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RESUMEN:

El presente trabajo tuvo como proposito: Establecer la correlacion de la prevalencia del
factor ergondémico y el Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afio- 2019. Se tom0 una muestra de 132 colaboradores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio- 2019. Metodologia: Aplicose la técnica de la encuesta
con escala ordinal de Likert. Dimensiones Puesto de Trabajo, Actividad Laboral,
Limitacion Funcional, Facies de dolor, Ausentismo Laboral. Se considerd la validez de
cinco expertos y el Alfa de Cronbach de 0,960 para la confiabilidad, el disefio no
experimental transaccional. Resultados: Destaco que el Factor Ergonémico en el puesto
de trabajo produce Transtorno Lumbar de los trabajadores de la Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 42,42%, a veces con el 30.30%, Nunca con
el 27.27%. el Reposo por el Factor Ergondmico en el puesto de Trabajo favorece a los
trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Sl con el 92.31%, a
veces con el 5.77%, No con el 1.92%. Conclusiones: Segun los resultados obtenidos
existe relacion significativa entre la prevalencia del factor ergondémico y el Transtorno
Lumbar, corroborandose con la prueba estadistica de RHO de SPEARMAN por el
coeficiente de relacion y el grado de significancia bilateral. Asimismo, el puesto de
trabajo y la actividad laboral estdn relacionada significativamente con el Transtorno
Lumbar, confirmandose también con la prueba estadistica de RHO de SPEARMAN por

el coeficiente de relacion y el grado de significancia bilateral

Palabras claves: Investigacion Factor Ergonémico, Transtorno lumbar, prevencion

xiii



ABSTRACT

The purpose of this work was: To establish the correlation of the prevalence of the
ergonomic factor and the Lumbar Disorder in the Workers of the Company Fundion
Central S.A., Ate, year- 2019. A sample of 132 employees of the Company Fundion
Central S.A. was taken, Ate, year- 2019. Methodology: The survey technique was
applied with an ordinal Likert scale. Dimensions Job Position, Work Activity,
Functional Limitation, Pain Faces, Work Absenteeism. The validity of five experts and
Cronbach's Alpha of 0.960 for reliability, the transactional non-experimental design,
were considered. Results: It was highlighted that the Ergonomic Factor in the workplace
produces Lumbar Disorder of the workers of the Company Fundificacion Central S.A.,
Ate, year-2019, Always with 42.42%, sometimes with 30.30%, Never with 27.27 %.
Rest due to the Ergonomic Factor in the Workplace favors the workers of the Company
Fundificacion Central S.A., Ate, year-2019, YES with 92.31%, sometimes with 5.77%,
No with 1.92%. Conclusions: According to the results obtained, there is a significant
relationship between the prevalence of the ergonomic factor and Lumbar Disorder,
corroborated with the SPEARMAN RHO statistical test for the relationship coefficient
and the degree of bilateral significance. Likewise, the job and work activity are
significantly related to Lumbar Disorder, also confirmed with SPEARMAN's RHO

statistical test for the relationship coefficient and the degree of bilateral significance.

Keywords: Ergonomic Factor Research, lumbar disorder, prevention
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INTRODUCCION
La presente investigacion de la tesis tiene el propdsito Determinar la correlacion de la
prevalencia del factor ergondmico y el Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la
Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio- 2019 y enfocandonos en el desarrollo del
tema de lo local, nacional e internacional sobre el tema de Prevalencia de Factor
Ergondmico Relacionado en el Transtorno Lumbar en los Colaboradores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019. La investigacion considero lo siguiente:
Primer capitulo se desarrolla la problematica, delimitaciones, justificaciones y la
viabilidad de desarrollo del trabajo
Segundo capitulo lo concerniente a las bases tedricas de las variables de estudio asi
como estudios previos relacionados al tema.
Tercer capitulo lo referente a la proposicion de hipotesis y operacionalizacion de las
variables de estudio
Cuarto capitulo se considera el desarrollo metodologico, poblacion, muestra la validez
de instrumentos y ética del desarrollo del trabajo
Quinto capitulo, se desarrollan los resultados del trabajo concerniente a la parte de la
estadistica y fundamentalmente las contrastaciones de las hip6tesis de estudio a fin de
determinar su aceptacion o rechazo
Sexto capitulo contiene lo referente a la discusion con los antecedentes nacionales e
internaciones, posteriormente se realiza las conclusiones, terminado con las
recomendaciones que permitan reducir o eliminar la problematica planteada en el
capitulo uno.
Los anexos referidos a la matriz de consistencia, instrumentos, validaciones de expertos,

data empleada y declaracion de originalidad.

XV
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION

DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

A nivel internacional, se hace conocer que segun la Organizacion Internacional de
Trabajo (OIT), para el conductor de bus se tiene identificados factores
ergondémicos relacionados del Transtorno lumbar de los trabajadores de la
Empresa Fundicion a Central S.A., Ate, afio- 2019: Molestias lumbares y dolores
articulares debidos a periodos de fundicion prolongados, en ocasiones provocan

dolores y ausentismo laboral del trabajador Gutiérrez Colombia 2015*

A nivel nacional podemos tener en cuenta que segun la Ley de Seguridad y Salud
en el Trabajo Ley N° 29783 Articulo 5, se considera las indicaciones para enfrentar
los riesgos de tipo profesional en su emanacion, forma, prueba, eleccion,
reemplazo, infraestructura, disposicion, empleo y preservacion de los materiales de
labores tales como ambientes de labores, el aspecto ambiental, equipo, maquinaria,
herramientas, contaminacion quimica, biologico, operaciones y los procedimientos,
a pesar de ello los conductores de la empresas de transporte publico se ven
impactados por lo indicado.? . Ademas, la Ley General De Trabajo, indica que todo
centro de labores debe contar con las catorce condiciones laborales dignas y que es
un derecho de todo colaborador que le permitan un adecuado estandar de vida

saludable tanto fisica como mentalmente. Para este efecto se debe contar con un

16



1.2

ambiente de labores adecuado y saludable; y las condiciones de trabajo sean

compatibles con el bienestar y la digna de los trabajadores®

A nivel local, la presente investigacion de la tesis tiene el propdsito Determinar la
correlacion de la prevalencia del factor ergonémico y el Transtorno Lumbar en los
Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio- 2019 y donde los
problemas sociales, que aqueja nuestra realidad, centran su atencién desde el punto
de vista internacional, Nacional, local en el tema de Prevalencia de Factor
Ergondmico Relacionado en el Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la

Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019.

DELIMITACION DE LA INVESTIGACION

1.2.1 DELIMITACION ESPACIAL

El estudio fue realizado en la Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019.

1.2.2 DELIMITACION SOCIAL

La unidad de andlisis fueron los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central
S.A., Ate, afo-2019 integrado por 132 trabajadores, que laboran en la actualidad

en la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019.

1.2.3 DELIMITACION TEMPORAL

El trabajo se ejecuto en el periodo enero 2019 a diciembre del 2019.

1.2.4 DELIMITACION CONCEPTUAL

En el presente trabajo de investigacion se desarrollé en base a planteamientos y
conocimientos cientificos para determinar la Prevalencia de Factor Ergondmico
Relacionado en el Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afo-2019. Académicamente, el plan de
investigacion se encuentra enmarcado dentro del area de salud ocupacional,
donde se gestiono estratégicamente politicas claras de trabajo que den apertura a
nuevas ideas para poder mejorar el desempefio laboral de los trabajadores de

dicho nosocomio.

17



1.3 PROBLEMAS DE INVESTIGACION

1.3.1 PROBLEMA GENERAL.:
¢Cual es la correlacion entre la prevalencia del factor ergonémico y el
Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A.,
Ate, afio- 2019?

1.3.2 PROBLEMA ESPECIFICOS:
a) ¢Cual es la correlacion del puesto de trabajo y el Transtorno Lumbar en los

Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

b) ¢Cuél es la correlacion de la actividad Laboral y el Transtorno Lumbar en los

Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

1.4 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.4.1 OBJETIVO GENERAL
Determinar la correlacion de la prevalencia del factor ergondémico y el
Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A.,
Ate, afio- 2019

1.4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Establecer la correlacion del puesto de trabajo y el Transtorno Lumbar en
los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019.

b) Determinar la correlacién de la Actividad Laboral y el Transtorno

Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate,
ano-20109.

1.5  JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

151 JUSTIFICACION

18



El trabajo se realizO debido a que los factores ergondmicos en el Transtorno
Lumbar, es una de las causas por las que muchas veces afecta a los trabajadores de
dicha entidad, debido a que se vino observando un rendimiento laboral no adecuado
por parte del de los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-
2019.

Justificacion Tedrica:
En el trabajo se emplearon las bases tedricas referidas a las variables de estudio a fin
de evaluar su vigencia y luego del termino del estudio se brindaran aporte a la teoria
a fin de mejorar el contenido de la misma y pueda ser empleada por otras
organizaciones en beneficio de los colaboradores.
Justificacion Metodoldgica
Se consideraron los procedimientos referidos a la metodologia de la investigacion
cientifica empelando para ello instrumentos debidamente validados y confiables para
realizar el recojo de datos para luego ser evaluados y contrastados mediante el
empleo de estadisticos y determinar la aceptacion o rechazo de las hipdtesis.
Justificacion Practica:
El presente trabajo es importante para la empresa a fin de tomar acciones para
contribuir a la solucién del problema que la viene aquejando, asimismo servira para
otros estudios y para organizaciones que tengan una problematica similar y que
tendran la alternativa de poder implementarlas.
15.2 IMPORTANCIA

Es importante ya que planteara alternativas de mejora en las condiciones laborales
para el equipo de trabajo en salud evitando y previniendo los dolores musculares
debido a las malas posturas y que es manera se mejore el rendimiento laboral.

1.6 FACTIBILIDAD DE LA INVESTIGACION
Fue factible ya que se contaron con el financiamiento necesario para solventar los

recursos humanos y materiales que se requirieron para el desarrollo del tragbajo.

1.7 LIMITACION DEL ESTUDIO:

No se tuvo limitaciones para realizar la presente investigacion

19
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CAPITULO II:
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

A. Internacionales:

Guillén (2016). Sefiala en su Revista cubana de Enfermeria version impresa define
sobre el factor Ergonémico de la siguiente manera: En agosto del 2000 el Consejo de la
Asociacion Internacional de Ergonomia indico que es aquella ciencia que investiga y
estudia como adecuar la asociacion del individuo con su contexto. Siendo la ergonomia
fisica una de sus partes, que investiga y estudia las posturas mas adecuadas para realizar
labores en el trabajo, en la casa, para realizar cargas e insumos, desplazamientos
repetitivos etc. El derecho a un control periddico de su salud en relacion al puesto de
labores esta garantizado por la Ley 31795 denominada Prevencién de Riesgos
Laborales. Siendo la salud ocupacional encargada de prevenir y proteger la salud tanto
fisica, mental, social y espiritual de los colaboradores en sus respectivas areas laborales,
lo cual influye en forma positiva en las organizaciones. En el campo de la salud los
profesionales de enfermeria se enfocan en el cuidado de la salud de los individuos
trabajadores, su entorno familiar y la asociacion a que pertenece. Asi Useche se refiere a
los diversos lugares en las que se realiza labores el personal de enfermeria como
ofertante de cuidados, educadora, investigadora y consultora, actividades que son
desempefiadas en forma personal o institucional realizandose en forma idénea y cabal.
Por lo que es importante la pertenencia a equipos multi, intra e interdisciplinarios,
donde se analiza la ergonomia en asociacién con sus factores de riesgo para la salud de

tipo ocupacional, enfocados en las posturas, previsiones en la vista, corazén y
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correcciones que le afecten al colaborador para prevenir y evitar la aparicion de
enfermedades de indole profesional*

Espinoza (2016). Sefiala: En la obra Ensayos de ergonomia o ciencias del trabajo en
1857 fue mencionado por el polaco Woitej Yastembowky la palabra ergonomia basado
en leyes de la naturaleza, mediante la propuesta de elaborar un modelo de actividad de
trabajar humana. Para 1949 el psicologo de Gran Bretafia K.F.H Murrel en reunién con
un equipo de cientificos formo la Sociedad de Investigaciones ergondmicas, a fin de la
formacion de profesionales con interés en mejorar el trabajo del hombre asi el del
comportamiento humano en las labores. Ya en 1969 en su libro Ergonémicos precisa el
porque del empleo de la palabra ergonomia en base al griego Ergo equivalente a trabajo
y Nomos relacionado a leyes o reglas, significando leyes o reglas de labores. En 1986
Zander indica que el estudio de las personas en el trabajo se refiere a la ergonomia, a fin
de que se establezca el sistema hombre-tarea en forma optima manteniéndose un
balance del colaborador y las condiciones de labores. De esta manera la ergonomia
viene dejando mejoras en el bienestar y en la productividad beneficiando al colaborador
como a las empresas, a pesar de ello se requiere la existencia de seguridad y la
eficiencia en las labores siendo necesario que los colaboradores tengan condiciones
adecuada para realizar sus actividades propias del trabajo. Asi en Chile existe una
entidad que vela por el bienestar de la clase trabajadora: para el personal que brinda
atencion en salud, el nimero de atenciones es deficiente en el desempefio y horas
atendidas, esto a causa a la forma como han sido disefiadas las funciones laborales,
excesiva carga mental y las prevalencias de la existencia de dolencias musculo-
esqueléticas emanadas de las labores. Para el caso de la ergonomia en salud se cuenta
con estudios al respecto de tipo fisico, cognitivo, parte psicosocial, organizacional y de
tipo ambiental por lo que ya existen relacion estrecha entre las dolencias musculo-
esqueléticas ocasionadas por las labores tanto propiamente de la ocupacion en salud
como las de tipo ambiental esto debido al disefio del cargo, los sistemas implementado

para el trabajo y la parte metal relacionada a las actividades que se realiza®.

Pérez (2017). Indica en una descripcion de pacientes con dolor de lumbar cronico sobre
el Trastorno lumbar de la siguiente manera: La palabra lumbalgia esté relacionado a

sintomas no a diagnostico o enfermedad
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Se conceptia como una afectaciéon o dolar en la zona lumbar, asi como se ve
acompafiado con irradiacion o afectaciones a zonas adyacentes. Es un término
descriptivo que no considera implicacion sobre su inicio u origen fisiopatologico de
enfermedad. Se manifiesta de varias formas, con substratos de origen patologicos
diferentes y con implicancias y gravedad diversas. La lumbalgia es una sintomatologia
repetida y de campo universal que se le presenta a todo tipo de personas de diferentes

edades y sexo.

Se estima que en algun periodo de la vida se presentara el dolor lumbar en un ochenta
por ciento de la poblacion, los cuales son auto limitados y se atentan o desaparecen en
unas semanas, a excepcién de aquellos casos que se hace crénica y demanda asistencia
de salud en forma permanente. Se acentla mas en edades que oscilan entre los
cuarenticinco y sesenta y cinco afios y con mayor frecuencia en las mujeres, y en los
varones con un cuarenta y tres por ciento. La prevalencia de los dolores lumbares en
Espafia es del 14.8 por ciento con una prolongacion de dolor de seis meses en la

poblacién con un 44.8 por ciento y un 7.7 por ciento de que de nivel crénico.®

Chacon (2010). Define sobre el Transtorno Lumbar en la revista publicada en 2017 en
Costa rica en una tesis de investigacion sobre el Transtorno lumbar y desempefio laboral
de la siguiente manera: En pacientes con lumbalgia de dolor de espalda que son noventa
90 por ciento se controlan por el medico en la atencién de nivel primaria y catalogadas
como no especificas, siendo el diez por ciento remitidos a tratamiento por especialistas
en otro nivel de atencién de salud. Se contraindica el absoluto reposo a fin de no
prolongar la situacién de lumbalgia y no tener capacidad de trabajo, por lo que se
dispone el estado de actividad fisica hasta pueda asumir el dolor que sienta, de ser el
caso de reposo en la litera debe ser lo minimo necesario hasta maximo 2 dias debido a
que cada dia reposado significa 2 por ciento de menor fuerza de los musculos.

El tratamiento medico consiste en masajes, puesta de analgesicos y reposo en litera,
donde la reduccién del dolor se da en forma moderada en el breve plazo. El tratamiento
activo considera ejercicios de estabilizacion de la parte vertebral permitiendo una
considerable reduccion de la falta de capacidad de las funciones, asi mismo la

frecuencia del dolor para el tratamiento en forma mecénica no especifica cronica en
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relacion con tratamientos de forma conservadora. Pacientes que mantienen una
actividad en relacion a lo que hacen reposo se da un mayor alivio del dolor y mejora la
capacidad funciona en el corto y largo plazo, asimismo el tiempo de falta de capacidad
laboral y la parte crénica son de menor grado en los que realizan actividad. Pacientes
que realicen actividades cotidianas en forma activa asi como sus labores obtienen una
recuperacion mas breve de los sintomas, aminorando la falta de capacidad presentada.
La ejecucion de ejercicios previamente indicados para la parte laboral en casos de
lumbalgia subaguda permite que se reduzca el ausentismo, no habiendo evidencia del
tipo de ejercicio, duracion y el mas acorde para esta variedad de lumbalgia. La
gjecucion de ejercicios en paciente que tienen la lumbalgia mas de 4 semanas permite la
aminoracion del dolor y la discapacidad en los 3 meses no manteniéndose estos logros a
largo plazo. Para tratamientos de lumbalgia cronica el tratamiento de tipo conservador,
asi como los ejercicios son efectivos para reducir el dolor e incrementar las capacidades
funcionales, asi como reduce la falta de capacidad en pacientes de este tipo de
lumbalgia. Sin embargo, para otros autores, la realizacion de estiramiento son menos

eficaces que otras forma de su tratamiento ’

Garcia (2006). Indica en su investigacion de un programa de escuela de espalda
aplicada de Transtorno lumbar en un centro de salud, en la revista mexicana, define de
la siguiente manera: Realizaron un estudio observacional prospectivo en el Hospital de
San Juan de México. Se incluyeron 192 pacientes afectos de cervical, dorsalgia y/o
lumbalgia para incluirlos en un programa colectivo de terapia, se aplicaron los test para
de escala visual analdgica (EVA) del dolor, un cuestionario de comprension de
conceptos biomecanicos y un test de valoracion subjetivo y objetivo adaptado a las
posturas con el objetivo de establecer la efectividad de la técnica. Encontraron que el
programa mejord en nivel de dolor segin el EVA en un 27% y a través del test de
valoracion avanzado un 31%?°

Rio (2013), Segun el autor en la tesis de posgrado en salud ocupacional definen de la
siguiente manera: En su investigacion titulada Factores de Riesgos Ergondémicos que
inciden en la salud del personal de enfermeria del area de Cuidados Intensivos del
Hospital Abel Gilbert Ponton de la ciudad de Guayaquil, 2013, tuvieron como objetivo
identificar los principales riesgos ergondémicos a que se expone el personal de

enfermeria de UCI y que afectan su salud. El estudio tuvo un disefio cuantitativo,
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descriptivo, transversal y exploratorio, con una muestra poblacional de 132 trabajadores
de la Fundicion Central Sac, Ate-2018. Se realizard una encuesta tipo cuestionario de 14
items abarcando diferentes tdépicos relacionados con el tema cuyos resultados
demostraron que el objeto de estudio son adultos jovenes con predominio del sexo
femenino sobre el masculino, sobrecarga laboral por exceso de pacientes, un 66,6% del
personal de enfermeria profesional y auxiliar se controla a veces su salud, un 45.8%
presenta enfermedades, las 24 personas presentan molestias de salud predominando el
dolor muscular, dolor de espalda, varices, dolor de cuello, lumbalgias, molestias que
estan relacionadas con factores ergonémicos como estar de pie, esfuerzo fisico, falta de
periodos de descanso, ambiente y mobiliario no adecuado. Todos estos hallazgos
encontrados afectan la calidad de vida y el desempefio laboral del personal de
enfermeria y evidencian el riesgo de presentar enfermedades ocupacionales. Se
concluyé: el personal de enfermeria estd expuesto a mdaltiples riesgos de tipo
ergonémicos y no se toman las medidas adecuadas para evitar que estos riesgos le
causen dafios. El area de Cuidados Intensivos no reune las caracteristicas de un disefio
ergondémico adecuado siendo un area que estd en remodelacion no posee mobiliario
ergonémico (sillas, escritorios, camas) y equipos adecuadas para la realizacién de

tareas®

B. Nacionales:

Bullon (2012). Define en la tesis de investigacion sobre el factor ergonémico analiza en
un trabajo de enfermeria en la unidad de cuidados intensivos de la siguiente manera:
Tuvo como objetivo principal fue analizar los riesgos ergondmicos a los que se
encuentra expuesto el personal de enfermeria, especificamente, aquellos riesgos
musculo esqueléticos presentes en la manipulacion de cargas, manipulacion de
pacientes, movimientos repetitivos y posturas forzadas. Para dicho anélisis se
desarrollaron metodologias especificas, dentro de las cuales se encuentran: EI Método
de Analisis Postural Ovako Working Posture Analysing System (OWAS); el Método
Rapid Entire Body Assessment (REBA) y la Metodologia de Evaluacion de
Movimiento y Asistencia de Pacientes Hospitalizados (MAPOQO). Los resultados
determinaron el alto nivel de riesgos de las posturas involucradas en las tareas de

manipulacion de pacientes, realizadas por el personal de enfermeria de la UCI. En
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conclusién, el personal de Enfermeria de la UCI se encuentra muy propenso a padecer
trastornos musculo esqueléticos, estos generalmente relacionados a las caracteristicas de
la actividad que desarrolla, como por ejemplo la movilizacion frecuente de pacientes, la
permanencia en pie mas de ocho horas, el transporte de cargas y desplazamientos

constantes?®

Ullilen (2018). Define sobre el Factor Ergondmicos en la investigacion del Ministerio de
Trabajo Promocion de Empleo de la siguiente manera: Emite la Norma Basica de
Ergonomia y de Procedimiento de Evaluacion de Riesgo Di ergondmico - RM 375-,
creada en un contexto en la que el gobierno peruano necesitaba adecuarse a las
exigencias de los Tratados de Libre Comercio a firmarse con otros paises del mundo.
No obstante, la aplicacion de la ergonomia en las empresas peruanas es mas reciente, ya
que es a partir del afio 2011 en que entra en funcionamiento la ley de Seguridad y Salud
en el Trabajo y es cuando se comienza a exigir la realizacion de los analisis
ergonémicos en las empresas. Actualmente, en el Ministerio de Salud se esta
elaborando el anteproyecto de otra norma relacionada a la ergonomia en los ambientes
de trabajo. Ahora bien, en nuestra realidad, la mayoria de las intervenciones
ergonodmicas se caracterizan por tener un enfoque reactivo lo cual conlleva a que en las
empresas se hagan adecuaciones tecnoldgicas sin tomarse en cuenta -desde un inicio- el
factor humano y organizacional tan necesario para darle un enfoque integral al disefio
ergonémico. El resultado es que las empresas destinan partidas presupuestales para
ejecutar mejoras pero que en la mayoria de los casos es paliativa 0 muy insuficiente ya
que el objetivo inmediato es realizar modificaciones al puesto de trabajo superando los
causantes de los dafios a la salud de sus trabajadores, especialmente trastornos musculo
esqueléticos. Se actua pensando siempre en el corto plazo. En cuanto a las pequefias y
medianas empresas estas aln desconocen cdmo la ergonomia puede contribuir a la solucién de
sus problemas laborales. Sin dejar de reconocer que en nuestro pais mas o menos el 75% de las
empresas son informales, siendo el tema de seguridad y salud en el trabajo desconocido o
relegada totalmente a un segundo plano, pues sus necesidades son de supervivencia empresarial.
Pues queda la gran tarea de los ergénomos el de impulsar el pasar del disefio de un enfoque
reactivo a un enfoque proactivo de la ergonomia, buscando tener en cuenta el factor humano en
la fase de disefio del dispositivo técnico, con el objetivo de prevenir y/o evitar la aparicion de
lesiones en los trabajadores, evitando comprometer a la empresa el realizar elevados gastos e

invertir en costosas modificaciones, pudiendo haberse prevenido. El cumplir este objetivo
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requiere la participacion de diferentes actores y no solo los ingenieros; los trabajadores y
directivos deben involucrarse responsablemente desde un inicio en las diferentes etapas del

disefio ergonémico, ya que el gran beneficiado de esta tarea es toda la empresa o institucion 1

Mintra (2016). Indica el Factor Ergondémico y el Transtorno lumbar de la siguiente
manera:El area reducida, donde se desempefia el trabajo, los diferentes alcances con los
que el trabajador tiene que lidiar, acceso dificil para las manos, la ausencia de ayudas
mecanicas que faciliten la manipulacion de cargas, el terreno irregular para el traslado
de materiales, disefio de herramientas, no se amoldan a la tipologia del obrero de
construccion civil, ademas de condiciones de disconfort ambiental, como la poca o
inadecuada iluminacién, temperatura, ruido, asi como otras condiciones como la falta de
orden y limpieza, escaleras inseguras, andamios y plataforma de trabajo inestable.
Equipo de proteccidn personal inadecuado para la tarea o cuyo disefio no sé adecua a la
antropometria de los percentiles de trabajadores. peruanos y por consecuencia se genera
incomodidad. Todas estas condiciones, y factores disergondmicos de disconfort,
condicionan el sufrimiento enfermedades ocupacionales, de tipo musculo esqueoléticas.
“En este contexto, cabe destacar que las lesiones musculo esqueléticas mas comunes
son las que afectan a la zona de la espalda, aunque la tendinitis, el sindrome del tanel
carpiano, la epicondilitis, el sindrome cervical, o el sindrome de Raynaud, entre otros,
son también muy frecuentes en las tareas que se ejecutan en la construccion Si se
detectan deficiencias en alguno de estos factores de riesgo di ergondémico, él especialista
puede sugerir diferentes soluciones para eliminar o reducir sus efectos sobre el
trabajador de construccion. Estas recomendaciones van desde disminuir la cantidad de
peso 0 mejorar la técnica de manipulacion de cargas, cambiar la ubicacion de los
materiales y usar herramientas mas adecuadas; hasta modificar la organizacion del

trabajo, como es la implementacion de pausas activas, y capacitaciones!?

Hermoza (2010). Sefiala en la investigacion sobre el Transtorno Lumbar:Sostuvo que
los trabajadores que sufren mayor problema lumbar son los agricultores, las
enfermeras y los estibadores, quienes deberian recibir ayuda mecanica para sus
labores. En el caso de los agricultores, dijo que al permanecer la mayor parte de su
jornada laboral con la columna doblada es muy probable que sufran dolor, al igual que

las enfermeras que tienen que cargar peso al manipular a los pacientes. Respecto a los
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estibadores, el experto indico que si bien la ley ha fijado como limite méximo de carga
un total de 25 Kkilos, las empresas envasadoras de cemento, azucar, sal y otros
productos siguen empacando cargas de 50 kilos, lo que hace imposible que se cumpla
la norma. Anot6 que un estudio realizado entre los estibadores del Mercado Mayorista
de La Parada reveld que cada uno de esta carga 110 kilos y que en un lapso de dos a
tres horas tienen que descargar de 12 a 14 toneladas de mercaderias. También se
refirio al caso de los vigilantes privados que pasan la mayor parte de su jornada de pie.
En ese caso, sugirié que estas personas realicen su labor sentados por un periodo de al
menos de 10 a 15 minutos cada hora. Sillas, colchones y zapatos, Finalmente, el
especialista recomendo a las personas en general invertir en tres articulos ergonémicos
para preservar la salud. Ademas de la silla, mencion6 los colchones ergonémicos, cuya
consistencia no debe ser muy dura, pero tampoco muy blanda, es decir
semirrigida. También dijo que es importante usar zapatos ergonémicos, especialmente
para quienes tienen que caminar constantemente, como es el caso de las enfermeras y
los distribuidores de mercaderia. Los zapatos deben tener un taco maximo de tres
centimetros y la base debe ser de material blando para que amortigie el peso del

cuerpo y no afecte los discos intervertebrales.

Valera & herrera (2012). Define En su tesis: titulado Prevalencia de factor ergonémico
y el diagnostico lumbar 2016, realizaron un estudio de investigacion de tipo
observacional de disefio transversal que incluyo como poblacién 105 trabajadores de
estiba de los mercados mayoristas de Huancayo, Peru. El objetivo fue determinar las
condiciones de higiene y seguridad del proceso de trabajar de estiva. Se obtuvo como
resultados que, de los 105 trabajadores, 72,4% fueron estibadores, 25,7%
cabeceadores y 1,9% transportistas manuales de carga, su estatura promedio fue de
159,9 -5,8 cm, manipulan sacos de 150 kg y que diariamente movilizaban entre 10 a
20 toneladas. Se encontraron posturas inadecuadas como flexion de cuello 60°, flexion
elevada de brazos, flexion de tronco 60° y flexion de tronco con movimientos de
rotacion, calificando esta actividad de riesgo ergonémico muy alto, 55% presentaron
lumbalgia, 42% hiperxifosis dorsal, 62% refirieron estar satisfechos con su trabajo, no
tenfan sintomas depresivos 77% y de ansiedad 62%'*
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2-2 BASES TEORICAS
Variable X: Factor ergonémico

Ramos (2018), Segun el Autor define en la investigacion del factor Ergonomico
de la siguiente manera:Ergonomia es el estudio sistematico y desarrolla la
productividad, en relacion a la eficiencia del hombre con el lugar y ambiente de
trabajo. El fin de la Ergonomia es la concepcién de equipos, mobiliarios, disefio
de puestos, para mejorar los métodos de trabajo con el objetivo de minimizar el
estrés y la fatiga y con ello incrementar el rendimiento y la seguridad de los
trabajadores, por lo que se le define también a la Ergonomia, como Ingeniera
Humana. Este concepto se viene desarrollando, con més impulso a partir de la
década pasada, cuando el sector Trabajo, procedid a la elaboracion de la Norma
Basica de Ergondmica y de Procedimiento de Evaluacion de Riesgo Di
ergonémico 375- 2008 TR, con la finalidad que las empresas puedan aplicarlas en
las diferentes areas y puestos de trabajo, a fin de mejorar las. condiciones de
seguridad y confort de los colaboradores nacionales. EI Ministerio de Trabajo,
publicé en el 2014, la Guia Basica de autodiagnostico en ergonomia para la
actividad de construccién civil. Los factores de riesgos di ergonémicos mas
comunes en el desarrollo de los procesos de construccién son: Levantamiento
manual de cargas, transporte manual de cargas, empuje y traccion, posturas
forzadas, movimientos repetitivos, mal uso de la fuerza, esfuerzo muscular,
esfuerzo fisico, exposicion a vibraciones, entre otros. Asimismo, las lesiones méas
frecuentes son al sistema musculo esquelético (espalda, cuello, brazos, hombros,
piernas, otros) producto de las diferentes posturas propias de la labor que realiza
el trabajador, tales como: Trabajar de pie toda o gran parte de la jornada de
trabajo, de pie con el tronco flexionado, sin flexion de las rodillas, de pie con los
brazos por encima del hombro, de rodillas, de cuclillas, sentado o de pie, con el
cuello en extension, realizando movimientos frecuentes, repetitivos a nivel de
miembros superiores, girando ambas manos de un lado a otro, manipulando una

maquina vibratoria

Variable Y: Satisfaccion del Trabajo
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Davis & Newtrom (1991), Segun el autor define e la siguiente manera:Con
respecto a la satisfaccion del trabajo plantean que es el conjunto de sentimientos
favorables o desfavorables con los que el empleado percibe su trabajo, que se
manifiestan en determinadas actitudes laborales. La cual se encuentra relacionada
con la naturaleza del trabajo y con los que conforman el contexto laboral: equipo
de trabajo, supervision, estructura organizativa, entre otros. Segun estos autores la
satisfaccion en el trabajo es un sentimiento de placer o dolor que difiere de los
pensamientos, objetivos e intenciones del comportamiento: estas actitudes ayudan
a los gerentes a predecir el efecto que tendrdn las tareas en el comportamiento

futuro?®

Bases clinicas de lumbalgia

Martinez E y Sanz J. (2018) Segun los autores define en su trabajo de
investigacion de la siguiente manera: El dolor lumbar es definido como el dolor
localizado en la region de la columna lumbar vertebral o paravertebral, provocado
por afecciones musculares lumbares, distensiones ligamentosas, afecciones
articulares intervertebrales, lesiones nerviosas o viscerales. Existen algunas
condiciones que pueden desencadenar el dolor lumbar, entre los factores que se

pueden citar son la edad, talla, sobrepeso u obesidad y actividad fisica'’
Dimension 1: Puesto de Trabajo

Calle (2004), Segun los autores definen en la tesis del puesto de trabajo de la
siguiente manera: El anélisis de puestos se puede realizar de numerosas formas,
cada empresa tiene unas necesidades y unos recursos organizacionales para
llevarlo a cabo. La seleccion de un método especifico debe basarse en la forma
que se utilizara la informacién y el que sea mas factible para una organizacion
determinada. Habitualmente el andlisis de puestos se realiza cuando se crea la
organizacion, pero si la empresa realiza cambios importantes, como la que podria
ser la incorporacion de nuevas tecnologias o nuevos sistemas de trabajo, también
se deberia realizar dicho anélisis. Respecto a los encargados del analisis, cada

organizacion dependiendo de sus recursos deberan tomar la decision que mejor les
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convenga, pudiendo encargarle la tarea a la persona que ocupa el puesto, a su
superior 0 a un analista de puestos. En mi opinion, esta persona siempre deberia
de ser el ultimo mencionado anteriormente, ya que seria la méas capacitada y la

que mayor objetividad le daria a dicho analisis'®
Evaluacion del Trastorno Lumbar

Medina (2013), Segun el autor define en la revista chilena sobre la evaluacion del
Transtorno Lumbar de la siguiente manera: Hombre de 43 afios, sin antecedentes
morbidos, consultdé en el servicio de urgencia por un cuadro de siete dias de
evolucion de dolor lumbar bilateral no irradiado, de predominio izquierdo, cuya
instalacion fue gradual y no estuvo asociado a trauma u otros mecanismos. El
dolor es de carécter continuo, se exacerba con los movimientos y cede
parcialmente con el uso de analgésicos y el reposo. No refiere compromiso del
estado general, sensacion febril, anorexia, baja de peso, déficit neuroldgico,
incontinencia urinaria o fecal, u otros sintomas acompafantes. Decide consultar
por un aumento en la intensidad del dolor en los Ultimos dos dias. En la
evaluacion primaria, el paciente se observa en regulares condiciones generales,
algo palido y con dolor intenso (EVA 8/10). En el control de signos vitales
destaca: frecuencia cardiaca de 94 latidos/min, presién arterial: 110/60 mmHg,
frecuencia respiratoria: 22 resp/ min, temperatura axilar: 36,5°C y SaO2 97%
respirando aire ambiente. Sus manos estaban tibias y con un llene capilar de dos
segundos. Se inicia terapia analgésica con opioide intravenoso. Al examinarlo era
evidente una marcada limitacién funcional por dolor al realizar movimientos
activos y pasivos de la columna lumbar, refiere dolor a la percusion de la fosa
lumbar izquierda, sin otros hallazgos relevantes al examen fisico general y
segmentario. EI médico de urgencia solicitd una tomografia computarizada de
abdomen y pelvis que demostré un extenso hematoma del psoas izquierdo. En el
estudio etioldgico no se encontrd malformaciones arteriovenosas o aneurismas y
tampoco alteraciones de la hemostasia. Se manejo en la unidad de cuidados

intermedios y no volvié a sangrar®®

Dimension 2: Actividad Laboral
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Rojas (2017). Sefiala sobre la actividad Laboral de la siguiente manera: En el
proceso de evaluacion que realizan los individuos sobre su satisfaccion personal
intervienen distintos componentes, como la situacién economica, el ambito
laboral, las relaciones familiares, el estado de salud, el nivel educativo, el entorno
nacional y local, asi como las emociones positivas y negativas que experimentan
dia a dia en sus actividades y relaciones personales. la actividad laboral tiene en
el bienestar subjetivo de las personas. Puesto que, durante largos periodos de sus
vidas, los individuos dedican gran parte de su dia y de su energia a su empleo u
ocupacion, el ambito laboral es una de las dimensiones cruciales en la
determinacion del bienestar subjetivo de las personas. Distintas perspectivas
tedricas han enfatizado las caracteristicas centrales de la actividad laboral que
consideran mas importantes para su estudio. Este articulo examina cuatro
dimensiones bésicas que han sido dominantes en la literatura sobre trabajo y
ocupacion e intentamos valorar empiricamente su relevancia en la determinacion
del bienestar subjetivo de los trabajadores. Cada una de las dimensiones pondera
diferencias dicotomicas entre los participantes en la fuerza de trabajo. En lo que
sigue, presentamos lo que la literatura relevante sefiala sobre cada una de ellas y
su relacion con el bienestar subjetivo?®

Escala visual analdgica (EVA)

Prueba en la que el paciente valora la intensidad del dolor lumbar en una escala de
1-10. Por tanto, sirve para evaluar la intensidad del dolor a lo largo del tiempo en

una persona.

Dimension 3: Limitacion Funcional

El dolor lumbar constituye la segunda causa mas frecuente de visita médica y
bala laboral (sélo por detras del resfriado comun), y se calcula que afecta a entre
el 60% y el 80% de las personas durante su vida. Sélo en Espafia cada afio dos
millones de personas acuden a su centro de salud por esta dolencia. Los trabajos
que requieran de grandes esfuerzos fisicos a nivel de columna, flexiones repetidas,
sobrecarga o bipedestacion prolongada (cuando el trabajador pasa mucho tiempo
de pie o realizando desplazamientos cortos) son mas propensos a sufrir lumbalgia

cronica. En nuestro pais el dolor es una de las causas mas comunes de absentismo
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laboral. El dolor cronico en si mismo también es una enfermedad, como afirma la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS), de modo que puede ser susceptible de
ser reconocido como incapacidad permanente, puesto que afecta a la vida diaria y
en ciertos casos no permite al afectado desarrollar una profesion con un minimo

de dignidad y eficacia.

Si has recibido tratamiento sin mejoria, y el dolor cronico te impide realizar tu
vida habitual, te animamos a que solicites una pension de incapacidad

permanente, con independencia de que sea un dolor lumbar o de otra indole®’.

Dimension 4: Facies de dolor

La localizacion de dolor, lumbar y/o glateo, y su irradiacion a la pierna (dolor
referido o radicular), caracteristicas del mismo (mecanico o inflamatorio),
maniobras que lo exacerban (maniobras de Valsalva, tos, estornudo, movilizacion
de la columna, presion, etc.), contractura muscular, etc. EI dolor que desaparece
con el reposo y que se genera a partir de la movilizacion de la columna se
denomina dolor mecanico. Aquel que, por el contrario, persiste con el reposo o la
inmovilidad se considera de caracter inflamatorio. El que impide el suefio o se
incrementa por la noche sugiere un origen tumoral. El dolor mecéanico se exacerba
0 mejora segun la posicion de la columna, de manera que la extension de ésta
(hiperlordosis) empeorara los sintomas en la estenosis del canal raquideo y en la
afeccion interapofisaria, y no en la hernia discal lateral que empeorara con la
flexion anterior. La posicidn sedente empeorara la sintomatologia discal pero no
la de la estenosis del canal raquideo (estenosis central). Los sintomas de
claudicacion neurdgena (deambulacion limitada por el dolor en la pierna) sugieren
una participacién neurolégica. La irradiacion del dolor por debajo de la rodilla
indica con mas probabilidad una radiculopatia que aquel que solo irradia a la cara
posterior del muslo (dolor referido). El dolor radicular sensu stricto seria aquel
que se distribuye por un dermatoma a la vez que presenta signos neurologicos

concordantes con el mismo (parestesias, debilidad, afeccion de los reflejos
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osteotendinosos [ROTS]). Una historia de entumecimiento y persistente debilidad

en las extremidades inferiores hace pensar en una afeccidn neurologica.

En la estenosis lumbar la sintomatologia no pasara de las rodillas; ademas, puede
descartarse en ausencia de afeccion vesical (generalmente retencion o
incontinencia de esfuerzo), anestesia en silla de montar y/o dolor unilateral o
bilateral con debilidad de las extremidades. La claudicacién de las extremidades
inferiores se manifiesta como un gran dolor acompafiado de parestesias y pérdida
de fuerza tras caminar algunos metros, que el enfermo alivia sentandose e

inclinandose hacia delante. Se produce exclusivamente en estenosis centrales®,

Dimension 5: Ausentismo Laboral

Martinez (2016). Define en la revista ciencias de la Administracion Econdémica
define de la siguiente manera. (...). Las formas de comunicacion y por supuesto la
relevancia de la medicidn del ausentismo. El teletrabajo es la actividad laboral
remunerada que un trabajador realiza en acuerdo con la empresa para la que
labora y, que es llevada a cabo fuera de la sede de la empresa, bajo una constante
comunicacion y el con apoyo de las tecnologias de la informacion. Generalmente
el lugar donde se realiza, es el domicilio del trabajador. Debido a que el trabajador
no debe presentarse fisicamente a la empresa a laborar en la modalidad de
teletrabajo, la medicion del ausentismo puede resultar irrelevante o fuera de
contexto, por lo que el tema del ausentismo y su medicion deben replantearse,
pues en este esquema no se trata de presentarse a trabajar en ninguna parte, se
trata de trabajar por objetivos. Para las empresas que laboran con la modalidad de
teletrabajo la presencia del trabajador por definicion no es necesaria, por tanto,
miden la presencia del trabajador por los objetivos cumplidos méas que por las
horas laboradas en el lugar donde realiza su trabajo. La tele trabajadores que
laboran para bancos, despachos, universidades, tienen distintos esquemas de

medicién de ausentismo:

La falta de cumplimiento de metas.

El no ingresar a una plataforma de comunicacion que se tenga designada en un

espacio de tiempo delimitado por politicas internas acordadas con el trabajador.
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El no cumplir con numero determinado de diarios en el sistema. (Se trata de un
sistema muy descontextualizado que debe replantearse, sin embargo, se encontrd
esta disposicion en una institucion que trabaja a distancia). EI tema de la salud
emocional como un determinante para evitar el ausentismo de los trabajadores que
ha sido probado en esta investigacion, bajo el esquema de teletrabajo resulta muy
relevante, puesto que sera esa salud emocional que determina la presencia fisica
en la organizacion y que se espera conlleve a ser productivo, tenga el mismo
impacto y determine la motivacion de un trabajador a distancia para cumplir con
los objetivos encomendados. En resumen, bajo la modalidad de teletrabajo, la
salud emocional permite a la tele trabajadores cumplir sus objetivos y comenzar a
laborar con disciplina, sin que exista propiamente un horario pactado o un lugar
especifico de trabajo. La cita es entre la tele trabajadora y su computadora,
probablemente en su propia casa Y, esta determinada por su disposicion emocional
a emprender las actividades encomendadas y llevarlas a término con éxito.
Asimismo, el ausentismo en la modalidad de teletrabajo, medido por el
incumplimiento de los objetivos planteados, estara determinado también en una

proporcion por la salud emocional del trabajador?

Teorias del Transtorno Lumbar

Diaz (2018). Define sobre el Transtorno Lumbar de la siguiente manera:EIl dolor
lumbar es mas frecuente (90%) la sintomatologia mecanica, que se desencadena
con la movilizacién de la columna y desaparece con el reposo. Al contrario, la
sintomatologia inflamatoria es continua, persistente e intensa y no mengua con la
inmovilidad. Dentro de ésta, el dolor insidioso, constante, intenso y desesperante
que se incrementa con la inmovilidad e impide el suefio seria caracteristico del
dolor neoplésico. La sintomatologia mecanica es definitoria de las lumbalgias
primarias, en las que en un discreto porcentaje (hasta el 5%) encontraremos
alteraciones estructurales del disco (protrusién o hernia), de las articulaciones
interapofisarias (degenerativas, traumaticas), o alteraciones de la biomecanica de la
columna lumbar (escoliosis), pero la inmensa mayoria (60-80%), dada la ausencia
de causa aparente, se clasificard como lumbalgia inespecifica. Estas Ultimas se

deben a una incorrecta utilizacién de la espalda (posturas inadecuadas, micro
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traumatismos recurrentes), a la pérdida de la musculatura paravertebral y
abdominal, a alteraciones psiquicas y a causas desconocidas. Las lumbalgias
secundarias, con mucho las menos frecuentes, estan relacionadas con procesos
inflamatorios (espondilo artropatias seronegativas), tumores (primarios o0
metastasicos), infecciones, o patologia metabolica (osteoporosis). EI dolor lumbar
afecta anualmente al 15-20% de la poblacién, llegando al 50% en aquellos con
actividad laboral. Un 1,5-2% se presenta como ciatica. Se acepta que el 60-80% de
las personas tendra al menos un episodio de lumbalgia en su vida, que sera de
ciatica en el 40% de los casos. Es més frecuente en la edad media de la vida y en el
sexo femenino. El 30% de los adolescentes ha padecido al menos un episodio de
lumbalgia, pero es mas frecuente la primera presentacion de lumbalgia entre los 20
y los 40 afios y de la ciatica entre los 35 y los 50 afios, aproximadamente. La
explicacion de este hecho se relacionaria con que el disco intervertebral es més
resistente al estar bien hidratado en los jovenes que en las personas de mas edad,
siendo dificil su lesion (en el supuesto de que hubiera relacion etiopatogénica entre
el dolor ciatico y la lesion discal). A partir de los 35 afios, la deshidratacion y la
fibrosis del disco facilitarian el prolapso y la herniacién del mismo. En este sentido,
es curioso que disminuyan las lumbalgias en la tercera edad, justamente cuando las
alteraciones radioldgicas y de imagen son mas evidentes, lo que lleva a confirmar la
hipétesis que pone en duda la relacién entre lesion discal y dolor lumbar, con/sin

irradiacion??

2.3 Definicion de términos basicos.

El abastecimiento del puesto de trabajo. EI modelo de abastecimiento estratégico ha

sido disefiado para ayudar a las compafiias a definir alternativas como apoyo en sus

procesos para conseguir la maxima ventaja de costos, calidad y tecnologia,

aprovechando el poder de compra y negociacion que posee®.

El servicio. Hace referencia al rendimiento y la actuacion que manifiesta el ocupante de

un puesto al desempefar las funciones y tareas que el mismo exige. Es aqui donde el

trabajador demuestra los conocimientos, habilidades, experiencias, sentimientos,

actitudes y valores, que posibilitan la consecucién de resultados, que corresponden a las

exigencias de la empresa“.
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Gesto laboral. Aunque algunos gestos se pueden fingir, hay ciertos movimientos que
uno hace con el rostro que no se pueden evitar y que delata lo que uno esta sintiendo:

como nervios, miedo o confusion*!.,

Reposo laboral. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 73, letra d) del D.S.
N°101, de 1968, del Ministerio del Trabajo y Prevision Social, en todos los casos en que
a consecuencia de un accidente del trabajo o enfermedad profesional, se requiera que el
trabajador guarde Reposo Laboral (RELA), durante uno o mas dias, el médico a cargo
de la atencidn del trabajador debera extender una 'Orden de Reposo®.

Trabajo predefinido. Es la segunda de las tres actividades de la jornada laboral que
componen el Modelo Tridimensional para Identificar el Trabajo Diario. Se refiere a
aquel trabajo que realizas sobre una base sélida, es decir, cuando ya has definido
previamente qué es exactamente lo que tienes que hacer y actlias sobre esas acciones

ya aclaradas y organizadas en las listas*.

Trabajo a medida. El estudio del trabajo es el examen sistematico de los métodos para
realizar actividades con el fin de mejorar la utilizacion eficaz de los recursos y de
establecer normas de rendimiento con respecto a las actividades que se estan realizando
(OIT, 1996)*,

Trabajo definido. Resulta a primera vista paradojico que sea tan dificultoso definir una
actividad que moldea y codiciona en tal alto grado nuestra vida cotidiana. Y; sin
embargo, pocas tareas tan complicadas hoy en dia para la teoria social y filosofica en

general®,

Movilidad laboral: Es el movimiento geografico y ocupacional de los trabajadores.t La
movilidad del trabajador ocurre mas facilmente cuando no hay impedimentos para que
esto ocurra. Los impedimentos a la movilidad son facilmente divididos en dos clases
distintas, una siendo personal y las otras sistematicas. Los impedimentos personales

incluyen la locacidn fisica y las habilidades mentales y fisicas*®.
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Tolerancia al trabajo. como parte del trabajo en equipo, implica respetar e intentar
llegar a acuerdos siendo tan objetivos como sea posible en cuanto a los objetivos de

equipo®’.

Facies en la enfermedad cerebrovascular medicion del dolor (EVA). La facies son la
expresion facial, la coloracion y la forma de la cara permiten el rdpido conocimiento del
intelecto, animo y salud del paciente. La facies normal es expresiva e inteligente, atenta,
con la mirada vivaz y exploradora por tono armonioso y apropiado de los musculos
faciales y externos de los 0jos. Muchas veces el aspecto de la expresion facial orienta
hacia un determinado sistema o aparato y aun a una enfermedad; algunas facies seran

sefialadas por su significacion médica®.

Postura laboral. En Ergonomia, se entiende por “postura de trabajo™ la posicion relativa
de los segmentos corporales y no, meramente, si se trabaja de pie o sentado. Las
posturas de trabajo son uno de los factores asociados a los trastornos
musculoesqueléticos, cuya aparicion depende de varios aspectos: en primer lugar, de lo
forzada que sea la postura, pero también, del tiempo que se mantenga de modo
continuado, de la frecuencia con que ello se haga, o de la duracion de la exposicién a

posturas similares a lo largo de la jornada®®.

Ausentismo Justificado. El ausentismo justificado es toda ausencia que puede ser
prevista por la empresa o por el trabajador, como una cita médica o una licencia por
maternidad o paternidad. Dicho de otra manera, se produce cuando el empleado avisa a

la empresa de que no ird y da las razones de su falta de asistencia®.

Ausentismo injustificado. el ausentismo injustificado no se puede prever y sucede
cuando el empleado ni va ni avisa previamente. Por ejemplo, cuando se va de su puesto
fuera de sus horas sin informar ni recibir permiso por parte de la empresa, cuando llega
tarde o directamente no asiste sin justificacion alguna o cuando ejerce su derecho a

huelga™.

Ausentismo presencial. Es aquel por el cual el empleado acude a su trabajo, pero
dedica una parte de la jornada laboral a realizar actividades que nada tienen que

ver con la labor encomendada®?.
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CAPITULO 111
HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1 HIPOTESIS GENERAL
La prevalencia del factor ergonémico esta correlacionada con el Transtorno
Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-
2019.

3.2 HIPOTESIS ESPECIFICOS:

a) El puesto de trabajo esta correlacionado con el Transtorno lumbar en los
trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio -2019.
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3.3

b) La actividad laboral estd correlacionada con el Transtorno Lumbar en los
trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio -20109.

DEFINICION CONCEPTUAL Y OPERACIONAL DE LAS VARIABLES.

Variable X: Factores Ergonomicos

Definicion conceptual.

Catalunya (205). Sefiala el Transtorno Lumbar es, Adaptacion del trabajo a la
persona Consiste en disefiar los productos y los trabajos de manera que sean
éstos los que se adapten a las personas y no al revés. Las personas son mas
importantes que los objetos o que los procesos productivos, por tanto, en
aquellos casos en los que se plantee cualquier tipo de conflicto de intereses entre
personas y cosas, deben prevalecer los de las personas. Debe tener en cuenta a la
persona, la maquina, el entorno, el ambiente, como llega la informacién al

trabajador y la organizacion del trabajo.2”

Definicidn operacional.

Una definicion operacional nos dice que hay que hacer para la variable:
Factores Ergonomicos que mediante las dimensiones. puesto de trabajo y
actividad laboral y los correspondientes indicadores se lograran obtener datos
para ser procesados mediante una prueba estadistica encontrar el analisis

descriptivo con sus tablas y figuras.

Variable Y: Transtorno Lumbar.

Kenilworth (2018). Sefiala, “Los dolores lumbares (lumbalgia o lumbago) es
muy frecuente, y aumenta su frecuencia a medida que las personas envejecen,
afectando a méas de la mitad de los mayores de 60 afios. Es una de las razones
maés frecuentes de consulta médica. Desde el punto de vista econdmico, supone
un gasto considerable para los sistemas sanitarios y una pérdida importante de
dias laborales. Sin embargo, el nimero de lesiones traumaticas de columna de
origen laboral estd descendiendo, quiza porque existe un mayor conocimiento
del problema y las medidas preventivas han mejorado. La columna vertebral se
compone de vértebras. Las vértebras estan recubiertas por una fina capa de

cartilago y separadas unas de otras por los discos intervertebrales, que
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funcionan como amortiguadores y estdn compuestos de un material gelatinoso
y cartilago. Las vértebras se mantienen en su posicion unidas por ligamentos y
musculos, entre los que se encuentran los siguientes: Los dos muasculos psoas-
iliacos, que discurren a ambos lados de la columna vertebral. Los dos musculos
erectores espinales, que se localizan por detrds de la columna en toda su
longitud Multiples musculos paravertebrales cortos, que se extienden entre las
vértebras. Estos musculos ayudan a estabilizar la columna vertebral. Los
musculos abdominales, que van desde la parte inferior de la caja toraxica hasta
la pelvis, también ayudan a estabilizar la columna soportando el contenido
abdominal. La médula espinal se encuentra en el interior de la columna
vertebral (ver Médula espinal y ver Introduccion a los trastornos de la médula
espinal). A todo lo largo de la médula espinal y a través de los espacios
localizados entre las vértebras emergen los nervios raquideos, que se conectan
con los nervios del resto del organismo. La parte del nervio raquideo mas
proxima a la médula espinal se denomina raiz nerviosa espinal. Debido a su
posicion, las raices nerviosas espinales pueden comprimirse cuando la columna
vertebral se lesiona, produciendo dolor. La columna lumbar conecta el torax
con la pelvis y las piernas, y proporciona movilidad para girar, inclinarse y
agacharse. También proporciona la fuerza necesaria para permanecer de pie,
caminar y levantarse. Por tanto, la region lumbar participa en casi todas las
actividades cotidianas. El dolor lumbar limita muchas actividades y disminuye

la calidad de vida” 2
Definicion operacional:

La definicion operacional nos dice que hay que hacer para la variable:
Transtorno Lumbar, que mediante las dimensiones Limitacion Funcional,
Facies de dolor y Ausentismo Laboral con los correspondientes indicadores se
lograran obtener datos para ser procesados mediante una prueba estadistica

encontrar el analisis descriptivo con sus tablas y figuras.
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3.4 Cuadro de operacionalizacion de variables.

Variable Dimensiones Indicadores items Escala
e Puesto de | ¢ El abastecimiento del
Trabajo puesto de trabajo 1,2,3,4 | Ordinal
Variable X: o Elservicioen el puestode | ,
trabajo
Prevalencia  del e Gesto en el puesto de
factor trabajo
Ergondmico e Reposo en el puesto de
trabajo
e Actividad e Trabajo predefinido 5,6,7. Ordinal
Laboral e Trabajo a medida
e Trabajo definido
Limitacién e Movilidad: 8,9, Ordinal
Variable Y: Funcional e Tolerancia al trabajo
Transtorno e Facies en la enfermedad 10, 11,
Lumbar Facies de cerebrovascular medicion
dolor del dolor (EVA) Ordinal
e Postura en las facies de
dolor
12,13,
14
e Ausentismo Justificado.
Ausentismo  |e Ausentismo injustificado. Ordinal
Laboral

e Ausentismo presencial
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CAPITULO IV:
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
4.1 ENFOQUE, TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION
4.1.1 Enfoque de la Investigacién

Cuantitativo

Rodriguez (2008). Sefiala: “Sin embargo es pertinente aclarar que esta
investigacion se realizard asumiendo que los estudios empresariales no deben
ser solo tedricos o empiricos, no enfocar exclusivamente lo cualitativo o
cuantitativo, sino articular pertinentemente teorias, definiciones, percepciones
y concepciones, con la informacion aportada por los hechos, por las practicas

efectivas de los sujetos, es decir, por los datos empiricos recopilados 6"
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4.1.2 Tipo de Investigacion

Sustantivo — basico

Sanchez & Meza (2014). Sefiala la metodologia de la investigacion de la
siguiente manera: “Tanto la investigacion basica como la aplicada a través de
sus resultados se enriquecen una a otra; es decir los resultados de la
investigacion basica permiten lograr adecuadas investigaciones aplicadas y a
su vez los resultados de la investigacion aplicada pueden ayudar a construir
nuevos trabajos de investigacion basica. La presente investigacion es Bésica
porque parte de lo simple a lo complejo durante la investigacién de la

tesis™2’

4.1.3 Nivel de la Investigacion

Descriptivo - Correlacional.

Noguera (2013). Quien sefiala: “Consiste en llegar a conocer las situaciones,
costumbres y actitudes predominantes mediante la descripcion exacta de las
actividades, objetos, procesos y personas. Pero la investigacion descriptiva
no se limita a la mera recoleccién de datos, la meta de los investigadores
competentes es la prediccion e identificacion de las relaciones que existen
entre dos o mas variables. (...). Es decir, intenta predecir, el valor
aproximado que tendra el comportamiento de un grupo de individuos en una

variable, a partir de valor que tienen en las otras variables relacionadas”?®

4.2 METODO Y DISENO DE LA INVESTIGACION

4.2.1 METODO DE LA INVESTIGACION

Hipotético - Deductivo

Behar (2016). Indica: “El método de induccidn-deduccion se utiliza con los
hechos particulares, siendo deductivo en un sentido, de lo general a lo
particular, e inductivo en sentido contrario, de lo particular a lo general.

Método inductivo Induccidn: es un razonamiento que analiza una porcion de
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un todo; parte de lo particular a lo general. Va de lo individual a lo
universal. Del latin inductivo, de in en, y de ducere: conducir. Accién de
inducir. Modo de razonar que consiste en sacar de los hechos particulares
una conclusion general La caracteristica de este método es que utiliza el
razonamiento para obtener conclusiones que parten de hechos particulares,
aceptados como validos para llegar a conclusiones cuya aplicacién es de
caracter general. EI método se inicia con la observacion individual de los
hechos, se analiza la conducta y caracteristicas del fendbmeno, se hacen
comparaciones, experimentos, etc., y se llega a conclusiones universales
para postularlas como leyes, principios o fundamentos. Deduccién Es el
razonamiento que parte de un marco general de referencia hacia algo en
particular. Este método se utiliza para inferir de lo general a lo especifico,
de lo universal a lo individual?®
4.2.2. DISENO DE LA INVESTIGACION

No experimental- Transversal:

DZul (2010). Indica: “Es aquel que se realiza sin manipular deliberadamente
variables. Se basa fundamentalmente en la observacion de fenémenos tal y
como se dan en su contexto natural para después analizarlos. Son estudios
que recolectan datos en un solo momento y sus propositos pueden variar
entre las siguientes opciones: analizar cual es el nivel o modalidad de una o
diversas variables en un momento dado; evaluar una situacion, comunidad,
evento, fendbmeno o contexto en un punto del tiempo y/o; determinar o
ubicar cuél es la relacion entre un conjunto de variables en un momento” °
/OX
R
oYy

M

Muestra
0X: Vx
0Y: Vy

R= Relaciones

4.3 POBLACION Y MUESTRA DE LA INVESTIGACION
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43.1

POBLACION

Hernandez, et al. (2014), define de la siguiente manera: “La poblacion es el

conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de especificaciones.

Las poblaciones deben situarse claramente en torno a sus caracteristicas de

contenido, de lugar y en el tiempo. La poblacién de estudio esta constituida

por 200 trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A. Ate- 2019, que

viene hacer una poblacién probabilistica3!

4.3.2.

MUESTRA
Herndndez, et al. (2014.). Quienes sefalan: “En su investigacion
Metodologia de la investigacion refiere que, la muestra es, en esencia, un
subgrupo de la poblacién. Digamos que es un subconjunto de elementos que
pertenecen a ese conjunto definido en sus caracteristicas al que llamamos
poblacién. Basicamente categorizamos las muestras en dos grandes ramas,
las muestras probabilisticas y las muestras probabilisticas. El tamafio de la
muestra es de 132 trabajadores de la Empresa de Fundicion Central S.A. Ate-

2019, la misma que sé tomd, como una muestra pro balistica. Muestra” 3

NxZ’xpxq

= 2
d*x(N-1)+Z,°xpxgq
Donde:
zZ = Nivel de aceptacion (1,96)
p = Probabilidades de éxito (0,5)
q = Probabilidad de fracaso 0,5)
E6D?= Grado de error (0,05)
N = Poblacién 200
200*(1.96)2*0.5*0.5
n=

(0.05)2*(200-1) +(1.96)>*0.5*0.5

192.08 =131.76=132

n=
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1.4579

4.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE LA RECOLECCION DE DATOS

4.4.1. TECNICAS
Herndndez, et al. (2014), En su investigacion Metodologia de la
investigacion refiere que: “Las técnicas de recoleccién de datos son las
distintas formas o maneras de obtener la informacion. Son ejemplos de
técnicas, observacion directa; la encuesta en sus dos modalidades (entrevista
0 cuestionario), el analisis documental, analisis de contenido, etc. Para el
estudio se utilizd la técnica encuesta, la cual se adapta perfectamente a las

dimensiones e indicadores de cada variable”33

ENCUESTA
Garcia (1993), Segun el autor define de la siguiente manera. “Una encuesta
es una investigacion realizada sobre una muestra de sujetos, representativa
de un colectivo, llevada a cabo en el contexto de la vida cotidiana utilizando
procedimientos estandarizados de interrogacion y con el fin de obtener
mediciones cuantitativas de una gran variedad de caracteristicas objetivas y
subjetivas de una poblacion3
Las escalas de Likert y sus valores fueron los siguientes:
- Nunca
- A veces
- Siempre
4.4.2 INSTRUMENTO
Cuestionario
Galan (2018), indica: “El cuestionario es un conjunto de preguntas
disefiadas para generar los datos necesarios para alcanzar los objetivos
propuestos del proyecto de investigacion. El cuestionario permite
estandarizar e integrar el proceso de recopilacion de datos. Un disefio mal
construido e inadecuado conlleva a recoger informacién incompleta,

datos no precisos de esta manera genera informacion nada confiable. Por
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esta razon el cuestionario es en definitiva un conjunto de preguntas

respecto a una o0 mas variables que se van a medir” (p. 75).

4.4.3. Validez y confiablidad
Validez
Balestrini (1997), Sefiala sobre la validez de confiabilidad de la siguiente
manera: “Una vez que se ha definido y disefiado los instrumentos y
Procedimientos de recoleccién de datos, atendiendo al tipo de estudio de
que se trate, antes de aplicarlos de manera definitiva en la muestra
seleccionada, es conveniente someterlos a prueba, con el propoésito de

establecer la validez de éstos, en relacion al problema investigado™®®

Confiabilidad

Carrasco (2005). Sefiala: “Es la cualidad de un instrumento de medicion
que le permite obtener los mismos resultados al aplicar una o més veces a
la misma persona o grupos de personas en diferentes periodos de
tiempos. El criterio de confiabilidad del instrumento en la presente
investigacion se determina por el coeficiente de Alfa Crombach”
Opinién de Expertos

La opinién del experto se realizd de la siguiente manera sobre la
Prevalencia de Factor Ergondémico y el Transtorno Lumbar en los
Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A, Ate, afio-2019,

Optimo para ser aplicado al grupo muestral, para obtener datos.

Olga Auapuclla Morote 18 Excelente
Pedro Solis Céspedes 18 Excelente
Julio D. Pefia Corahua 19 Excelente
Yda Rosa Cabrera Cueto 18 Excelente
Jorge Bringas Salvador 18 Excelente

Estadisticas de fiabilidad

o INTERPRETACION
» 0.9 EXCELENTE
> 0.8 BUENO
> 0.7 ACEPTABLE
> 0.6 CUESTIONABLE
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MALO

<=0.5

INACEPTABLE

FIABILIDAD ESCALA: ALL VARIABLES

Estadisticas

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

Alfa de Cronbach

N de elementos

,960

Segun la prueba Alfa de Cronbach 0,960 nos indica que el

instrumento tiene una excelente fiabilidad, por lo tanto, fue

,960

14

aplicado en el desarrollo de la investigacion.

Estadisticas de total de elemento

Media de Alfa de
escala si el Varianza de | Correlacién | Cronbach si
elemento se escala si el total de el elemento

ha elemento se ha | elementos se ha

suprimido suprimido corregida suprimido

¢Cree Ud., que el Factor Ergonémico en el puesto de
trabajo produce Transtorno Lumbar de los trabajadores 37,6000 140,267 ,780 ,957
de la Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?
¢ Cree Ud., que los gestos por el Factor Ergonémico en
el puesto de Trabajo afectan a los trabajadores de la 37,9000 144,989 770 ,957
Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?
¢Conoce Ud., que el Reposo por el Factor Ergonémico
en el puesto de Trabajo favorece a los trabajadores de la | 37,2000 139,956 821 ,956
Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?
¢Conoce Ud., que el Servicio por el Factor Ergonémico
en el puesto de Trabajo favorece a los trabajadores de la | 37,9000 144,989 770 ,957
Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?
¢Conoce Ud., que la actividad laboral en el trabajo
predefinido del factor Ergondémico afecta a los
trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A. Ate- 37,8000 135,511 852 ;955
2019?
¢Considera Ud., que la actividad laboral en trabajo a
media conlleva al Transtorno Ergonémico en los
trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A. Ate- 37,9000 144,989 770 957
2019?
¢Cree Ud., que la actividad laboral en trabajo definido
conlleva al Transtorno Ergonémico en los trabajadores 37,6000 138,933 ,831 ,955

de la Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?
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¢Considera Ud., que la Limitacién Funcional en la
movilidad presenta a adquirir el Transporto Lumbar en

los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A. 37,5000 142,500 804 ,956
Ate-2019?

¢Cree Ud., que la Limitacién Funcional en la Tolerancia

al trabajo presenta a adquirir el Transporto Lumbar en 37,9000 144,989 770 057

los trabajadores de la Empresa Fundicién Central
S.A.Ate-2019 ?

¢Considera Ud., que el Transtorno Ergonémico afecta
en la Facia de dolor Lumbar en los trabajadores de la 37,6000 138,933 ,831 ,955
Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?

¢Cree Ud., que el Factor Ergonémico en la postura
convela a adquirir el Transporto Lumbar en los

trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A. Ate- 37,2000 146,178 ,582 ,961
2019?

¢Sabe Ud., que el Ausentismo Laboral justificado

conlleva a la baja productividad en los trabajadores de 37,6000 137,378 ,892 ,954

la Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?
¢Cree Ud., el que Ausentismo Laboral injustificado
conlleva a la baja productividad en los trabajadores de 37,2000 139,067 ,856 ,955
la Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?
¢Conoce Ud., que el Ausentismo Laboral presencial
conllevaa la baja productividad en los trabajadores de 37,6000 145,156 ,598 ,961
la Empresa Fundicion Central S.A. Ate-2019?

4.4.4. Procedimientos y analisis de datos.

Para la recoleccién de datos se tuvo en cuenta las siguientes fases: Los datos que
se recogieron es procesados mediante el Programa SPSS. El procesamiento a
seguir es, Se aplicd la encuesta, Se tabul6 los resultados, Se realizo las tablas y
gréficas las cuales se interpretaron, Se contrastd las hipotesis, Se efectud la

discusion de resultados, Se realizé las conclusiones y recomendaciones.

4.45. Eticade la investigacion
La presente investigacion es original. Todos los autores citados son parafraseados
handiso debidamente referenciados de acuerdo a las normas VVancouver de acuerdo al
reglamento de grados y titulos de la Universidad Alas Peruanas, En el presente

estudio no sea copiado ningln otro trabajo de investigacion ni similares.
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CAPITULO V:

RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

5.1 Anadlisis descriptivo

Tabla 1:

Sexo: Masculino y Femenino, en los encuestados se encontro: 132 del sexo

masculino76 y 56 del sexo femenino.

\Valido Frecuencia Porcentaje
MASCULINO 76 57,6
FEMENINO 56 42,4
Total 132 100,0

Figura 1

W mASCULING
B FEMEMINGD

Interpretacion: En lafigura 1, encontramos que, de los encuestados,
corresponden al sexo masculino es del 57.58% y el femenino con el

42.42%
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Tabla 2:
¢Cree Ud., que el Factor Ergondmico en el puesto de trabajo produce Transtorno

Lumbar de los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

\Valido Frecuencia | Porcentaje
NUNCA 36 27,3
A VECES 40 30,3
SIEMPRE 56 42,4
Total 132 100,0

Figura 2

Erunca
& A vECES
O siEmPRE

Interpretacion: En la figura 02, se determin6 que el Factor Ergonémico en
el puesto de trabajo produce Transtorno Lumbar de los trabajadores de la
Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 42,42%, a

veces con el 30.30%, Nunca con el 27.27%.
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Tabla 3:

¢Cree Ud., que los gestos por el Factor Ergondmico en el puesto de Trabajo afectan a

los trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019?

Figura 3

\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 31 23,5
A VECES 17 12,9
SIEMPRE 84 63,6
Total 132 100,0

Wrunca
B & VECES
O sEMPRE

Interpretacion: En la figura 3, se determind que el gesto por el Factor
Ergondmico en el puesto de Trabajo afecta a los trabajadores de la Empresa
Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 63,64%, Nunca con el
23,48%, A veces con el 12,88%.
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Tabla 4:

¢Conoce Ud., que el Reposo por el Factor Ergonomico en el puesto de Trabajo favorece

a los trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019?

\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 13 9,8
A VECES 25 18,9
SIEMPRE 94 71,2
Total 132 100,0

Figura 4

W nUNCA
B A VECES
O siEmMPRE

Interpretacion: En la figura 04, se determind que el Reposo por el Factor
Ergondmico en el puesto de Trabajo favorece a los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Sl con el 92.31%, a veces con el 5.77%,

No con el 1.92%.
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Tabla 5:

¢Conoce Ud., que el Servicio por el Factor Ergondémico en el puesto de
Trabajo favorece a los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A.,
Ate, afi0-2019?

\Valido Frecuencia | Porcentaje
NUNCA 14 10,6
A VECES 20 15,2
SIEMPRE 98 74,2
Total 132 100,0

Figura 5

Erunca
B A vECES
O sEMPRE

Interpretacion: En la figura 5, se determind que el Servicio por el Factor
Ergondmico en el puesto de Trabajo favorece a los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 74,24%, A veces con el
15.15%, Nunca con el 10,61%.
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Tabla 6:
¢Conoce Ud., que la actividad laboral en el trabajo predefinido del factor Ergonémico

afecta a los trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019?

\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 37 28,0
A VECES 42 31,8
SIEMPRE 53 40,2
Total 132 100,0

Figura 6

Wrunca
M A VECES
O siEMPRE

Interpretacion: En la figura 6, se determind que la actividad laboral en el
trabajo predefinido del factor Ergondémico afecta a los trabajadores de la
Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 40,15%, A
veces con el 30,82%, Nunca con el 28,03%.
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Tabla 7:
¢Considera Ud., que la actividad laboral en trabajo a medias conlleva al Transtorno

Ergondmico en los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

\Valido Frecuencia | Porcentaje
NUNCA 27 20,5
A VECES 22 16,7
SIEMPRE 83 62,9
Total 132 100,0

Figura7

W runca
B & vECES
O sEMPRE

Interpretacion: En la figura 7, se determind que la actividad laboral en
trabajo a medias conlleva al T Transtorno Ergonémico en los trabajadores
de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el
68,88%, Nunca con el 20,45%, A veces con el 16,67%.
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Tabla 8:

¢Cree Ud., que la actividad laboral en trabajo definido conlleva al Transtorno

Ergonémico en los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-

20197
\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 14 10,6
A VECES 21 15,9
SIEMPRE 97 73,5
Total 132 100,0
Figura 8

W nuNCA
M A VECES
O sEmPRE

Interpretacion: En la figura 08, se determind que la actividad laboral en
trabajo definido conlleva al Transtorno Ergondmico en los trabajadores de
la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 73,48%,
A veces con el 15,91%, Nunca con el 10,61%.
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Tabla 9:

¢Considera Ud., que la Limitacion Funcional en la movilidad se presenta al adquirir el

Transtorno Lumbar en los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-

2019?
\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 15 11,4
A VECES 19 14,4
SIEMPRE 98 74,2
Total 132 100,0
Figura 9

W nunca
B & VECES
O sEMPRE

Interpretacion: En la figura 9, se determin6 que la Limitacion Funcional en
la movilidad presenta a adquirir el Transtorno Lumbar en los trabajadores
de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019, S74,24 con el 92.31%,
A veces con el 14,39%, Nunca con el 11,36%.
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Tabla 10:
¢Cree Ud., que la Limitacion Funcional en la Tolerancia al trabajo presenta a adquirir

el Transtorno Lumbar en los trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A.,
Ate, afi0-2019?

\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 32 24,2
A VECES 39 29,5
SIEMPRE 61 46,2
Total 132 100,0

Figura 10

| ey
B A VECES
O siEMPRE

Interpretacion: En la figura 10, se determind que la Limitacion Funcional en
la Tolerancia al trabajo presenta a adquirir el Transtorno Lumbar en los
trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con
el 46,21%, A veces con el 29,55%, Nunca con el 24,24%.
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Tabla 11:
¢Considera Ud., que el Transtorno Ergondémico afecta en la Faceas de dolor de

Lumbar en los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

\Valido Frecuencia | Porcentaje
NUNCA 28 21,2
A VECES 17 12,9
SIEMPRE 87 65,9
Total 132 100,0

Figura 11

W rHuNCA
B & VECES
O sEMPRE

Interpretacion: En la figura 11, se determin6 que el Transtorno Ergonémico
afecta en la Faceas de dolor Lumbar en los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 65,91%, Nunca con el
21,21%, A veces con el 12,88%.
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Tabla 12:
¢Cree Ud., que el Transtorno Ergonomico en la postura conlleva a adquirir el

Transtorno Lumbar en los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate,
ano-2019?

\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 15 11,4
A VECES 22 16,7
SIEMPRE 95 72,0
Total 132 100,0

Figura 12

W runca,
B & VECES
O siEMPRE

Interpretacion: En la figura 12, se determiné que el Transtorno Ergondmico
en la postura conlleva a adquirir el Transporto Lumbar en los trabajadores de
la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 71,97%, A
veces con el 16,67%, Nunca con el 11,36%.
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Tabla 13:

¢Sabe Ud., que el Ausentismo Laboral justificado conlleva a la baja productividad en

los trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019?

\Valido

NUNCA
A VECES
SIEMPRE

Total

Frecuencia Porcentaje
15 11,4
19 14,4
98 74,2
132 100,0

Figura 13

WnunNca
B A WECES
O sEMPRE

Interpretacion: En la figura 13, se determind que el Ausentismo Laboral
justificado conlleva a la baja productividad en los trabajadores de la Empresa
Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 74,24%, A veces con el

14,39%, Nunca con el 11,36%.
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Tabla 14:

¢Cree Ud., que el Ausentismo Laboral injustificado conlleva a la baja productividad en

los trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019?

\Valido

NUNCA
A VECES
SIEMPRE

Total

Frecuencia Porcentaje
33 25,0
40 30,3
59 44,7
132 100,0

Figura 14

W runca
& A vECES
O siEmPRE

Interpretacion: En la figura 14, se determindé que el Ausentismo Laboral
injustificado conlleva a la baja productividad en los trabajadores de la Empresa
Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 44,70%, A veces con el

30,30%, Nunca con el 25,00%.
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Tabla 15:

¢Conoce Ud., que el Ausentismo Laboral presencial convella a la baja

productividad en los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-

2019?
\Valido Frecuencia Porcentaje
NUNCA 26 19,7
A VECES 17 12,9
SIEMPRE 89 67,4
Total 132 100,0
Figura 15

Wrunca
B A VECES
O sEmPRE

Interpretacion: En la figura 15, se determind que el Ausentismo Laboral
presencial convella a la baja productividad en los trabajadores de la Empresa
Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 67,42%, Nunca con el

19,70%, A veces con el 12,88%.
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5.2 Analisis Inferencial:

PRUEBA DE NORMALIDAD

HO: Los datos siguen una distribucion normal
H1: Los datos no siguen una distribucién normal
Tabla 16: Prueba de normalidad

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
VX: Prevalencia del factor ,286 132 ,000 , 759 132 ,000
Ergonoémico
VY: Transtorno Lumbar ,299 132 ,000 , 731 132 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Para 132 trabajadores se utilizd la prueba de Kolmogorov-Smirnov, y por la

significancia bilateral de 0,000 que es menor a p= 0,05 nos permite rechazar la HO y

aceptar que los datos no siguen una distribucion normal, por lo tanto para las

contrastaciones de las hipotesis se utilizd la prueba no paramétrica de Rho de

Spearman.
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5.3 Contrastacion de las hipotesis:

Tabla 17: Escala de valores del coeficiente de correlacion.

Hernandez, 2003, p.532 baremos de interpretacion

Escala de valores del coeficiente de correlacién

+

Valor Significado
-1 Correlacion negativa grande y perfecta
09a-0,99 Correlacién negativa muy alta
-0,7a-0,89 Correlacion negativa alta
042a-069 Correlacién negativa moderada
-0,2a-0,39 Correlacién negativa baja
-001a-0,19  Correlaciéon negativa muy baja
0 [Correlacién nula
001a0,19 Correlacién positiva muy baja
02a0,39 Correlacion positiva baja
042069 Correlacion positiva moderada
07a0,89 Correlacién positiva alta
09a0,99 Correlacion positiva muy alta
1 Correlacién positiva grande y perfecta
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Contrastacion de la Hipotesis General:
H1: La prevalencia del factor ergondémico esta correlacionada con el
Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central
S.A., Ate, afio-2019.

HO: La prevalencia del factor ergonémico no esta correlacionada con el
Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central
S.A., Ate, afio-2019.

Tabla 18: Contrastacion de la Hipotesis General

La prevalencia del Transtorno
Rho de Spearman factor ergonémico Lumbar

La prevalengla _del Coef|C|e_r1te de 1,000 042
factor ergondmico correlacion

Sig. (bilateral) : ,021

N 132 132
Transtorno Lumbar Coef|C|e_r1te de 042 1,000

correlacion

Sig. (bilateral) ,021 .

N 132 132

INTERPRETACION: Segun el Coeficiente de RHO DE SPEARMAN es 0,042 nos
indica una correlacion positiva baja y por la significancia bilateral de 0.021 que es
menor que P= 0,05 nos permite rechazar HO, por lo tanto: La prevalencia del factor
ergondémico estd correlacionada con el Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la
Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019.
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Contrastacion de la primera Hipdtesis Especifica:

H1l: El puesto de trabajo estd correlacionado con el Transtorno lumbar en los

trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio -2019.

HO:  El puesto de trabajo no estd correlacionado con el Transtorno lumbar en los

trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio -2019.

Tabla 19: Contrastacion de la primera Hipo6tesis Especifica

Transtorno
Rho de Spearman EL puesto de trabajo Lumbar

EL puesto de trabajo Coeficiente de correlacion 1,000 ,048

Sig. (bilateral) . 038

N 132 132
Transtorno Lumbar  Coeficiente de correlacion 048 1,000

Sig. (bilateral) ,038

N 132 132

INTERPRETACION: De acuerdo al Coeficiente de RHO DE SPEARMAN 0,048 nos
indica una correlacion positiva baja, y por la significancia bilateral de 0.038 que es
menor que P= 0,05 nos permite rechazar HO, por lo tanto: El puesto de trabajo esta
correlacionado con el Transtorno lumbar en los trabajadores de la Empresa Fundicién
Central S.A., Ate, afio -2019
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Contrastacion de la segunda Hipotesis Especifica:

H1l: Laactividad laboral esta correlacionada con el Transtorno Lumbar en los trabajadores

de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio -2019.

HO: La actividad laboral no esta correlacionada con el Transtorno Lumbar en los

trabajadores de la Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio -2019.

Tabla 20: Contrastacion de la segunda Hipotesis Especifica

La actividad Transtorno

Rho de Spearman Laboral Lumbar
La actividad Laboral Coeﬂue_rlte de 1,000 025"
correlacion
Sig. (bilateral) . ,015
N 132 132
Transtorno Lumbar Coeﬁme_rlte de 025 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,015 .
N 132 132

INTERPRETACION: Segun el Coeficiente de RHO DE SPEARMAN 0,025 nos
indica una correlacién positiva baja y por la significancia bilateral de 0,015 que es
menor a P= 0,05 nos permite rechazar HO, por lo tanto. La actividad laboral esta
correlacionada con el Transtorno Lumbar en los trabajadores de la Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afio -20109.
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CAPITULO VI

DISCUSIONES DE LA INVESTIGACION

6.1 Discusién del Resultado

Para el desarrollo de la investigacion se tuvo una muestra poblacional de 132 del
sexo masculino 76 y del sexo femenino lo que es total de 50 trabajadores de la
Empresa Fundicion Central S.A, del Distrito de Ate, en la cuidad de Lima.

Segun la investigacion encontramos que, de los encuestados, corresponden al sexo
masculino es del 57.58% y el femenino con el 42.42%

En la investigacion se encontrd, que el Factor Ergondmico en el puesto de trabajo
produce Transtorno Lumbar de los trabajadores de la Empresa Fundicion Central
S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 42,42%, a veces con el 30.30%, Nunca con el
27.27%. Para, Guillen 2016. Segun la Revista cubana de Enfermeria version
impresa define sobre el factor Ergondmico de la siguiente manera: “Es la ciencia
que estudia como adecuar la relacion del ser humano con su entorno, segun la
definicion oficial que el Consejo de la Asociacion Internacional de Ergonomia
(IEA, por sus siglas en inglés) adoptd en agosto del 2000. Una de sus ramas, la
ergonomia fisica, estudia las posturas mas apropiadas para realizar las tareas del
hogar y del puesto de trabajo, para el manejo de cargas y materiales y para los
movimientos repetitivos, entre otros aspectos. Por eso, el derecho de los
trabajadores a una vigilancia periodica de su estado de salud en funcion de los
riesgos inherentes a su puesto de trabajo ha sido garantizado por la ley 31/95 de

Prevencién de Riesgos Laborales. Salud ocupacional es una ciencia que busca
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proteger y mejorar la salud fisica, mental, social y espiritual de los trabajadores en

sus puestos de trabajo, repercutiendo positivamente en la empresa”

En la investigacion se encontro, el gesto por el Factor Ergondémico en el puesto de
Trabajo afecta a los trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-
2019, Siempre con el 63,64%, Nunca con el 23,48%, A veces con el 12,88%.
Para, Espinoza 2016, Segun el autor Factores de Riesgo Ergonomico en Personal
de Atencion Hospitalaria en Chile, define de la siguiente manera: “El término
ergonomia, en sus inicios, fue mencionado por el naturalista polaco Woitej
Yastembowsky en 1857 en su estudio Ensayos de Ergonomia o Ciencias del
Trabajo, basado en las leyes objetivas de la ciencia sobre la naturaleza, en la cual
se proponian construir un modelo de la actividad laboral humana. Sin embargo,
fue el Psicologo Britanico K.F.H. Murrell quien defini6é el término en 1949,
cuando un grupo de cientificos se reunié en Inglaterra para formar la Sociedad de
Investigaciones Ergondmicas, cuyo propoésito en ese entonces era formar diversos
profesionales que tuvieran interés en el mejoramiento del hombre en el trabajo y

un avance en el estudio del Comportamiento humano en el trabajo”

En la investigacion se determind que la actividad laboral en trabajo definido
conlleva al Transtorno Ergonémico en los trabajadores de la Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afo-2019, Siempre con el 73,48%, A veces con el 15,91%,
Nunca con el 10,61%. Para, Chacén (2010), Segun el autor define de la siguiente
manera: “En el Beneficios de la actividad fisica en el paciente con lumbalgia La
mayoria de los casos de pacientes con dolor de espalda (90 %) pueden ser
controlados por el médico de atencion primaria, solamente el 10 % tienen que ser
enviados a especialistas de otro nivel de atencion; esto es debido a que
aproximadamente el 90% de las lumbalgias se pueden catalogar como
inespecificas. Como norma general esta contraindicado el reposo absoluto, ya que
prolonga el estado de lumbalgia y la incapacidad laboral, la mejor recomendacion
es mantener el mayor grado de actividad fisica que el dolor permita, y si en algun
caso es necesario el reposo en cama, éste debe ser lo mas breve posible y durar un
maximo de dos dias, ya que se estima que cada dia de reposo en cama conlleva
una pérdida del 2 % de la fuerza muscular. Dentro de los tratamientos pasivos, el

tratamiento médico habitual, en el que se incluyen masaje, analgésicos y reposo
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en cama, la evidencia de la mejora del dolor a corto plazo es moderada. Entre las
intervenciones activas, los ejercicios de estabilizacion segmentaria vertebral
representan una mayor reduccion de la incapacidad funcional, asi como de la
intensidad del dolor en el tratamiento de la lumbalgia mecanica inespecifica
cronica, comparado con programas de tratamiento conservadores. EXiste una
reduccion significativa del dolor y una mejoria de la capacidad funcional a corto y
largo plazo en pacientes con dolor lumbar agudo que mantienen la actividad frente
a los que realizan reposo; el periodo de incapacidad laboral y la cronicidad
también son menores en quienes mantienen la actividad. También los pacientes
que se mantienen en un estado activo y contintan con actividades normales de la
vida cotidiana, incluyendo el trabajo, tienen una recuperacién mas temprana de

los sintomas, reduciendo la discapacidad”

En la investigacion se determind que la Limitacion Funcional en la Tolerancia al
trabajo presenta a adquirir el Transporto Lumbar en los trabajadores de la
Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 46,21%, A veces
con el 29,55%, Nunca con el 24,24%. Para, Pérez 2017, Segln el autor indica en
una descripcion de pacientes con dolor de lumbar cronico sobre el Transtorno
lumbar de la siguiente manera: “El término lumbalgia hace referencia a un
sintoma y no una enfermedad o diagndstico. Se define a la lumbalgia como un
dolor localizado en la regién lumbar, que frecuentemente se acompafa de dolor
irradiado o referido a otras zonas proximas. Se trata de un término descriptivo que

no implica connotaciones acerca del origen o fisiopatologia de la enfermedad”

En la investigacion se determind que el Transtorno Ergondmico en la postura
conlleva a adquirir el Transporto Lumbar en los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019, Siempre con el 71,97%, A veces con el
16,67%, Nunca con el 11,36%. Para, Garcia (2006), Segun el autor indica.
Aplicada de Transtorno lumbar en un centro de salud, en la revista mexicana,
define de la siguiente manera: “Realizaron un estudio observacional prospectivo
en el Hospital de San Juan de México. Se incluyeron 192 pacientes afectos de
cervical, dorsalgia y/o lumbalgia para incluirlos en un programa colectivo de
terapia, se aplicaron los test para de escala visual analogica (EVA) del dolor, un

cuestionario de comprension de conceptos biomecanicos y un test de valoracion
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subjetivo y objetivo adaptado a las posturas con el objetivo de establecer la
efectividad de la técnica. Encontraron que el programa mejor6 en nivel de dolor

segin el EVA enun 27% y a través del test de valoracion avanzado un 31%”
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6.2 CONCLUSIONES:

1. Segun los resultados obtenidos existe relacion significativa entre la

3.

prevalencia del factor ergondémico y el Transtorno Lumbar,
corroboréndose con la prueba estadistica de RHO de SPEARMAN por el

coeficiente de relacién y el grado de significancia bilateral.

. De acuerdo al primer objetivo especifico existe un nivel de relacion

significativo entre el puesto de trabajo el Transtorno Lumbar,
corroborandose con la prueba estadistica de RHO de SPEARMAN por el

coeficiente de relacién y el grado de significancia bilateral

Conforme al segundo objetivo especifico, se puede observar que la
actividad laboral estd relacionada significativamente con el Transtorno
Lumbar, confirmandose con la prueba estadistica de RHO de
SPEARMAN por el coeficiente de relacion y el grado de significancia
bilateral
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6.3 RECOMENDACIONES:

. Solicitar que la gerencia de la empresa Fundicion Central S.A., Ate, desarrolle
programas permanentes mediante profesionales de la salud especialistas en el
control y prevencion del transtorno lumbar, considerando que los trabajadores

respondieron que el 56% adolecen siempre.

Pedir a la gerencia de la empresa Fundicion Central S.A., Ate tenga en cuenta la
rotacion de la actividad laboral en el trabajo predefinido considerando que el
53% sefialan que el factor Ergondmico afecta a los trabajadores de la referida

empresa.

Pedir a la gerencia de la empresa Fundicion Central S.A., Ate, desarrolle
programas de pausas activas para evitar transtorno ergonémico por la postura en
los trabajadores a fin de prevenir en adquirir el Transtorno Lumbar, teniendo en

cuenta que el 95% responde que siempre se produce esta anomalia.
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Tabla 21: Matriz de consistencia.

ANEXO 01.

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Prevaléncia de Factor Ergonémico y el Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa de Fundicion Central S.A., até, afio -2019

Enfoque de la investigacion:

¢Cuales es la
correlacion entre la
prevalencia del factor
ergonémico y el
Transtorno Lumbar en
los Trabajadores de la
Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afio-
2019?

PROBLEMA
ESPECIFICOS

¢Cual es la correlacion
del puesto de trabajo y
el Transtorno Lumbar

Determinar la
correlacion de la
prevalencia del factor
ergonémico 'y el
Transtorno  Lumbar
en los Trabajadores
de la Empresa
Fundicion Central
S.A., Ate, afio- 2019

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

Establecer la

La prevalencia del
factor ergondémico esta
correlacionada con el
Transtorno Lumbar en
los Trabajadores de la
Empresa  Fundicion
Central S.A., Ate, afio-
2019.

HIPOTESIS
ESPECIFICOS

El puesto de trabajo
esta correlacionado con
el Transtorno lumbar
en los trabajadores de
la Empresa Fundicion

Variable X

Prevalencia del

Factor
Ergonémico

Variable: Y

e Puesto de Trabajo

e Actividad Laboral

e Limitacion Funcional

El abastecimiento del
puesto

de trabajo

El servicio

Gesto

Reposo

Trabajo predefinido
Trabajo a medida

Trabajo definido

Tolerancia al trabajo
. Manejo personal:

Facies en la
enfermedad
cerebrovascular
medicion del dolor
(EVA)

Cuantitativo

Tipo:
Sustantivo — basico

Nivel:

Método:

Hipotético deductivo.
Disefio:

No experimental

transversal
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en los Trabajadores de
la Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afio-
2019?

¢Cual es la correlacion
de la actividad Laboral

y el Transtorno
Lumbar en los
Trabajadores de la
Empresa Fundicion

Central S.A., Ate, afio-
2019?

correlacion del
puesto de trabajo y el
Transtorno  Lumbar

en los Trabajadores
de la Empresa
Fundicion Central
S.A., Ate, afio-2019.

Determinar la
correlacién  de la
Actividad Laboral y el
Transtorno Lumbar en
los Trabajadores de la
Empresa Fundicién
Central S.A., Ate, afo-
2019.te, afio-2019.

Central S.A., Ate, afio -
2019.

La actividad laboral
esta correlacionada con
el Transtorno Lumbar
en los trabajadores de
la Empresa Fundicién
Central S.A., Ate, afio -
2019.

Transtorno
Lumbar

o Facies de dolor

o Ausentismo Laboral

Postura

Ausentismo
Justificado.

Ausentismo

injustificado.

Ausentismo
presencial

Poblacion:

200 trabajadores de
Fundicion Central Sac, Ate-
2019.

Muestra poblacional: Probabilistico
132 trabajadores de

Fundicién Central Sac, Ate-

2019.
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Anexo: 02

8. Instrumento(s) de recoleccion de datos organizado en variables, dimensiones

e indicadores.:

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

NO

ITEMS

NUNCA

A
VECES

SIEMPRE

Factor Ergondémico

Puesto de Trabajo

¢Cree Ud., que el Factor Ergonémico en el puesto de trabajo
produce Transtorno Lumbar de los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

¢Cree Ud., que los gestos por el Factor Ergonémico en el puesto
de Trabajo afectan a los trabajadores de la Empresa Fundicién
Central S.A., Ate, afio-2019?

¢Conoce Ud., que el Reposo por el Factor Ergondmico en el
puesto de Trabajo favorece a los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afi0-2019?

¢Conoce Ud., que el Servicio por el Factor Ergonémico en el
puesto de Trabajo favorece a los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afi0-2019?

Actividad Laboral

¢Conoce Ud., que la actividad laboral en el trabajo predefinido
del factor Ergonémico afecta a los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

¢Considera Ud., que la actividad laboral en el trabajo a media
conlleva al Transtorno Ergonémico en los trabajadores de la
Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

¢Cree Ud., que la actividad laboral en trabajo definido conlleva
al Transtorno Ergonémico en los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

TRANSTORNO LUMBAR
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Limitacion Funcional

NUNCA

VECES

SIEMPRE

¢Considera Ud., que la Limitacién Funcional en la movilidad
presenta a adquirir el Transporto Lumbar en los trabajadores de
la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

¢Cree Ud., que la Limitacion Funcional en la Tolerancia al
trabajo presenta a adquirir el Transporto Lumbar en los
trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A., Ate, afio-
2019?

Facies de Dolor

10

¢Considera Ud., que el Transtorno Ergonémico afecta en la
Faceas de dolor Lumbar en los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?

11

¢Cree Ud., que el Transtorno Ergonémico en la postura convela
a adquirir el Transporto Lumbar en los trabajadores de la
Empresa Fundicién Central S.A., Ate, afio-2019?

Ausentismo Laboral

12

¢Sabe Ud., que el Ausentismo Laboral justificado convella a la
baja productividad en los trabajadores de la Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afio-2019?

13

¢Cree Ud., que Ausentismo Laboral injustificado conlleva a la
baja productividad en los trabajadores de la Empresa Fundicion
Central S.A., Ate, afio-2019?

14

¢Conoce Ud., que el Ausentismo Laboral presencial convella a
la baja productividad en los trabajadores de la Empresa
Fundicion Central S.A., Ate, afio-2019?
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L DATOS GENERALES

AUAP

Anexo 03: Validacion del instrumento por expertos

VICERRECTORADO ACADEMICO
ESCUELA DE POSGRADO
FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

12 Grado académicos: .................. 200

14 Titulo de la Inv
.7{[ e €

13 Cargo e institucion donde labora: ... VAL . .
el lbve B | pe Lo Ereodo e

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

IS | pBat

(o5 T2o Do 137 120Corp oD O

L. o PUCS 2 FEoNNe cOt Oenal LA Afz 2ol

15 Autor del instrumento: ./ 0. vt e

16 Maestrial Doctoradol Mencion: .. /A€ S 7-<tc
1.7 Nombre del instrumento: E . L2272

A~z e

...............

EV Salve (o P o ool
v

Muy
INDICADORES CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno 5 Excelente
CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 0-20% 21-40% | 41-60% 61-80% 81-100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado.
Estd expresado en conductas
2. OBJETIVIDAD 5 Ay Fyos,
Adecuado al alcance de ciencia y
3. ACTUALIDAD sl o0
4.  ORGANIZACION Existe una organizacion logica.
5. SUFICIENCIA - o
Adecuado para valorar aspectos del
6. INTENCIONALIDAD | . o 7 /
Basados en aspectos Tedricos- :
7. CONSISTENCIA g g ol oy 9”6’“%,
Entre los indices, indicadores, q
8. CONERENCWA dimensiones y variables. W
La estrategia responde al propésito del
9. METODOLOGIA estudio. e
Genera nuevas pautas en Ia
1. CONMENENCIA investigacion y construccion de teorias. 7f i
SUB TOTAL
TOTAL

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20): P

VALORACION CUALITATIVA: ... & .29. <. € (.« o T

OPINION DE APLICABILIDAD: H/(céé// ....................... 75
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mlumvnsmnn
\ ALAS PERUANAS

VICERRECTORADO ACADEMICO
ESCUELA DE POSGRADO
FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

b e il i 2t )

12 Grado acsdémicos ............... o NSRS S
13 Cargoe institucién donde labora: . 2¥e<. (2 (LA L. Tleze  COVrlsy)
14 Titulo de la Investigacion: . 726 Y4l¢ ve A D FacTox €xdaominic o

el Trgarlondo L84 €0 Cor TAaAGaMgpnes

......................................................................................................................

15 Autordel instrumento: .([./2.€ 28 C.omr (A  NAJESTIET € 50 eeeeeeerennnss
16 Maestrial Doctorado/ Mencion: ../ 12671 4 e Snloso  Ocupociownl
1.7 Nombre del instrumento: ...... .l fdesT
Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno Excelente
DGR CUALITATIVOS/ICUANTITATIVOS |  0-20% | 21-40% | 41-60% :1"_;: 81-100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado.
Estd expresado en conductas 7,
2. OBJETIVIDAD oy Yo
Adecuado al alcance de ciencia y
* - tecnologia. Y0 vr
4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica. 7O
Comprende los aspectos de cantidad y
5. SUFICIENCIA sy 20y .
Adecuado para valorar aspectos del
6. INTENCIONALIDAD | " o
Basados en aspectos Tedricos-
7. CONSISTENCIA Cientificos y del tema de estudio. 0 5
Entre los indices, indicadores,
8. COHERENCIA el Y2 .
La estrategia responde al proposito del
9. METODOLOGIA oy bt
Genera nuevas pautas en la :
9. CORVENECIA investigacion y construccion de teorfas. 2L
SUB TOTAL
TOTAL —
VALORACION CUANTITATIVA (Total X 0.20): .......£L5.....oorrrerrcerene
VALORACION CUALITATIVA: ............ i, tle/ e . rprikdd
OPINION DE APLICABILIDAD: (. ({ icxsft. (.. e oerf L el 3 25 o L U A




ﬂw UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

VICERRECTORADO ACADEMICO

ESCUELA DE POSGRADO

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

L DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y nombres del experto: ﬂvjdf«kf{ﬂ Ao li.., QA

V&

1.2 Grado académico: ...... 4l oGl lzna 2 € =

1.3 Cargo e institucién donde labora: .....2>3.€. 0 ... 0< .

e

...................................................

- il
14 Titulo de la Investigacion: P4 ccln. Lo G 8. 26 L ASTow | GGl dsasC .

@&é‘mwsﬁlrmg_wwga* ...... Lo St
2. Comm b £ . LR SR ey Tl
x NS¢ Y 2

........................................

15 Autor del instrumento: ...£42.£.2.%...c.0x L LA

T T R e B2 e
1.6 Maestrial Doctoradol Mencion: .. 25 i 0 bl 0L 0.0
1.7 Nombre del instrumento: ...........~<.. e Rl S sl
: Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno Excelente
RENCADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS | 020% | 21-40% | 41-60% ;m 81-100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado.
Esta resado en  conductas
2. OBJETIVIDAD e Fo
Adecuado al alcance de ciencia y
3. ACTUALIDAD i o 7o
4. ORGANIZACION Existe una organizacion 1ogica.
5. SUFICIENCIA R N 0/
6. INTENCIONALIDAD | “5¢ ‘dmio DU W A £l g
Basados en aspectos Tedricos- ]
7. CONSISTENCA Cientificos y del tema de estudio. 9 / 7/
Entre los indices, indicadores,
s dimensiones y variables. 70. /
9. METODOLOGIA :t::;ateg'a PG gt ol 20
Genera nuevas pautas en Ila .
10. CONVENIENCIA | investigacion y construccién de teorizs. S
SUB TOTAL
TOTAL PR
VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20): /f(é ..................
VALORACION CUALITATIVA: ...~ 6. c.le T e S R
OPINION DE APLICABILIDAD: ... 5......£5.).«C.(c2lz . Scx Lo ca et gos

B T P
Z

..................
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%m UNIVERSIDAD
U ALAS PERUANAS

VICERRECTORADO ACADEMICO
ESCUELA DE POSGRADO
FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO
L DATOS GENERALES - A/ 5
11 Apellidos y nombres del experto: . 772 7..... é:%(ﬂ ...... o 3 c&&ﬁQ ...... T
12 Grado académico: ............... RO XRLE o &M et C et A et
1.3 Cargo e institucion donde ool saveikaalor () ~E
14 Titulo de la lnv FlEUALeeca | g FACTDA O arlortcc
yé—'?#’“-"” ..... m el NSO lAL oo CocTronnig goes O
(b pnero e EOR AR eV G K 255
15 Autor del instrumento: .. J=2z€.<Ly..... .ol A B T SN
16 Maestrial Doctoradol Mencion: .22 €L 777, S A lup.  QcupecooNAL..
1.7 Nombre del instrumento: ......... C 2. e X s
Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno Excelente
BENGAIES CUALITATIVOSICUANTITATIVOS |  0-20% | 21-40% | 41-60% ;"_;'o‘: 81-100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado.
Esta expresado en conductas 1
2. OBJETIVIDAD pr iy oy
Adecuado al alcance de ciencia y
3 ACHNa tecnologia. 95 7
4. ORGANIZACION Existe una organizacion ogica. #ya 3
Comprende los aspectos de cantidad y
5. SUFICIENCIA iy 20
Adecuado para valorar aspectos del
6. INTENCIONALIDAD | o™ Yo
Basados en aspectos Tedricos-
7. CONSISTENCIA Cientificos y del tema de estudio. S.s” .
Entre los indices, indicadores, Se .
& COHENENGIA dimensiones y variables. g - /1
a ia a ito del
8. METODOLOGIA I — 7o
Genera nuevas pautas en la
10. CONVENIENCIA | investigacién y constnuccion de teorias. 30
SUB TOTAL
TOTAL 70 7
VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20): .%.06... 5.2 20
VALORACION CUALITATIVA: .... G5 X..C. e L. 04 [ /... i s
OPINION DE APLICABILIDAD: 6?:.7145..1:.,..4.(.1.-. ......... St S L0 D N

ma y Pos firma del e
on: Q6520
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VICERRECTORADO ACADEMICO
ESCUELA DE POSGRADO
FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

. DATOS GENERALES

14 Apellidos y nombres del experto: Cot2l <727 .
1.2 Grado académico:

1.3 Cargo e institucion donde labora: .. > €7 C.€n/T2... Sau il 62582204
De B c1o

TN X0D= &

D(—u ¢

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

Culetz Mjﬁd Roga.

e

a

14 Titulo de la Investigacion: ..(PﬁL—do Lews/C Co
OO bl Trors tOtARA) ) g e BPR pas Los 'I”“.‘:Q‘.?/&;z“f‘,

0. sk G P G, iz e Ber Cle bce (AL AT ~Raler
15 Autor del instrumento: . 5. <. €22, <€, LL4
16 Maestrial Doctoradol Mencion: ...2@2<.C.77 <7}
1.7 Nombre del instrumento: ........ <= #4..5.4/.€. 5.1 242

»
Cex Gaw oete

-

NS 125 1o &« f

Muy
DICADORES CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno B Excelente
- CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 0-20% 21-40% | 41-60% 61-80% 81-100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado.
Estd expresado en conductas
2. OBJETIVIDAD oy >O
Adecuado al alcance de ciencia y
L ACTUMOAD | igricge v 9,
4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica.
Comprende los aspectos de cantidad y
5. SUFICIENCIA lidad, P Oy
6. INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos del 5.3 >/
Basados en aspectos Tedricos-
7. CONSISTENCIA Clentificos y del tema de estudio. 90,,'
Entre los indices, indicadores, %
8. COHERENCIA dimensiones y variables, 70/'
La estrategia responde al propésito del 5
9. METODOLOGIA ey }5 B
Genera nuevas pautas en la
10. CONVENIENCIA investigacion y construccion de teorfas. & O,
SUB TOTAL
TOTAL 287

VALORACION CUALITATIVA: ... 67 36 .. o L 5 : ol
OPINION DE APLICABILIDAD: gf)/ﬂ/lé/(f« AL o ...

7

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20): 7Z. Z’;/AX ......

.
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ANEXO 4
COPIA DE LA DATA PROCESADA

Variable X:

Pl P2 P3 P4 P5
3.00 3.00 3.00 2.00 2.00
1.00 1.00 3.00 3.00 1.00
3.00 3.00 2.00 3.00 3.00
1.00 1.00 3.00 2.00 1.00
2.00 3.00 3.00 3.00 2.00
3.00 2.00 2.00 3.00 3.00
2.00 1.00 1.00 2.00 2.00
1.00 3.00 3.00 3.00 1.00
3.00 1.00 3.00 3.00 3.00
2.00 3.00 2.00 3.00 2.00
3.00 3.00 3.00 1.00 3.00
3.00 1.00 2.00 2.00 3.00
2.00 3.00 3.00 3.00 2.00
1.00 3.00 3.00 3.00 1.00
3.00 3.00 2.00 3.00 3.00
1.00 3.00 3.00 1.00 1.00
3.00 1.00 2.00 3.00 3.00
3.00 2.00 3.00 3.00 3.00
2.00 3.00 3.00 3.00 2.00
2.00 1.00 3.00 3.00 2.00
3.00 3.00 2.00 2.00 3.00
3.00 3.00 1.00 3.00 3.00
2.00 1.00 3.00 3.00 2.00
3.00 3.00 3.00 3.00 3.00
2.00 3.00 2.00 3.00 2.00
1.00 1.00 3.00 1.00 1.00
3.00 1.00 3.00 2.00 3.00
1.00 1.00 1.00 3.00 1.00
2.00 3.00 3.00 3.00 2.00
3.00 2.00 3.00 3.00 3.00
1.00 1.00 3.00 3.00 1.00
3.00 3.00 2.00 3.00 3.00
1.00 3.00 3.00 3.00 1.00
3.00 3.00 3.00 3.00 3.00
1.00 1.00 1.00 1.00 1.00
2.00 3.00 2.00 2.00 2.00
1.00 3.00 3.00 3.00 1.00
2.00 3.00 3.00 3.00 2.00
1.00 3.00 3.00 3.00 1.00
1.00 3.00 3.00 3.00 1.00

= W e

w W W w W NNDw W wwNdw

2w N e

"

P6

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

2.00

J—

w w w w w P w w w

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

N W W W NN WwWwWwND WD WwWwW DWW W W

[

w W W w N W W DWW W W W W W W

P7

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
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w N W W w w

[l NS TR \ O R \ O B OV BN O8]

w N w

= W W W

N W W

N W w NN

.00
.00
.00
.00
.00
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.00
.00
.00
.00
.00
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.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w W P W P Ew W ww w W

Pow D www D RN ww DD NN NN

= W

=ow N

w w N W R w W W

"

w W w W

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w W w W W N W W W W w W NDERE W WwWWwwwNDwww DWW W W w D W

=

w N W W w W w w w w w N

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w W W w W W w W NNw W w W w w

N W W W W W W NN W WD WD WWw W WD W NN W

Jn

w W w w w

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

Hoow D w =N W

NN W W R WD W W W W NN

=

w N w

=oow W W

N W W

N W W NN

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w w W PPN W w NN w W

Pow D ww o w D ENNDww DD NN

= W

=ow N

w w N W P w W W

J—

w W w W

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

W oW W W W NN W W W W W w DR W WD W WD W

[

w N W W w w w W ww w N

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
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.00
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.00
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.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
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.00
.00
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.00
.00
.00
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.00
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.00
.00
.00
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.00

N W W

.00

=

.00
.00
.00
.00
.00

N W W W N

.00

=

.00
.00
.00
.00
.00

w W w w w

.00

f—

.00
.00
.00
.00
.00
.00

w w N W W w

.00

Jy

.00

N

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w N W W w w w

.00



R W wwwwwww D ww W

L O, N O O O L “ A \C R GV I \C N V]

N W W W W W W NN W W

w w w w w =

i

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

2.00

.00

w N W

w N w W w W NN NN

N W RN NN W W

w

P w W W

N W w

w N w NN w W NN

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w W w

N W W N W NN PR W W

=

w N W w W w

w w w P w N

[

w W W W R w w N W

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w W w W W DWW WD W W W W Ww

N W W W W W w N

w w w w w

=

w N W W W w w w w w w N

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w N W D W W W W NDWwNDWwW R WwWWwWWw W W W W Ww NN Ww W W

N W W W W W W DN W

=

w W w w w

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

w N W W W DN W WD ND DWW WD W W

w W w w P w W DWW W W, WD W

i

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00

3.00

.00

98

w W W W W N W W W NDNWw W W w W

w W W W W PN W W W W w w N

f—

w N W W W W w w w w w N

.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00
.00



N Oy O O O N O I OV B O B O') B O R O N O N ) S OV R O I O B OV B O B OO R OV B OV N ) S SR O N OV B OV I GO R \C I OV)

=

w w P W w w w W

.00
.00
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.00
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ANEXO 5

CONSENTIMIENTO INFORMADO
TITULO DE LA INVESTIGACION

PREVALENCIA DE FACTOR ERGONOMICO Y EL TRANSTORNO LUMBAR EN LOS
TRABAJADORES DE LA EMPRESA FUNDICION CENTRAL S.A., ATE, ANO-2019

PROPOSITO DE ESTUDIO

DETERMINAR LA CORRELACION DE LA PREVALENCIA DE FACTOR ERGONOMICO Y EL
TRANSTORNO LUMBAR EN LOS TRABAJADORES DE LA EMPRESA FUNDICION CENTRAL
S.A,, ATE, ANO-2019

PROCEDIMIENTO PARA LA TOMA DE INFORMACION

Se realizo con la entrega individual del cuestionario a cada uno de los encuestados, quienes lo devuelven
Ilenado de forma anénima de inmediato.

RIEGOS
No tuve riesgo alguno durante la investigacion.
BENEFICIOS

Beneficios en el ambito laboral de los encuestados se tuvo una fuente de informacion en este tema de
investigaciones en el Per( a nivel Internacional, Nacional y local. No representa ningln tipo de beneficio
econdmico para el encuestado.

COSTOS
No hubo ningln costo para el encuestado ni para la Institucién.
INCENTIVOS Y CONPENSACIONES
No se han establecido. Recurso propio del investigador.
TIEMPO
El tiempo de la aplicacion de la encuesta se realizé en cuatro meses.
CONFIDENCIALIDAD

La participacion es voluntaria es andnima. Los datos recabados son utilizados Unicamente en la presente
Investigacion realizada, respetando estrictamente su confidencialidad, las cuales Seran durante la
investigacion.

CONSENTIMIENTO:

Acepto voluntariamente a realizar esta investigacion. Tengo pleno conocimiento del mismo y entiendo
que puedo comentar no participar y no puedo retirarme del estudio si los acuerdos establecidos se

incumplen. En fe de lo cual firmo a continuacion M
7 )

Fredy Corilla Nestares
DNI N° 10165774
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ANEXO 6

AUTORIZACION DE LA ENTIDAD DONDE SE REALIZO EL TRABAJO DE
CAMPO.

MEMORANDUM CIRCULAR N° 2019 EPG-UAP

A ANDIA RODRIGUEZ, JULIO CESAR
Encargado de SSOMA
ASUNTO Brindar facilidades
TITULO "PREVALENCIA DE FACTOR ERGONOMICO Y TRANSTORNO LUMBAR EN

LOS TRABAJADORES DE LA EMPRESA FUNDICION CENTRAL S.A. -ATE, 2019"

FECHA Lima, 10 de diciembre del 2019

Por intermedio de [a presente, tengo el agrado de dirigirme a usted, adjunto a la presente copia
de la resolucién directoral de la referencia emitido por la secretaria general de 1a universidad
alas peruanas, con fecha 10 de diciembre del 2019, relacionado con la solicitud efectuada por el

Sr. FREDY, CORILLA NESTARES; el mismo que remito para su atencién

Atentamente

FUNDICION CENTRAL 5.4
-"”m /

B0 DE SEGURIDAD Y SALLT
ENELTRABAYD
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UNIVERSIDAD

‘ \ “AP BALAS PERUANAS

ANEXO 7

DECLARACION DE ORIGINALIDAD DEL INFORME DE TESIS

Yo, Fredy Corilla Nestares, Identificado con DNI N°10165774, Médico Cirujano,
alumno de la Maestria de Salud Ocupacional de la Universidad Alas Peruanas, con
Codigo de alumno N° 2013207981, Ocupacién Empleado Médico Cirujano, Estado
Civil Soltero, Domiciliado en el Jr. Nazca N°430 Dpto. 1802, Distrito de Jesus Maria,
de la Provincia de Lima, Departamento de Lima; al Amparo de lo dispuesto por la Ley-
de Procedimientos Administrativos N°. 27444, Declaro bajo Juramento que lo vertido en
el presente trabajo de Investigacion Titulado: Prevaléncia de Factor Ergonémico y el
Transtorno Lumbar en los Trabajadores de la Empresa Fundicion Central S.A.,

Ate, afio-2019, es un Producto de un Proceso de Investigacion Académica.

Asimismo, Declaro que, en caso de faltar a la verdad, violando la Presuncion de la

Verdad, me someto a las Sanciones previstas en el Cddigo Penal y Normas Conexas.

Lima, junio de 2022

Fredy Corilla Nestares
DNI N° 10165774
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