
frecuencias,
graficos de
distribuciones,
porcentajes
estadisticos, y por
altimo se realizara
el analisis
estadistico que
nos permitiran
descubrir la
relacion entre los
riesgos laborales y
la calidad de vida

del personal de

Riesgos laborales en el
personal de enfermeria
de Unidad de Cuidados
Intensivos,
Emergencias y Centro
Quirdrgico de un
Hospital Local.
Chiclayo — 2018

Nivel de calidad de vida
del personal de
enfermeria de Unidad
de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro
Quirdrgico de  un
Hospital Local.
Chiclayo - 2018
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Docente Las Mercedes.
Siendo el tipo muestro

probabilistico.

LOS CRITERIOS DE

INCLUSION
- Personal de
enfermeria que

labore en el servicio
de Unidad de
Cuidados Intensivos,
Emergencias y
Centro quirdrgico en
los tres turnos del

Hospital ~ Regional

Docente Las
Mercedes.
- Personal de

enfermeria con
tiempo de servicio
mayor de un afio en
Unidad de Cuidados
Intensivos,
Emergencias y
Centro quirdrgico.

- Personal de
Enfermeria que
acepte participar
voluntariamente en

el estudio.

riesgos laborales fue
creado y validado
por Doris Colan
Heredia 'y Lily
Nufiez De La Torre
Caller, en Lima en
el afio 2014.
Asimismo, se
estimé el coeficiente
de Alfa de
Cronbach con wun
valor de 0.88 en la
variable para la
variable Riesgos

laborales.

El Cuestionario
Calidad de Vida
Profesional Para la
recoleccién de datos
se aplicé el
cuestionario de
calidad de vida
profesional, consta
de 35 items
pertenecientes a tres
indicadores

evaluados segun la
percepcion de la
enfermera 0

enfermero,

enfermeria, a
través de la
prueba de Rho de

Spearman.
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LOS CRITERIOS DE
EXCLUSION

Personal de
enfermeria que se
encuentren de
vacaciones 0

licencias en el

periodo de
aplicacién de
instrumento.

Personal de

enfermeria de central
de esterilizacion (por
ser una unidad de
soporte al hospital)
Enfermeras que
tienen cargo
administrativo 0
jefatura de
enfermeria.

Tener contrato SNP,
pasantias 0

suplencias.

calificados en una
escala del 1 al 10,
donde 1 es la menor
frecuencia 0
intensidad y 10 es la
mayor frecuencia o
intensidad, las
dimensiones de
Calidad de vida
profesional, que son
el Apoyo Directo,
Motivacion

Intrinseca y Carga
de Trabajo. El
instrumento ha sido
utilizado y validado
por Garcia Sanchez
(1993), Cabezas
(1998), Martin Jesus
(2004). La
consistencia interna
encontrada por el
autor para la
validacion se obtuvo
un alfa de Cronbach
de 0.81 para la

puntuacion global.
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HIPOTESIS

TIPO DE INVESTIGACION Y DISENO

Hi: Los riesgos laborales se relacionan
significativamente con la calidad de
vida del personal de enfermeria de
Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro quirdrgico de un
Hospital Local. Chiclayo — 2018.

HO: Los riesgos laborales no se
relacionan significativamente con la
calidad de vida del personal de
enfermeria de Unidad de Cuidados
Intensivos, Emergencias y Centro
quirdrgico de wun Hospital Local.
Chiclayo — 2018.

Se llevo a cabo una investigacion tipo cuantitativa
método descriptivo, correlacional de corte

transversal.
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4.10. CONSIDERACIONES ETICAS

La presente investigacion se tuvo en cuenta tres principios de la ética personalista segin

E. Sgreccia®:

El principio de defensa de la vida fisica: En todo el proceso de la investigacion se respeto
el valor fundamental de la persona en estudio, se asegur6 que los sujetos que participen
en esta investigacion no sean utilizados como un medio para lograr los objetivos, sino que
sean considerados como persona en su totalidad de valor, evitando en todo momento que
sean dafiados fisicamente, psicolégicamente vy espiritualmente; informandoles
previamente para obtener su consentimiento informado y firmado que solo se usara sus
datos para fines investigativos manteniendo sus datos protegidos, se respetara su
identidad garantizando el anonimato mediante numeracion. Se aplicara este principio

enfocado al personal de enfermeria que participara en el estudio.

En el principio de la libertad y la responsabilidad, se consideré al personal de Enfermeria,
como agentes autonomos, Unicos e independientes. Cada licenciado (a), fue debidamente
informado sobre la investigacion, ademéas se les brind6 el consentimiento informado
(Anexo 1) expresando su total acuerdo para su participacion en la investigacion, de modo

voluntario.

Se aplico este principio por que busca ver la relacion que existe entre los riesgos laborales
y la calidad de vida del personal de enfermeria, como los riesgos pueden alterar el
accionar enfermero causando o no dafio para su salud, lo que permitié tener un
antecedente como base para otras investigaciones y para la institucion (Escenario) con la
posibilidad de plantear alternativas de solucion que conlleven a la mejora de las

condiciones laborales.
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V. RESULTADOS

En este capitulo se presentan los resultados de la investigacion de acuerdo a los objetivos
formulados en el proyecto, logrando determinar la existencia de riesgos laborales en un
nivel medio segun el criterio y analisis del personal de enfermeria por area, conforme se

observa a continuacion:

TABLA N°1

RIESGOS LABORALES EN EL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, EMERGENCIAS Y CENTRO
QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

RIESGOS LABORALES N° %
Bajo 0 0%
Medio 104 99.05%
Alto 1 0.95%
Total general 105 100.00%

Fuente: Encuesta Riesgos laborales del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro quirdrgico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018

INTERPRETACION. - En los riesgos laborales del personal de enfermeria, del 100%
de participantes el 99.05 clasifica el riesgo laboral como medio, desestimando el riesgo

laboral bajo en el 100% y s6lo un 0,95% considera un riesgo alto.
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TABLA N°2

RIESGOS LABORALES EN EL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, EMERGENCIAS Y CENTRO
QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL SEGUN TIPO Y NIVEL.
CHICLAYO -2018

RIESGOS SEGUN _ FISICOS QUIMICOS BIOLOGICOS  ERGONOMICOS PSICOSOCIALES

TIPO Y NIVEL
Ne % N2 % N2 % Ne % N2 %

RIESGO BAJO 36.8 35.6 388 370 39.6 37.7 28.6 27.2 37.7 35.9

RIESGO MEDIO 47.2 416 48.2 459 484 46.1 54 51.4 52.3 49.8

RIESGO ALTO 176 164 18 17.1 17 16.2 224 21.3 15 14.3

Fuente: Encuesta Riesgos laborales del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos,

Emergencias y Centro quirurgico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018

INTERPRETACION. - En la tabla 2 se observé que predomina el nivel medio en todos
los tipos de riesgo, siendo el riesgo ergonémico donde se evidencia un 51.4% de

exposicion sentida, seguido del 49.8% de riesgo psicosocial (estrés)
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TABLA N°3

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DE RIESGOS LABORALES DEL
PERSONAL DE ENFERMERIA DE UN HOSPITAL LOCAL SEGUN AREA Y
RIESGO LABORAL MEDIO. CHICLAYO - 2018

CENTRO
RIESGO MEDIO /AREA QUIRURGICO 2el EIEREENSA
N° % N % N©° %

Ruidos 15 14.27 9 8.55 25 23.79
Temperatura 14 13.32 7 6.65 27 25.70

FiSICO lluminacion 9 8.56 7 6.65 26 24.74
Radiaciones 13 12.37 8 7.6 24 22.84
Ventilacion 16 15.23 9 8.55 21 19.99
Contaminantes quimicos:
Formol/bencina/Otros 18 17.13 ® 5.7 28 26.65
Desinfectantes:
Glutaraldeido/alcohol 19 18.08 > 4.75 22 20.94
Incumplimiento de 14 1332 10 9.5 2 2284

i normas de Bioseguridad
QUIMICO consecuencias del uso de 11 1047 6 57 29 27 60

Antisépticos

reaccion dérmica al
contacto y uso de 15 14.27 9 8.55 26 24.74
medicamentos

Capacitaciones manejo

o 17 16.18 7 6.65 23 21.89
de productos quimicos
Fluidos corporales 16 15.23 7 6.65 27 25.70
Utiliza gafas protectoras 8 7.61 7 6.65 19 18.08
- Uso de guantes 16 15.23 9 8.55 31 29.50
BIOLOGICO Uso de Mascarilla 15 14.27 5 4.75 37 35.21
Manipulacion de 14 1332 4 3.8 27 2570
material punzocortante
Mobiliario adecuado 14 13.32 8 7.6 21 19.99
Dolor lumbar 18 17.13 10 9.5 35 33.31
ERGONOMICO Realiza funciones de Pie 18 17.13 12 11.4 27 25.70
Posturas Inadecuadas 16 15.23 7 6.65 29 27.60
Cargas pesadas 16 15.23 9 8.55 30 28.55
Estrés Laboral 19 18.08 11 10.45 28 26.65
Estilo de vida 14 13.32 6 5.7 25 23.79
Clima Laboral 18 17.13 9 8.55 24 22.84
PSICOSOCIAL  Jornadas no Programadas 18 17.13 6 5.7 21 19.99
Sobre carga laboral 18 17.13 14 13.3 27 25.70
Emocionalmente agotada 17 16.18 11 10.45 27 25.70

Fuente: Encuesta Riesgos laborales del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos,

Emergencias y Centro quirtrgico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018
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INTERPRETACION. El personal que participo en la investigacion identifico que estan
expuestos a riesgos en un nivel medio, destacando algunos riesgos especificos por
servicio o area, conforme se puede visualizar en la Tabla 3: DISTRIBUCION DE

FRECUENCIA DE RIESGOS LABORALES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE UN
HOSPITAL LOCAL SEGUN AREA Y RIESGO LABORAL MEDIO. CHICLAYO - 2018

En relacion a los riesgos fisicos se detecto en la tabla de resultados generales de riesgos
laborales, segun criterio del personal de enfermeria, calificandolo como medio por éarea,
obteniendo que centro quirdrgico predomino la poca ventilacion (15.23%), seguido de la
dimension ruidos y poca ventilacion con un 8.5% en el area de Unidad de cuidados

intensivos, por ultimo, en emergencias predomino las temperaturas altas con un 25.70%.

Por otro lado, en la dimension riesgos quimicos del area de centro quirdrgico predomina
el uso de desinfectantes: Glutaraldehido/ alcohol y otros con un (18.08%), continuando
con el incumplimiento de normas de bioseguridad en un (9.5%) en el area de unidad de
cuidados intensivos, como consecuencias de la exposicion al uso de antisépticos
predomino el (27.6%) en el area de emergencias, siendo este el mas alto de las tres areas

en mencion.

Por ello se observo en los riesgos bioldgicos prevalecio tanto fluidos corporales y uso de
guantes con un porcentaje de (15.23%) en el area de centro quirdrgico, en la Unidad de
cuidados intensivos prevalece la falta de utilizacion de guantes en un (8.55%), por ultimo,
en emergencia predomino el uso de mascarillas en un (35.21%), durante la ejecucion de

actividades.

El riesgo ergonémico en las areas en mencion (centro quirdrgico, emergencia) se
evidencio que predomina el dolor lumbar en un (17.13%), (33.31%) respectivamente, sin
embargo, en centro quirdrgico también existe un considerable porcentaje (17.13%) en
realiza funciones de pie durante su jornada laboral evidenciandose que en Unidad de

cuidados intensivos también predomino esa dimension con un (11.4%).
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Por ultimo, los riesgos psicosociales mas preponderantes en el area de centro quirurgico y
emergencia estres laboral en un promedio (18.08%) y (26.65%) respectivamente, seguido
del area de unidad de cuidados intensivos predominando la dimension sobre carga laboral
(13.3%).

Se determino que los riesgos laborales existen y ocurren dentro de un ambiente de trabajo
en este caso las areas ya antes mencionadas ( centro quirdrgico, unidad de cuidados
intensivos y emergencias), por lo tanto, al estar expuesto el personal de enfermeria a
todos estos tipos de riesgos puede conllevar a desarrollar una fuerte carga de estrés por
las jornadas extenuantes de trabajo, pudiendo ocasionar exposicion por el mal manejo de
material punzocortante, la manipulacion de altas cargas fisicas y psicoldgicas a trayendo
consigo malestares que ocasionan ausentismo, se altera la productividad de servicios,
afectando al clima laboral, generando altos costos y alteraciones en la calidad de vida de

los trabajadores.
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TABLA N°4

NIVEL DE CALIDAD DE VIDA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, EMERGENCIAS Y CENTRO
QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

CALIDAD DE VIDA N° %
Buena 94 89.52%
Regular 11 10.58%
Deficiente 0 0%
Total 105 100.00%

Fuente: Encuesta calidad de vida del personal de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos,

Emergencias y Centro quirargico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018

INTERPRETACION. — En nivel de calidad de vida del personal de enfermeria el 100%,
el 89.42% se evidencia que gozan de buena calidad de vida y solo el 15% evidencia

regular calidad de vida laboral, y el 0% niega tener deficiente calidad de vida.
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Para evaluar la existencia de relacion o no relacion entre Riesgos laborales y calidad de

vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro

quirdrgico de un Hospital Local. Chiclayo — 2018. Se utilizd el estadigrafo Rho de

Spearman a partir de ello se realizo, se analizo y se dio como resultados:

TABLA N205

CORRELACIONES

RIESGO LABORAL

CALIDAD VIDA

RHO DE
SPEARMAN

Coeficiente
de 1,000 ,043
RIESGO correlacion
LABORAL §|g. 0 333
(unilateral)
N 105 105
Coeficiente
de ,043 1,000
CALIDAD correlacion
VIDA §|g. 333 0
(unilateral)
N 105 105

Fuente: Encuesta Riesgos laborales y calidad de vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos,

Emergencias y Centro quirdrgico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018

INTERPRETACION: Existe baja correlacion entre riesgos laborales y calidad de vida

obteniendo como resultado del andlisis de Rho de Spearman para la variable riesgos

laborales y para la variable calidad de vida es de 0.043 menor a 0,05 no es significativo,

por lo que existe una relacion lineal baja. Ademas, el P valor nivel de significancia 0.333

el resultado final, por lo tanto, aceptamos la hipétesis nula.
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LA SIGNIFICANCIA ESTADISTICA

PLANTEAR HIPOTESIS:

Ho: Los riesgos laborales no se relacionan significativamente con la calidad de
vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y

Centro quirdrgico de un Hospital Local. Chiclayo — 2018

Hi: Los riesgos laborales se relacionan significativamente con la calidad de vida
del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y

Centro quirdrgico de un Hospital Local. Chiclayo — 2018

SELECCIONAR ESTADISTICO DE PRUEBA
a) Rho de Spearman

VALOR DE P=0.333%

Lectura del p-Valor: dado que el p — valor es 0.333, no rechazamos la hip6tesis
nula, por consiguiente, no hay relacion lineal entre riesgos laborales y calidad de
vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y

Centro quirdrgico.

TOMA DE DECISIONES:

Se acepta la hipdtesis nula Ho: Los riesgos laborales no se relacionan
significativamente con la calidad de vida del personal de enfermeria de Unidad de
Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico de un Hospital Local.

Chiclayo — 2018. Rechazandola la hipétesis alternativa
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VI. DISCUSION

De los resultados de la investigacion realizada en un Hospital Local de Chiclayo, referido
a Riesgos laborales y calidad de vida del personal de enfermeria de la Unidad de
Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirargico; se derivaron los siguientes

motivos de discusion:

En el entorno sanitario suelen estar presentes distintas situaciones generando riesgos
laborales que hacen parte inherente del trabajo, por lo tanto, se pueden evaluar y
controlar, tomando las medidas adecuadas de bioseguridad asi mismo los accidentes de
trabajo no ocurren casualmente, son consecuencia de la potencializacion de los peligros.
Todas las profesiones llevan un riesgo inherente a la naturaleza misma de su trabajo y al
ambiente donde se desenvuelven, es decir que la actividad laboral influye en la vida de

las personas y como consecuencia, también en su salud®®.

La salud y el trabajo deben estar intimamente relacionadas teniendo en cuenta que el
trabajo es un elemento vital de las personas y para poder desarrollarlo se requiere tener
adecuadas condiciones de salud, y, por otro lado, es el motor de desarrollo econémico y
social de un pais, situacion que compromete al estado en el desarrollo de politicas que

preserven estos derechos fundamentales®”.

Es asi, que en toda situacién de trabajo existen variables, caracteristicas propias,
susceptibles de producir o contribuir a originar sucesos indeseados, algunos pueden
deteriorar la salud; dichas variables suelen denominarse riesgos laborales, los cuales
pueden producir dafios al trabajador de salud, originando las llamadas enfermedades y/o

accidentes ocupacionales®.

La practica y labor de enfermeria involucra una alta manipulacion de elementos
cortopunzantes; asi como también el manejo de liquidos organicos potencialmente
infecciosos, que pueden representar un riesgo a la salud del trabajador, debido a esto, el
equipo de salud, especialmente los enfermeros estan potencialmente expuesto a una

concentracion mas elevada de agentes bioldgicos que la poblacion general, por mayor
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contacto con este tipo de agentes a causa de la naturaleza de su trabajo (canalizacion de
vias endovenosas, sonda nasogastrica, sonda vesical, administracion de medicamentos,

curacion de heridas, etc.), destacando una alta incidencia de accidentabilidad®.

Es por ello que a traves de los resultados obtenidos se puede afirmar que las
dimensiones planteadas en ambos cuestionarios riesgos laborales y calidad de vida, se
orientaron al proceso de determinar la relacion que existe entre ambas variables el
personal de enfermeria que labora en el servicio de la Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro quirargico, de forma que se plantee estrategias para disminuirlos
o0 minimizarlos, favoreciendo a la mejora de la calidad de vida y por ende mejorar el

desempefio laboral, logrando los estandares institucionales.

Datos que van a permitir tener como referencia la cantidad de personal de enfermeria que

conformo cada uno de los niveles de riesgo que existen:

Para ello se tomo en cuenta la distribucion porcentual de caracterizacion de la poblacion
de estudio teniendo en cuenta (sexo, tiempo de servicio, cargo que ocupa), arrojando
como resultado que el mayor porcentaje del personal son de sexo femenino (80.95%) y
masculino (19.05%), y tiempo de servicio de 1 - 5 afios en un (35.24%), siendo el cargo
de mayor ocupacién Lic. De enfermeria (57.14%). Y que por lo tanto el 29.52% (31)
personas conforman el area de centro quirdrgico, donde el 19.05% (20) son Lic. de
enfermeria y solo 10.48%(11) son Tec. de enfermeria colaborando en esta &rea.

Un 16.19% (17) personas conforman el &rea de UCI, siendo 11.43% (12) Lic. de
enfermeria y solo 4.76% (5) Técnicas de enfermeria que se encuentran en el area de UCI.

En los riesgos laborales del personal de enfermeria, del 100% de participantes el 99.05
clasifica el riesgo laboral como medio, desestimando el riesgo laboral bajo en el 100% y

solo un 0,95% considera un riesgo alto.

Este resultado el 0.95% tiene alto riesgo laboral y el 89.42% se evidencia que gozan de
buena calidad de vida reduciéndose a decir que los riesgos laborales no ocasionan

deterioro ni tienen relacion con la calidad de vida, asegurando que Existe baja correlacion
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entre riesgos laborales y calidad de vida obteniendo como resultado del analisis de Rho
de Spearman para la variable riesgos laborales y para la variable calidad de vida es de
0.043 menor a 0,05 no es significativo, por lo que existe una relacion lineal baja.
Ademas, el P valor nivel de significancia 0.333 el resultado final, por lo tanto, aceptamos

la hipdtesis nula.

No tienen ningun grado de significancia por lo cual se puede decir que no hay ningun tipo
de relacién. Por lo tanto, se acepta la hipdtesis nula, donde los riesgos laborales no se
relacionan significativamente con la calidad de vida del personal de enfermeria y no tiene
similitud de resultados con la investigacion de Colan'’, permitié evidenciar que en un
85% existe riesgo quimico, 75% representa el riesgo psicosocial, 70% es el porcentaje
detectado de riesgo ergondmico y biologico y un 60% categoriza al riesgo fisico;
contrarrestado con los resultados de la salud ocupacional de las enfermeras, donde se
percibe deterioro de 90% de la dimensidn psicosomatica, 85% el muasculo esquelético y
auditivo, 60% la dimensidn respiratoria frente a un 95% que expresa que no existe
deterioro por parte de enfermedades infecciosas. Quien concluyd que existe relacion
significativa entre sus variables y dimensiones, como evidencia el deterioro de la salud de
las enfermeras, a pesar de haber utilizado el mismo instrumento ya validado para la

recoleccion de datos.

Este resultado tiene semejanza con lo encontrado por otro lado, Alarcon?. Concluye
haciendo énfasis que no existe una relacién significativa entre los conocimientos y las
practicas en la prevencion de riesgos bioldgicos de las enfermeras del establecimiento,
dado que el 4.65% del total de encuestadas tiene buena practica frente al 39.53% que
expresa una practica deficiente respecto a la prevencién de riesgos en el establecimientos,
confirmando que el 6.98% que tiene buen nivel de conocimientos de prevencion de
riesgos, por lo tanto podemos concluir que debido a la premura de la atenciéon el personal
de enfermeria siempre esta expuesto a riesgo laborales pero no por eso decimos que
afecta directamente a la calidad de vida del personal de enfermeria que labora en las
diferentes areas de la Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico.
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En la tabla 2 se observo que predomina el nivel medio en todos los tipos de riesgo, siendo
el riesgo ergondmico donde se evidencia un 51.4% de exposicion sentida, seguido del

49.8% de riesgo psicosocial (estrés) a nivel general.

No obstante se realiz6 en la tabla 3 distribucion de frecuencia de riesgos laborales del
personal de enfermeria, segin &rea y riesgo laboral medio, como comparacion de los
riesgos de cada servicio, siendo el servicio de emergencia el area con el mayor porcentaje
de riesgo medio en la dimension bioldgicos con un porcentaje de ( 35.21%), a pesar de no
ser parte de la poblacién conformada de alto riesgo que si estan expuesto pero que sin
embrago se pueden controlar y no pasen a ser parte afectada.

En esta investigacion se determind que los riesgos laborales existen y ocurren dentro de
un ambiente de trabajo en este caso las areas ya antes mencionadas (Unidad de cuidados
intensivos y emergencias, centro quirdrgico), por lo tanto, al estar expuesto el personal de
enfermeria a todos estos tipos de riesgos puede conllevar a desarrollar una fuerte carga de
estrés por las jornadas extenuantes de trabajo, pudiendo ocasionar exposicion por el mal
manejo de material punzocortante, la manipulacion de altas cargas fisicas y psicoldgicas a
trayendo consigo malestares que ocasionan ausentismo, se altera la productividad de
servicios, afectando al clima laboral, generando altos costos y alteraciones en la calidad

de vida de los trabajadores.

Estos hallazgos son similares al estudio realizado por Bru M., sobre la evaluacion del
riesgo bioldgico en el puesto de trabajo de enfermeria: Unidad de cirugia torécica del
Hospital Clinico de Valencia, 2011, quien encontr6 que existe riesgo medio a la salud del
enfermero, si este hace contacto sin previo diagndstico al paciente. EI mayor riesgo fue
por contacto con fluidos corporales que se desprenden de los pacientes. Asimismo,
Reque, L. y Vasquez D, en su estudio Riesgos ocupacionales a los que estan expuestos
las enfermeras que laboran en areas criticas del Hospital Regional Docente "Las
Mercedes”- Chiclayo, 2013, concluyeron que el personal de enfermeria esta expuesto a

riesgo medio en la dimension bioldgicos durante su desemperio laboral.
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Segun el Ministerio de Salud, menciona que uno de los elementos fundamentales para
disminuir el riesgo bioldgico, es tomar medidas preventivas y de seguridad, frente a los
desechos de residuos obtenidos de operaciones a pacientes, o de propias actividades de
investigacion en areas criticas; estos residuos pueden estar contaminados con agentes
infecciosos que pueden contener altas concentraciones de microorganismos que son de
potencial peligro®. Por ello, los enfermeros del Hospital Regional Las Mercedes estan en
riesgo constante de adquirir enfermedades infectocontagiosas, que pueden repercutir de
manera negativa en su vida familiar, social y econdmica; asi como en la calidad de

atencion de enfermeria al paciente.

La calidad de vida se produce cuando se cumplen las expectativas previas. Si, por lo
contrario, no se cumplen, la persona experimenta deterioro de la calidad de vida. Se debe
considerar fundamental el estudio de riesgos laborales para crear un estilo propio de
gestion, con base en el reconocimiento de los diversos procesos que generan situaciones
de riesgo en el lugar de trabajo o institucion y con una clara definicion de los riesgos
laborales y la inclusion de la problematica laboral como una situacion clave y especifica

en futuras investigaciones®.

Todo lo fundamentado precede a la afirmacion que los riesgos laborales no influyen en la
calidad de vida del personal de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro quirdrgico de un Hospital Local. Lo cual se ha demostrado en la
presente investigacion con el estadigrafo Rho Spearman. Que los riesgos laborales del
personal de enfermeria, del 100%, el 99.05%, tienen riesgo Medio, 0% tienen riesgo Bajo

y el 0.95% tiene riesgo Alto.

De este modo la tabla de la variable calidad de vida se evidencia que el nivel de calidad
de vida del personal de enfermeria el 100%, el 89.42% se evidencia que gozan de buena

calidad de vida y solo el 15% evidencia deterioro o regular calidad de vida laboral.

No obstante, podemos concluir que debido a la premura de la atencion el personal de

enfermeria siempre esta expuesto a riesgo laborales, pero no por eso indicamos que afecta
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directamente a la calidad de vida del personal de enfermeria que labora en las diferentes
areas de la Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico.

Por otro lado, la prevencion en el ambito de la salud es una tarea fundamentalmente
educativa y formativa, permitiendo proponer y obtener cambios de conductas en las
personas, anticipar e identificar las situaciones o acciones de riesgo, asi como, reconocer

los ambientes peligrosos.

Basandose en la ley de trabajo de la enfermera N° 27669 en el capitulo Il de la
responsabilidad y funciones de la enfermera(o) establece: “Desarrollar actividades
preventivo promocionales en el area de su competencia en todos los niveles de
atencion”.* Siendo necesaria las actividades para la prevencion en todo centro de salud y
asi disminuir el riesgo de transmision de microorganismos y proteger la salud, seguridad
del personal, de los pacientes y lograr actitudes, conductas que disminuyan el riesgo

profesional en el medio que labora

En otras investigaciones pese a que se utilizdé el mismo instrumento de calidad de vida,
como la de Arana'®, los resultados difieren y concluye que la mayoria de enfermeras
perciben sus condiciones de trabajo y calidad de vida laboral (90.1%) lo perciben como
buena relacionandola con la variable de estudio de esta investigacion da el mismo
resultado. La discusion realizada planteo conclusiones y recomendaciones que se
generaron desde la investigacion factores de riesgo laboral y salud ocupacional de los
enfermeros de los servicios mencionados, (Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias

y Centro quirargico).

Las variables riesgos laborales y calidad de vida mostrd una relacion muy baja que es
coherente con el resultado de la prueba Rho Spearman, al analizar las investigaciones
anteriormente expuestas se evidencia que los distintos resultados de todos los
antecedentes encontrados a nivel internacional, nacional y local no tienen relacional
alguna con el trabajo de investigacion realizado, el nivel de calidad de vida del personal
de enfermeria el 100% , el 89.42% se evidencia que gozan de buena calidad de vida y
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solo el 15% evidencia deterioro o regular calidad de vida laboral. Reflejandose en los
resultados obtenidos rechazando la hipoétesis alterna, aceptando la hipotesis nula dando,

como resultado no existe relacion entre variables riesgos laborales y calidad de vida.

El personal de enfermeria que trabajan en los diferentes servicios ya antes mencionados
estan expuestos a diversos riesgos laborales, debido a que el ambiente potencial y
realmente peligroso, en el que interactian una serie de elementos fisicos, mecanicos, en
medio de una mezcla de oxigeno y gases anestésicos, sustancias quimicas que existen en
las distintas partes de hospital, la criticidad de los pacientes e intervenciones, que dan en
mayor 0 menor grado las condiciones favorables para la ocurrencia de accidentes y/o
presencia de enfermedades en el personal de enfermeria. Sin embargo, las capacidades
humanas y la aplicacion de técnicas e implementacion de materiales disminuyen el riesgo
laboral, como muestran los resultados de la presente investigacion, ya que el personal
enfermero asume y pone en practica el conocimiento y prevencion, de que el riesgo
laboral contra la salud son situaciones y conductas que no pueden ser aceptadas por sus

nocivas consecuencias para ellos mismos.
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VIl. CONCLUSIONES

Al finalizar el presente estudio se llego a las siguientes conclusiones:

El personal de enfermeria que participaron en la investigacion fueron de sexo
femenino en un 80.95%, con tiempo de servicio de 1 a 5 afios (35.24%) y un
29.52% es personal de enfermeria de centro quirdrgico, mientras que en la
Unidad de Cuidados Intensivos solo el 16.19% forman parte del personal de

enfermeria y por el ultimo emergencias con (54.29%).

Mediante los resultados de la contratacién de la hipotesis se establecié que no
existe relacion significativa entre los riesgos laborales y la calidad de vida del
personal de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y

Centro quirdrgico de un hospital local. Chiclayo — 2018.

Se identifico que en la poblacién en estudio no hay deterioro de la calidad de vida
del personal de enfermeria siendo un (89.52%) significando que no existe riesgos
laborales que afecten la calidad de vida del personal de enfermeria de la Unidad

de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirurgico.

Para finalizar, las variables de estudio riesgo laborales y calidad de vida buscan la

prevencion de riesgos laborales y la concientizacion del personal de enfermeria
ocupacionalmente expuestos son requisitos indispensables para disminuir en
cualquier instancia la accidentalidad por riesgos laborales que puedan repercutir
en la calidad de vida.

Finalmente, al establecer la relacidn entre los riesgos laborales y la calidad de
vida del personal de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro quirargico de un Hospital local. Chiclayo — 2018. la
presente investigacion demuestra estadisticamente que no existe relacién
significativa, observandose que los riesgos laborales no tienen implicancia sobre

la calidad de vida del personal de enfermeria de dicha institucion.
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Vill. RECOMENDACIONES

A partir de los resultados del estudio se recomienda lo siguiente:

- Dar a conocer a las autoridades del hospital los resultados de los riesgos que
puedan condicionar al deterioro de la calidad de vida, del trabajo percibido por el
personal de enfermeria para que puedan tomar las medidas necesarias e
implementar acciones encaminadas a mejorar las condiciones de trabajo, pero
sobre todo prevenir riesgos. Cada jefe de servicio preste la debida atencién a cada
miembro de su equipo escuchando sus necesidades y de esta manera mejorar el

desempefio laboral.

- Disminuir los posibles riesgos laborales en el personal de enfermeria de areas
criticas, mediante actualizacion con cursos de capacitacion presenciales o
virtuales (por ejemplo: Salud sin dafios sobre los riesgos fisicos, quimicos,
bioldgicos, ergondmicos y psicosociales; a fin de evitar posibles enfermedades

ocupacionales).

- Se realicen estudios similares en instituciones de salud de diferentes niveles de
atencion para contrastar semejanzas y diferencias en la percepcion que tienen el

personal de enfermeria sobre riesgos laborales de trabajo y calidad de vida.

- Las enfermeras jefas de los diferentes servicios de la Unidad de Cuidados
Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico del hospital deben monitorear,
supervisar y evaluar de forma periodica a las enfermeras en la correcta practica
de los diversos procedimientos en el proceso de atencion a las personas y el uso
de las medidas de bioseguridad con el fin de evitar los riesgos laborales y por lo
tanto comprometer la calidad de vida del personal que trabaja en las diferentes

areas de trabajo y despefio laboral.
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ANEXQOS

@ ANEXO I: Consentimiento para participar en un estudio

'JJS/?IH de investigacion - ADULTOS -

Datos informativos:

Institucion : Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo

Investigadores : Giohanna lvette Saavedra Vera

Titulo : Riesgos Laborales y Calidad de Vida del Personal de Enfermeria

de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro

quirdrgico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018

Propdsito del Estudio:

Lo estamos invitando a participar en un estudio titulado: Riesgos Laborales y Calidad de
Vida del Personal de Enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y
Centro quirargico de un Hospital Local. Chiclayo - 2018 Este estudio busca una
evidencia documental sobre la relacion causa-efecto entre los riesgos laborales y la
calidad de vida de la enfermera que labora en areas criticas, debiendo tener presente que
la calidad de vida en el trabajo para un profesional de enfermeria es importante, dado que
contar con una adecuada calidad de vida contribuira con la optimizacion de sus

funciones.

Procedimientos:

Si usted acepta participar en este estudio se desarrollara los siguientes pasos:

1. Luego de que usted dé su consentimiento, se le realizard algunas preguntas
relacionadas con el tema de investigacion, fueron grabados, asignandole u
pseudonimo, para proteger su identidad y en un tiempo estimado de 20 minutos.
La entrevista se realizara en la sala de Star de los servicios de Unidad de Cuidados
Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico previo Autorizacion de las Jefa del
servicio.

2. En seguida se procesara la informacion de manera confidencial y se emitird un
informe general de los resultados, a la institucion donde usted trabaja o estudia 'y a

la universidad.
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3. Finalmente, los resultados seran probablemente publicados en una revista

cientifica.

Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningdn
incentivo econdmico ni de otra indole, Gnicamente la satisfaccion de colaborar a un mejor

entendimiento del tema en estudio.

Confidencialidad:

Sus respuestas seran codificadas usando un numero de identificacién que garantice el
anonimato. Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna
informacion que permita la identificacion de las personas que participan en este estudio.
Los archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su

consentimiento.

Uso futuro de la informacion obtenida:
Deseamos conservar la informacion de sus entrevistas guardadas en archivos por un
periodo de 2 afos, con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacion de nuestra

investigacion, posterior a ello sera eliminada.

Autorizo: guardar la base de datos: O Sl NO O

Se contara con el permiso del Comité de Etica en investigacion de la Facultad de
Medicina de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, cada vez que se

requiera el uso de la informacion.

Derechos del participante:
Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, sin
perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del

estudio, o llamar a #938514202 investigador principal.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Comité de Etica en investigacion de la Facultad de
Medicina de la Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo, al teléfono 074-
606200 anexo 1138
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ANEXO I1
CUESTIONARIO DE RIESGOS LABORALES

Presentacion: Estimada(o) Colega(o), tenga Usted buen dia, es grato dirigirme a Usted e
informarle que estoy realizando un estudio sobre: Riesgos Laborales y Calidad de Vida del
Personal de Enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico
de Un Hospital Local. Chiclayo - 2018. Por lo que solicito su participacion en la encuesta
estrictamente confidencial y andnima y sera utilizada solo para el investigador; los resultados

serviran para el desarrollo del estudio. De antemano agradezco su colaboracion.

Instrucciones: A continuacion, se presenta una serie de enunciados a las cuales usted debe

responder con un aspa.

DATOS:
Edad: __ afios.
Sexo:
a) Masculino
b) Femenino
Cargo que ocupa:
a) Lic. De enfermeria
b) Tec. De enfermeria
Tiempo que labora en el servicio:
a) labafos
b) 6a10 afios
¢) 11al5afos
d) 16 a 20 afios
e) 21amas

Area de trabajo:
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INSTRUMENTO PARA EVALUACION DE RIESGOS LABORALES

Instrucciones: A continuacién, se presenta un listado de items, los cuales Usted debe marcar
teniendo en consideracion que:

1.- Nunca., 2.- Casi nunca., 3.- A veces., 4.- Muchas veces, y 5.- Siempre.

Objetivo de la Encuesta. - Recopilar informacién respecto a Riesgos Laborales del Personal de

Enfermeria. Areas Criticas de un Hospital Local. Chiclayo - 2018

RIESGOS FISICOS 1123415

1. ¢En el servicio que realiza sus funciones se encuentra expuesto a
ruidos fuertes?

2. ;Percibe Usted temperatura elevada dentro del servicio en el que

labora?

3. ¢Observa usted qué el &rea cuenta con sistema de iluminacion

adecuada?

4. ¢Con qué frecuencia se encuentra expuesto a radiaciones no

ionizantes?

5. ¢Cuenta su area trabajo con sistema de ventilacién adecuada?

RIESGOS QUIMICOS 1(2(3|4]|5

6. ;Considera Usted que tiene contacto frecuente con contaminantes

quimicos?

7. ¢ Tiene contacto con desinfectantes por mas de 30 minutos?

8. ¢cree usted que hay incumplimiento de las normas de bioseguridad

para el uso de procedimientos quimicos?

9. (El uso de antisépticos le ha traido consecuencias desfavorables para

su salud?

10.;A experimentado reaccion dérmica al contacto y uso de

medicamentos?

11. ;Con queé regularidad ha recibido capacitaciones sobre manejo de

productos quimicos?
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RIESGOS BIOLOGICOS 5
12. ;Con qué periodicidad Usted tiene contacto directo con sangre u otros
fluidos corporales?
13. ¢Usted utiliza gafas protectoras en un procedimiento o intervencion
quirdrgica?
14. ;Hace uso de guantes para la ejecucion de intervencion en su area de
labores?
15. ;Con qué frecuencia hace uso de mascarillas frente a procedimiento e
intervenciones?
16.;Ha sufrido accidentes por la manipulacion de materiales
punzocortantes?
RIESGO ERGONOMICO 5
17. ;existe mobiliario adecuado en su servicio para el descanso del
personal de enfermeria?
18. ¢ Ha padecido de dolor lumbar al término de la jornada laboral?
19. ¢Con qué frecuencia permanece de pie durante el cumplimiento con
sus funciones?
20. ¢Mantiene posturas inadecuadas cuando realiza su trabajo?
21. ;Manipula objetos, instrumentos o cosas pesadas (+12kg) su servicio
0 area de labores?
RIESGO PSICOSOCIAL 5

22.,Con qué frecuencia la ejecucion de sus actividades le ocasiona estrés

laboral?

23.¢Percibe Usted qué su trabajo ha cambiado su comportamiento y estilo
de vida?

24. ¢Usted percibe que en su area labora existe mal clima laboral?

25.¢Usted realiza jornadas no programadas?

26.¢Distingue Usted sobrecarga laboral en la realizacion de su trabajo?

27.;Usted que se siente emocionalmente agotada por el trabajo que

realiza?
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PUNTUACION RIESGOS LABORALES
(27 - 53) Casi nunca, baja o minima vez se presenta una situacién laboral riesgosa.
(54 - 80) A veces 0 Regular veces se presenta una situacion laboral riesgosa.
(81-107) Casi siempre o varias veces se presenta una situacion laboral riesgosa.
(108 — 135) Siempre 0 maximo de veces se ha presentado una situacién laboral riesgosa

Fuente: Colan D. Factores de riesgo laboral y la salud ocupacional de los enfermeros del servicio
de centro quirdrgico del Hospital Carlos Alcantara Butterfield.
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ANEXO IlI1
CUESTIONARIO DE LA CALIDAD DE VIDA

Presentacion: Estimada(o) Colega(o), tenga Usted buen dia, es grato dirigirme a Usted e
informarle que estoy realizando un estudio sobre: Riesgos Laborales y Calidad de Vida del
Personal de Enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirlrgico
De Un Hospital Local. Chiclayo - 2018. Por lo que solicito su participacion en la encuesta
estrictamente confidencial y anénima y sera utilizada solo para el investigador; los resultados

serviran para el desarrollo del estudio. De antemano agradezco su colaboracion.

INSTRUCCIONES: A continuacién, se presenta una serie de enunciados a los cuales usted

deberéa responder marcando con un aspa.

Encuesta N°: Fecha de llenado:

Datos generales de Identificacion:

Edad: anos
Sexo:
a) Femenino

b) Masculino

Area de trabajo:

Tiempo de servicio:
a) 1labafos
b) 6a10 afios
c) 11 al5afios
d) 16 a 20 afios

e) 21 afiosa mas

Cargo que ocupa:
a) Lic. De enfermeria

b) Tec. De enfermeria
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Preguntas

10
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. cantidad de trabajo que tengo

. satisfaccion con el tipo de trabajo

. Satisfaccion con el sueldo

. Posibilidad de promocion

. Reconocimiento de mi esfuerzo

. Presion que recibo para mantener la cantidad de mi trabajo
. Presion recibida para mantener la calidad de mi trabajo

. prisas y agobios por falta de tiempo para hacer mi trabajo
. Motivacion ( ganas de esforzarme)

. Apoyo de mis comparieros

. Apoyo de familia

. apoyo de mis Jefes

. Ganas de ser creativo

. Posibilidad de ser creativo

. Desconecto al acabar la jornada laboral

. Recibo informacion de los resultados de mi trabajo

. Conflicto con otras personas de mi trabajo

. Falta de tiempo para mi vida personal

. Incomodidad fisica en el trabajo

. Posibilidad de expresar lo que pienso y necesito

. Carga de responsabilidad

. El hospital trata de mejorar la calidad de vida de mi puesto
. Tengo autonomia o libertad de decision

. Interrupciones molestas

. Estrés esfuerzo Emocional

. Capacitacion necesaria para hacer mi trabajo

. Estoy capacitado para hacer mi trabajo actual

. Variedad en mi trabajo

. Mi trabajo es importante para la vida de otras personas
. Es posible que mis respuestas sean escuchadas y aplicadas
. Lo que tengo que hacer queda claro

. Me siento orgulloso de mi trabajo

. Mi trabajo tiene consecuencias negativas

. Calidad de vida de mi trabajo

. Apoyo de los compafieros
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Calidad de vida

Indicador

ITEMS

Ponderacion

Apoyo Directivo

13

13 a 26 Deficiente

27 a 65 Regular

66 a 104 Buena

105 a 130 Excelente

Demandas de Trabajo

11

11 a 22 Excelente

23 a 55 Buena

56 a 88 Regular

89 a 110 Deficiente

Recursos psicolégicos y
organizaciones

10

10 a 20 Deficiente

21 a 50 Regular

51 a 80 Buena

81 a 100 Deficiente

Percepciodn de calidad de
vida

1 a 2 Deficiente

3 a5 Regular

6 a 8 Buena

9 a 10 Excelente

TOTAL

35

35 a 70 Deficiente

71 a 175 Regular

176 a 280 Buena

281 a 350 Excelente

Regional Honorio Delgado Espinoza.

FUENTE: Arana Y. Condiciones de trabajo y calidad de vida laboral en enfermeras. Hospital
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ANEXO IV

MATRIZ PARA PROCESAMIENTO DE DATOS EN LA INVESTIGACION
CUANTITATIVA

PRIMER PASO
PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢ Cuales son los Riesgos Laborales y Calidad de Vida del Personal de Enfermeria de Unidad
de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico de un Hospital Local? Chiclayo -
2018?

SEGUNDO PASO
ALCANCE DE LA INVESTIGACION

Mi alcance es correlacional

TECER PASO
HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

Hi: Los riesgos laborales se relacionan significativamente con la calidad de vida del personal de
enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirdrgico de un Hospital
Local. Chiclayo — 2018.

Ho: Los riesgos laborales no se relacionan significativamente con la calidad de vida del personal
de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro quirtrgico de un
Hospital Local. Chiclayo — 2018.
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OBJETIVOS DE ESTUDIO

VARIABLES DE
ESTUDIO

VARIABLES DE LA
BASE DE DATOS

Objetivo General:

- Estimar la relacion entre
los riesgos laborales y la
calidad de
personal de enfermeria de

Unidad de Cuidados

Intensivos, Emergencias y

vida del

Centro quirargico de un

Hospital Local.

Objetivos Especificos:

- ldentificar los riesgos
laborales en el personal de
enfermeria de Unidad de
Cuidados

Emergencias

Intensivos,

y Centro
quirargico de un Hospital
Local.

- Establecer cual es el nivel
de calidad de vida del
personal de enfermeria de
Unidad de Cuidados
Intensivos, Emergencias y
Centro quirtrgico de un

Hospital Local.

Variable N° 01:
Riesgo Laboral del
personal de Enfermeria
de Unidad de
Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro
quirdrgico.
DIMENSION:
- Riesgo fisico
- Riesgo quimico
- Riesgo bioldgico
- Riesgo ergonémico
- Riesgo psicosocial

Variable N° 02:

- Calidad de vida del
personal de Enfermeria
de Unidad de
Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro

quirdrgico.

DIMENSION:

- Carga de trabajo

- Motivacién
intrinseca

- Apoyo Directivo

Celda de preguntas de la 1
a la 27 de variable Riesgos

laborales:

e (G9-G105
o AGY9-AG105

Celda de preguntas de la 1
a la 35 de
Calidad de vida:

variable

o 16-1105
e AQ6-AQlO05
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VARIABLE

ESCALA DE MEDIDA

Variable N° o1:

- Riesgo Laboral

Ordinal

del personal de PUNTUACION RIESGOS LABORALES
Enfermeria de 27 53 Casi nunca, baja o minima vez se presenta una
Unidad de (27-53) situacion laboral riesgosa.
Cuidados (54— 80) A veces 0 Regular veces se presenta una situacion
Intensivos, - laboral riesgosa.
Emergencias y (61—107) Casi siempre 0 varias veces se presenta una
Centro - situacion laboral riesgosa.
quirdrgico. Siempre 0 maximo de veces se ha presentado una
(108 — 135) . » .
situacion laboral riesgosa
Variable N° 02: Ordinal
- Calidad de vida . -
Indicador Ponderacion
del personal de ,.g Apovo Directivo (35a70) Deficiente
Enfermeria de ) 712175 Resular
_ O & | Demandas de Trabajo ( ) el
Unidad de _g i)
Cuidados > ) . (176 2 280) Buena
_ < Percepcion de calidad
Intensivos , @) de vida (281 a350) Excelente
Emergencias y

Centro

quirurgico.

Correlacion entre
Vi—-V2

RL~ CV

Ordinal <€—> Ordinal
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VARIABLE

ESTADIGRAFO

TIPO DE GRAFICO/
TABLA

Variable N° 01:

Riesgo Laboral del personal
de Enfermeria de Unidad de
Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro

quiruargico

Porcentaje de Frecuencia

- Tabla

Variable N° 02:

Calidad de vida del personal
de Enfermeria de Unidad de
Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro

quirudrgico

Porcentaje de Frecuencia

- Tabla

Correlacién entre V1 — V>

RL € cv

- Prueba Hipétesis
- Rho de Spearman

- Tabla
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ANEXO N° V: TABLAS Y GRAFICOS

TABLA N° 01

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA CARACTERIZACION
DE LA POBLACION DE ESTUDIO.
HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

SEXO N° %
F 85 80.95%
M 20 19.05%
Total general 105 100.00%
CARGO QUE OCUPA N° %
Lic. De Enfermeria 60 57.14%
Tec. De Enfermeria 45 42.86%
Total general 105 100.00%
TIEMPO DE SERVICIO N° %
1 -5 afos 37 35.24%
6 - 10 afios 23 21.90%
11 - 15 afios 14 13.33%
16 - 20 afios 16 15.24%
21 a mas 15 14.29%
Total general 105 100.00%

Fuente: Encuesta Riesgos laborales y calidad de vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos, Emergencias y Centro

quirurgico de un hospital local. Chiclayo - 2018

INTERPRETACION: el mayor porcentaje del personal son de sexo femenino (80.95%) y
masculino (19.05%), y tiempo de servicio de 1 - 5 afios en un (35.24%), siendo el cargo

de mayor ocupacion Lic. De enfermeria (57.14%)
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TABLA N°2

DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LOS
DIFERENTES DE UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, EMERGENCIAS Y
CENTRO QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018.

Area de trabajo/ cargo que ocupa N° %

Centro Quirurgico 31 29.52%
Lic. de Enfermeria 20 19.05%

Tec. de Enfermeria 11 10.48%

Unidad de Cuidados Intensivos 17 16.19%
Lic. de Enfermeria 12 11.43%

Tec. de Enfermeria 5 4.76%
Emergencia 57 54.29%
Lic. de Enfermeria 28 26.67%

Tec. de Enfermeria 29 27.62%
Total general 105 100.00%

Fuente: Encuesta Riesgos laborales y calidad de vida del personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos,

Emergencias y Centro quirtrgico de un hospital local. Chiclayo - 2018

INTERPRETACION: La distribucion porcentual del personal de enfermeria de las
diferentes areas criticas 29.52% (31) personas conforman el area de centro quirdrgico,
donde el 19.05% (20) son Lic. de enfermeria y solo 10.48%(11) son Tec. de enfermeria
colaborando en esta area, un 16.19% (17) personas conforman el area de unidad de
cuidados intensivos, siendo 11.43% (12) Lic. de enfermeria y solo 4.76% (5) Técnicas de
enfermeria que se encuentran en el area de Unidad de Cuidados Intensivos, y el 54.29%
(57) personas conforman el area de Emergencias, donde 26.67% (28) son Lic. de

enfermeria y 29.62% son Tec. de enfermeria que asisten el area de emergencias.
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TABLA N°3

FACTORES DE RIESGO FiSICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO
DE CENTRO QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

R. FiSICO/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL N° % N° % Ne° %
Ruido 6 5.71 15 | 1427 | 10 9.52
Temperatura 9 8.56 14 | 13.32 8 7.61
lluminacién 11 10.47 9 8.56 11 | 10.47
Radiacion 13 1237 | 13 | 12.37 5 4.76
Ventilacion 9 8.56 16 | 15.23 6 571
Total 48 67 40

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
DEL CENTRO QUIRURGICODEL HRDLM. SEGUN RIESGOFISICOY
NIVEL DE RIESGO-2018
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BAIO MEDIO ALTO
RIESGOS FISICOS
m Ruido Temperatura lluminacion m Radiacion m Ventilacion  m total

INTERPRETACION: Los factores de riesgo fisico del 100% (31) forman parte del
personal de enfermeria de centro quirdrgico, identificandose radiaciones como factor
predominante de bajo nivel (12.37%), seguido del nivel medio con el (15.23%) excesiva
ventilacion, el nivel alto lo ocupa la dimension iluminacion con el (10.47%) de su

poblacion.
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TABLA N°4

FACTORES DE RIESGO QUIMICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO
DE CENTRO QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

R. QUIMICO/ NIVEL BAJO MEDIO ALTO

N° % N° % N° %

Contaminantes quimicos:

Formol/bencina/Otros 10 9.52 18 17.13 3 2.85

Desinfectantes:
Glutaraldeido/alcohol 9 8.56 19 18.08 3 2.85

Incumplimiento de normas de

Bioseguridad 13 12.37 14 13.32 4 3.81
Consecuencias del uso de 20 19.03 11 10.47 0 0.00
Antisépticos
Reaccion dérmica al contacto y 8 7.61 15 14.27 8 7.61
uso de medicamentos
Capacitaciones manejo de 7 6.66 17 16.18 7 6.66

productos quimicos

Total 67 94 25
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DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL CENTRO
QUIRURGICO DEL HEDLM. SEGUN RIESGO QUIMICO Y NIVEL DE RIESGO -2018
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BAIO MEDIO ALTO

RIESGOS QUIMICOS

B Contaminantes guimicos: Formol/bencina/Otros B Desinfectantes: Glutaraldeido/alcohol
Incumplimiento de normas de Bioseguridad B consecuencias del uso de Antisépticos

M Reacddn démmica al contacto y uso de medicamentos B Capacditaciones manejo de productos quimicos

u total

INTERPRETACION: Los resultados de los factores de riesgo quimico del 100% (31)
forman parte del personal de enfermeria de centro quirdrgico, identificandose que la
dimensién consecuencias del uso de antisépticos en el nivel bajo ocupa el porcentaje
(19.03%), como riesgo medio se evidencia un (18.08%), de su poblacion expuestos
desinfectantes: glutaraldehido/alcohol, y por tltimo como alto riesgo Reaccién dérmica al

contacto y uso de medicamentos con (7.61%).



TABLA N°5
FACTORES DE RIESGO BIOLOGICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO
DE CENTRO QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

77

BAJO MEDIO ALTO

R. BIOLOGICO/ NIVEL N° % N° % N %
Fluidos corporales 2 1.90 16 | 1523 | 13 | 1237
Utiliza gafas protectoras | 22 20.94 8 7.61 1 0.95
Uso de guantes 8 7.61 16 | 15.23 7 6.66
Uso de Mascarilla 5 4.76 15| 1427 |11 | 1047
Manipulacién de material 17 16.18 14 | 1332 0 0.00

punzocortante
total 54 69 32

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL CENTRO
QUIRURGICO DEL HRDLM, SEGUN RIESGO BIOLOGICO Y NIVEL DE RIESGO -
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m Utiliza gafas protectoras

Uso de Mascarilla

B Manipulacion de material punzocortante ™ total

INTERPRETACION: Los factores de riesgo bioldgico del 100% (31) forman parte del

personal de enfermeria de centro quirdrgico, se puedo evidenciar como riesgo bajo al

(20.94%) de la poblacién no utiliza gafas protectoras durante la jornada laboral, por otro

lado, en riesgo medio predominan tanto la dimension exposicién fluidos corporales y uso

de guantes para ambos en un (15.23%), y solo (10.47%) de la poblacién en el nivel alto

utiliza mascarilla.
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TABLA N°6
FACTORES DE RIESGO ERGONOMICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
SERVICIO DE CENTRO QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

R. ERGONOMICO/ BAJO MEDIO ALTO

NIVEL No % No % N° %
Mobiliario adecuado 14 13.32 14 13.32 3 2.85
Dolor lumbar 1 0.95 18 17.13 12 11.42

Realiza funciones de Pie | 0 0.00 18 | 1713 |13 | 1237

Posturas Inadecuadas 12 11.42 16 | 15.23 3 2.85

Cargas pesadas 9 8.56 16 | 15.23 6 5.71
total 36 82 37

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
DEL CENTRO QUIRURGICO DEL HRDLM, SEGUN RIESGO
ERGONOMICO Y NIVEL DE RIESGO -2018
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RIESGO ERGONOMICO

B Mobiliario adecuado Dolor lumbar Realiza funciones de Pie

B Posturas Inadecuadas M Cargas pesadas M total

INTERPRETACION: Los factores de riesgo ergondémico del 100% (31) forman parte
del personal de enfermeria de centro quirtrgico, predomino como bajo riesgo ergonémico
existe mobiliario adecuado en el servicio con el porcentaje (13.32%), seguido de ambas
dimensiones tanto dolor lumbar y realizar jornada laboral de pie ocupan el (17.13%), de
la poblacion afectada como riesgo ergonémico medio, evidenciandose que el (12.37%)

realiza funciones de pie durante toda su jornada laboral considerandose como alto riesgo.



TABLA N°7
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FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL

SERVICIO DE CENTRO QUIRURGICO DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

120

100

80

60

40

20

R.PSICOSOCIAL/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL N© % N© % No %
Estrés Laboral 9 8.56 19 | 18.08 3 2.85
Estilo de vida 10 9.52 14 | 13.32 7 6.66
Clima Laboral 7 6.66 18 | 17.13 6 571
Jornadas no Programadas | 8 7.61 18 | 17.13 5 4.76
Sobre carga laboral 9 8.56 18 | 17.13 4 3.81
Emocionalmente agotada | 14 13.32 17 | 16.18 0 0.00
total 57 104 25

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
CENTRO QUIRURGICO DEL HRDLM., SEGUN RIESGO PSICOSOCIAL Y
NIVEL DE RIESGO -2018

104
18 18 18 17
9 10 9
'l I ] ] | S
BAJO MEDIO ALTO
RIESGO PSICOSOCIAL
M Estrés Laboral Estilo de vida Clima Laboral
B Jornadas no Programadas M Sobre carga laboral B Emocionalmente agotada

m total

25

OI

INTERPRETACION: Los factores de riesgo psicosocial del 100% (31) forman parte

del personal de enfermeria de centro quirurgico, como riesgo bajo se evidencio el cambio

de estilo de vida en un 9.52% de la poblacidon, en riesgo medio refleja que el 18.08%

manifestd sentir estrés laboral en area de trabajo, y el 6.66% de la poblacién de alto

riesgo manifiesta existe inadecuados estilos de vida por parte del personal de enfermeria.
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TABLA N°8

FACTORES DE RIESGO FiSICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO DE
LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

45
40
35
30
25
20
15
10

%]

. BAJO MEDIO ALTO
R. FISICO/ NIVEL N % N % N %
Ruido 5 4,76 9 8.57 3 2.86
Temperatura 7 6.66 7 6.66 3 2.86
lluminacién 4 3.81 7 6.66 6 5.71
Radiacion 9 8.57 8 7.62 0 0.00
Ventilacion 5 4.76 9 8.57 3 2.86
TOTAL 30 40 15

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HRDLM, SEGUN RIESGO
FISICO Y NIVEL DE RIESGO -2018

40

30

7 7 > 7 7 8 9
™ [] [] .
0
[ | [ | . - -
BAJO

MEDIO ALTO
RIESGO FISICO
m Ruido Temperatura lluminacion m Radiacion mVentilacion mTOTAL

INTERPRETACION: Los factores de riesgo fisico del 100% (17) forman parte del

personal de enfermeria de unidad de cuidados intensivos, la dimension Radiaciones

identificandose como bajo riesgo 8.57% de la poblacion, seguido de la dimension de

ruidos y estuvieron expuestos a ventilacion conforman la poblacion de riesgo medio con

el porcentaje del 9%, evidenciandose como alto riesgo al 5.71% de la poblacion

manifiesta estar expuestos a las radiaciones dentro del servicio debido al grado de

dependencia del paciente tienen que irradiar dentro del area en mencion.
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TABLA N°9
FACTORES DE RIESGO QUIMICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

L. BAJO MEDIO ALTO
R. Quimico/ NIVEL N % N % N %
Contaminantes quimicos:
Formol/bencina/Otros ) 6.66 6 5.71 4 3.81
Desinfectantes:
Glutaraldeido/alcohol 9 8.57 5 4.76 3 2.86
Incumplimiento de 5 4.76 10 9.52 2 1.90
normas de Bioseguridad
consecuencias del uso de 8 762 6 571 3 286

Antisépticos
Reaccion dérmica al
contacto y uso de 5 4.76 9 8.57 3 2.86
medicamentos
Capacitaciones manejo de 6 571 7 6.66 4 381
productos quimicos ' ' '

TOTAL 40 43 19

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HRDLM, SEGUN RIESGO
QUIMICO Y NIVEL DE RIESGO -2018
50 43
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BAIO MEDIO ALTO

RIESGO QUIMICO

Contaminantes quimicos: Formol. Desinfectantes: Glutaraldeido
Incumplimiento de normas de Bioseguridad W Anestesicos

m Dafios ocasionados W Antisepticos

W TOTAL

INTERPRETACION: Los factores de riesgo quimico del 100% (17) forman parte del
personal de enfermeria de unidad de cuidados intensivos, se evidencio que 8.57% de la
poblacion estuvieron expuestos a desinfectantes: glutaraldehido, en un 9.52% por
incumplimiento de normas de bioseguridad considerandose este como bajo medio, en el
riesgo alto solo 3.81% estuvo expuesto las dimensiones contaminantes quimicos: formol

y Capacitaciones manejo de productos quimicos siendo parte de riesgo altos.
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TABLA N°10
FACTORES DE RIESGO BIOLOGICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO
DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO -

2018
R. BIOLOGICO/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL No % No° % N° %
Fluidos corporales 3 2.86 7 6.66 7 6.66
Utiliza gafas o | 857 | 7 | 666 | 1 | 095
protectoras
Uso de guantes 0 0.00 9 8.57 8 7.62
Uso de Mascarilla 6 5.71 5 4.76 6 5.71
Manipulacién de
material 12 11.42 4 3.81 1 0.95
punzocortante
TOTAL 30 32 23

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HRDLM, SEGUN RIESGO
BIOLOGICO Y NIVEL DE RIESGO -2018

35 30 32
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25 23
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BAJO MEDIO ALTO

M Fluidos corporales
Utiliza gafas protectoras
Uso de guantes

B Uso de Mascarilla

RIESGO BIOLOGICO

INTERPRETACION: Los factores de riesgo bioldgico del 100% (17) forman parte del
personal de enfermeria de unidad de cuidados intensivos, solo el 11.42% conforman la
poblacion de bajo riesgo poblacion expuesta a manipulacion de material punzocortante,
tanto en los riesgos medio y alto predominé la falta de utilizacion de guantes para

intervenciones dentro del area en un 8.57% y 7.62% respectivamente.
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TABLA N°11

FACTORES DE RIESGO ERGONOMICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL

SERVICIO DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DE UN HOSPITAL LOCAL.

50
a5
40
35
30
25
20
15
10

CHICLAYO - 2018

R. ERGONOMICO/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL No % No % No %
Mobiliario adecuado 7 6.66 8 7.62 2 1.90
Dolor lumbar 1 0.95 10 9.52 6 571
Realiza fg?ec'ones de 0 0.00 12 | 11.42 5 476
Posturas Inadecuadas 7 6.66 7 6.66 3 2.86
Cargas pesadas 3 2.86 9 8.57 5 4,76
TOTAL 18 46 21

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HRDLM., SEGUN RIESGO
ERGONOMICO Y NIVEL DE RIESGO -2018
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m Mobiliario adecuado Dolor lumbar Realiza funciones de Pie
RIESGO ERGOMNOMICO
M Posturas Inadecuadas W Cargas pesadas HTOTAL

INTERPRETACION: Los factores de riesgo ergondémico del 100% (17) forman parte

del personal de enfermeria de unidad de cuidados intensivos, se evidencio como

dimensiones predominantes mobiliario inadecuado y posturas inadecuadas durante la

jornada laboral en un 6.66%, representando el riesgo medio con un 11.42% se identifico a

realiza funciones de pie, por ultimo como alto riesgo el 5.71% manifest6 victima de dolor

lumbar.
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TABLA N°12

FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
SERVICIO DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DE UN HOSPITAL LOCAL.
CHICLAYO - 2018

R.PSICOSOCIAL/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL No° % No % Ne° %
Estrés Laboral 3 2.86 11 10.47 3 2.86
Estilo de vida 7 6.66 6 5.71 4 3.81
Clima Laboral 5 476 9 8.57 3 2.86
Jornadas no 9 8.57 6 5.71 2 1.90
Programadas
Sobre carga laboral 0 0.00 14 13.33 3 2.86
Emocionalmente 5 476 11 | 1047 1 0.95
agotada
TOTAL 29 57 16
DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS DEL HRDLM, SEGUN RIESGO
PSICOSOCIAL Y NIVEL DE RIESGO -2018
50 57
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BAIO MEDIO ALTO
RIESGO PSICOSOCIAL
Estrés Laboral Estilo de vida Clima Laboral
B Jormadas no Programadas M Sobre carga laboral B Emocionalmente agotada

ETOTAL

INTERPRETACION: Los factores de riesgo psicosocial del 100% (17) forman parte
del personal de enfermeria de unidad de cuidados intensivos, manifestaron que 8.57% de
las jornadas no programas o cambios de turnos conformaron el nivel de riesgo bajo,
mientras que el 13.33% de la poblacion expuesta sobre carga laboral se encuentra en
riesgo medio y que solo un 3.81% se ve afectada en su estilo de vida incluyendo a esta

poblacioén en riesgos altos.
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TABLA N°13

FACTORES DE RIESGO FiSICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO DE
EMERGENCIA DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

R. FISICO/ BAJO MEDIO ALTO

NIVEL N° % N° % N° %
Ruido 15 14.29 25 23.81 17 16.19
Temperatura 21 20.00 27 25.72 9 8.57
lluminacién 22 20.95 26 24.76 9 8.57
Radiacion 23 21.91 24 22.86 10 9.52
Ventilacion 25 23.81 21 20.00 11 10.48

TOTAL 106 123 56

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE
ENFERMERIA DE EMERGENCIA DEL HRDLM, SEGUN
RIESGO FISICO Y NIVEL DE RIESGO -2018
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INTERPRETACION: Los factores de riesgo fisico del 100% (57) forman parte del
personal de enfermeria del &rea de emergencia, la dimension falta de ventilacion debido a
la infraestructura del hospital se vio a afectada en un 23.81% de la poblacion siendo parte
del nivel bajo, conformando el nivel medio con un porcentaje de 25.72% la dimension
temperatura, y 16.19% manifestaron que el ruido debido al estado del paciente que

ingresa a la atencion en emergencia forma parte del nivel alto.
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TABLA N°14
FACTORES DE RIESGO QUIMICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO
DE EMERGENCIA DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

BAJO MEDIO ALTO
R. Quimico/ NIVEL N % N©° % Ne° %
Contaminantes quimicos:
Formol/bencina/Otros 22 20.95 28 26.67 7 6.67
Desinfectantes:
Glutaraldeido/alcohol 23 21.91 22 20.95 12 11.43
Incumplimiento de normas
de Bioseguridad 16 | 1524 | 24 | 2286 | 17 | 16.19
consecuencias del uso de
Antisépticos 24 22.86 29 27.62 4 3.81
Reaccion dérmica al
contacto y uso de
medicamentos 23 21.91 26 24.76 8 7.62
Capacitaciones manejo de
productos quimicos 18 17.14 23 21.91 16 15.24
TOTAL 126 152 64

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
EMERGENCIA DEL HRDLM, SEGUN RIESGO QUIMICO Y NIVEL DE
RIESGO -2018
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RIESGO QUIMICO

INTERPRETACION: Los factores de riesgo quimico del 100% (57) forman parte del
personal de enfermeria del area de emergencia, la dimension consecuencias del uso de
Antisépticos ocupo el 21.91% de la poblacion de bajo riesgo y riesgo medio en un
27.62% por ultimo, solo 16.19% predomino al Incumplimiento de normas de

Bioseguridad como alto riesgo.



TABLA N°15
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FACTORES DE RIESGO BIOLOGICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL SERVICIO
DE EMERGENCIA DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

R. BIOLOGICO/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL N° % NP % NP %
Fluidos corporales 16 15.24 27 25.72 14 13.33
Utiliza gafas 34 | 3238 | 19 | 1810 | 4 381
protectoras
Uso de guantes 19 18.10 31 29.52 7 6.67
Uso de Mascarilla 16 15.24 37 35.24 4 3.81
Manipulacién de
material punzocortante 29 2762 27 25.12 1 0.95
TOTAL 114 141 30

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
EMERGENCIA DEL HRDLM, SEGUN RIESGO BIOLOGICO Y NIVEL DE RIESGO
-2018
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B Manipulacion de material punzocortante B TOTAL

INTERPRETACION: Los factores de riesgo bioldgico del 100% (57) forman parte del

personal de enfermeria del area de emergencia, en los riesgos bajos solo el 32.38% utiliza

gafas protectoras antes de realizar procedimientos en su servicio, como riesgo medio

predomino el 35.24% usa mascarilla, solo el 13.33% estuvo expuesto a fluidos corporales

siendo la poblacién de alto riesgo.
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TABLA N°16

FACTORES DE RIESGO ERGONOMICO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

R. ERGONOMICO/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL N° % N° % N° %
Mobiliario adecuado 31 29.52 21 20.00 5 4.76
Dolor lumbar 10 9.52 35 33.33 12 11.43
Realiza funciones de
Pie 4 3.81 27 25.72 26 24.76
Posturas
Inadecuadas 21 20.00 29 27.62 7 6.67
Cargas pesadas 23 21.91 30 28.57 4 3.81
TOTAL 89 142 54

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE EMERGENCIA DEL
HRDLM, SEGUN RIESGO ERGONOMICO Y NIVEL DE RIESGO -2018
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INTERPRETACION: Los factores de riesgo ergondémico del 100% (57) forman parte

del personal de enfermeria del area de emergencia, la dimension mobiliaria adecuado

ocupa el 29.52% de la poblacion en bajo riesgo, 33.33% estuvo expuesto a dolor lumbar

siendo parte de riesgo medio, y por ultimo el 24.76% poblacion de alto riesgo realiza

funciones de pie durante jornada laboral.
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TABLA N°17

FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DE UN HOSPITAL LOCAL. CHICLAYO - 2018

R.PSICOSOCIAL/ BAJO MEDIO ALTO
NIVEL N° % Ne° % N° %
Estrés Laboral 20 19.05 28 26.67 9 8.57
Estilo de vida 23 21.91 25 23.81 9 8.57
Clima Laboral 23 21.91 24 22.86 10 9.52
Jornadas no 31 | 2052 | 21 | 20.00 5 4.76
Programadas
Sobre carga laboral 22 20.95 27 25.72 8 7.62
Emocionalmente 22 | 2095 | 27 | 2572 8 7.62
agotada
TOTAL 141 152 49
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INTERPRETACION: Los factores de riesgo psicosocial del 100% (57) forman parte
del personal de enfermeria del area de emergencia, se identificO como bajo riesgo a
Jornadas no programadas en un porcentaje de 29.52%, en cuanto riesgo medio se detectd

estrés laboral con 26.67% y por ultimo como alto riesgo con 9.52% clima laboral.



CUADRO DE CONSISTENCIA PARA ESTUDIOS CUANTITATIVOS
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INVESTIGACION | INVESTIGACION GENERAL | OBJETIVOSESPECIFICOS | eoriypiomosl acion
;Cuales son los | Variable N°01: - Estimar la |- Identificar los riesgos | Hospital Regional Docente
Riesgos Laborales y |- Riesgo Laboral del relacion  entre laborales en el personal | “Las Mercedes”, Chiclayo,
Calidad de Vida del personal de los riesgos de enfermeria de Unidad | Especificamente el
Personal de Enfermeria de Unidad laborales y la de Cuidados Intensivos, | escenario de la
Enfermeria de de Cuidados calidad de vida Emergencias y Centro | investigacion  sera  los
Unidad de Cuidados Intensivos, del personal de quirargico  de  un | Servicios de areas Criticas,

Intensivos,
Emergencias y
Centro quirdrgico de
un Hospital Local?
Chiclayo - 2018?

Emergencias y Centro

quirdrgico.

Variable N° 02:

Calidad de vida del
personal de
Enfermeria de Unidad
de Cuidados
Intensivos,

Emergencias y Centro

quirdrgico.

enfermeria de
Unidad de
Cuidados
Intensivos,
Emergencias y
Centro
quirdrgico  de
un Hospital

Local.

Hospital Local.

Establecer cual es el
nivel de calidad de vida
del
enfermeria de Unidad de
Cuidados

Emergencias y Centro

personal de

Intensivos,

quirargico de un

Hospital Local.

actualmente abarca la Sala
de Operaciones en conjunto
Unidad  de

Post

con la

Recuperacion
Anestésicos, y el servicio
de Emergencia y Unidad de
Cuidados Intensivos (UCI).
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MUESTRA 'Y INSTRUMENTOS TIRO DE Resultados (colocar el

MUESTREO, DE ANALISIS listado de titulos de

CRITERIOS DE RECOLECCION ESTADISTICO, cuadros o gréficos)

INCLUSION Y DE DATOS PRUEBAS

EXCLUSION ESTADISTICAS
Poblacién total a | Las encuestas de | Los datos | - Correlaciones entre
evaluar, 105 | disefio  descriptivo | obtenidos  seran ambas variables.
colaboradores: seran tanto para la | organizados, - La significancia
Licenciadas en | variable tabulados y estadistica
enfermeria y técnicas de | independiente: graficados - Caracterizacion de la
enfermeria del Hospital | riesgos laborales y | mediante el poblacion  de  la
Regional D e | | 2| poblacion de estudio.

egiona ocente las | la variable | programa hospital local. Chiclayo
Mercedes. dependiente: calidad | EXCEL, para ser — 2018
de vida, haciendo | trasferida

- Personal de enfermeria
de Emergencias (58)

- Personal de enfermeria
de Unidad de Cuidado
Intensivos (16)

- Personal de enfermeria
de centro quirdrgico
(31)

La presente

investigacion cuenta con

un tamafio  muestral
finita ya que se conoce el
total de elementos de la
poblacion estard

conformado por las 105

colaboradoras de

enfermeria  (poblacién
muestral) que laboran en
del

Regional

areas criticas
Hospital

Docente Las Mercedes.

uso de su
instrumento que son
los  cuestionarios;
para el presente
estudio se aplicaran
cuestionarios,
con 25 y 17

preguntas

dos

respectivamente Los
instrumentos a
distribuir estan
constituidos por
preguntas cerradas

Cuentan con cinco
alternativas cada
pregunta, utilizando
una escala de tipo

Likert.

El instrumento

posteriormente al
programa (SPSS)
version 22 para su
procesamiento.
Tablas de
frecuencias,
graficos de
distribuciones,
porcentajes
estadisticos, y por
altimo se realizara
el analisis
estadistico que
nos permitiran
descubrir la
relacion entre los
riesgos laborales y
la calidad de vida

del personal de

Riesgos laborales en el
personal de enfermeria
de Unidad de Cuidado
Intensivos, emergencias
y centro quirdrgico de
un  hospital  local.
Chiclayo — 2018

Nivel de calidad de vida
del personal de
enfermeria de Unidad
de Cuidado Intensivos,
emergencias 'y centro
quirdrgico de un
hospital local. Chiclayo
-2018
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Siendo el tipo muestro
probabilistico.

LOS CRITERIOS DE

INCLUSION
- Personal de
enfermeria que

labore en el servicio
de Unidad de
Cuidados Intensivos,
Emergencias y
Centro quirdrgico en
los tres turnos del

Hospital ~ Regional

Docente Las
Mercedes.

- Personal de
enfermeria con

tiempo de servicio
mayor de un afio en
Unidad de Cuidados
Intensivos,
Emergencias y
Centro quirdrgico.

- Personal de
Enfermeria que
acepte participar
voluntariamente en

el estudio.

riesgos laborales fue
creado y validado
por Doris Colan
Heredia 'y Lily
Nufiez De La Torre
Caller, en Lima en
el afio 2014.
Asimismo, se
estimé el coeficiente
de Alfa de
Cronbach con wun
valor de 0.88 en la
variable para la
variable Riesgos

laborales.

El Cuestionario
Calidad de Vida
Profesional Para la
recoleccién de datos
se aplicé el
cuestionario de
calidad de vida
profesional, consta
de 35 items
pertenecientes a tres
indicadores

evaluados segun la
percepcion de la
enfermera 0

enfermero,

enfermeria, a
través de la
prueba de Rho de

Spearman.
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LOS CRITERIOS DE
EXCLUSION

Personal de
enfermeria que se
encuentren de
vacaciones 0

licencias en el

periodo de
aplicacién de
instrumento.
Enfermeras que
tienen cargo
administrativo 0
jefatura de
enfermeria.

Tener contrato

ocasional, pasantias

0 suplencias.

calificados en una
escala del 1 al 10,
donde 1 es la menor
frecuencia 0
intensidad y 10 es la
mayor frecuencia o
intensidad, las
dimensiones de
Calidad de vida
profesional, que son
el Apoyo Directo,
Motivacion

Intrinseca y Carga
de Trabajo. El
instrumento ha sido
utilizado y validado
por Garcia Sanchez
(1993), Cabezas
(1998), Martin Jesus
(2004). La
consistencia interna
encontrada por el
autor para la
validacion se obtuvo
un alfa de Cronbach
de 0.81 para la

puntuacion global.
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HIPOTESIS

TIPO DE INVESTIGACION Y DISENO

Hi: Los riesgos laborales se relacionan
significativamente con la calidad de
vida del personal de enfermeria de
Unidad de Cuidados Intensivos,
Emergencias y Centro quirdrgico de un
Hospital Local. Chiclayo — 2018.

HO: Los riesgos laborales no se
relacionan significativamente con la
calidad de vida del personal de
enfermeria de Unidad de Cuidados
Intensivos, Emergencias y Centro
quirargico de un Hospital Local.
Chiclayo — 2018.

Se llevo a cabo una investigacion tipo cuantitativa
método descriptivo, correlacional de corte

transversal.




