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RESUMEN

Objetivo principal: Determinar la relacion entre el dolor musculo esquelético y la
calidad de vida laboral en los trabajadores de una entidad publica. El tipo de estudio fue
de corte transversal, disefio no experimental y de alcance correlacional. La muestra fue
de 50 colaboradores, aplicandose la técnica de recoleccion de datos mediante la
encuesta CVT GOHISALO. Esta investigacion pretendié aportar a nivel tedrico,
conocimientos sobre la tematica de la salud ocupacional y permitira brindar informacion
acerca del comportamiento y la percepcion del trabajador en sus centros de labores.
Ademas, se tomo en cuenta la importancia de la calidad de vida laboral y los trastornos
que puede provocar a nivel fisico en los trabajadores. Resultados: Se observo que
existié diferencia significativa entre la calidad de vida laboral y la presencia del dolor
musculo esquelético (p=0.05), en una escala de 0 a 100 puntos, donde a mayor
puntuacion, se percibe una mejor calidad de vida laboral. Respecto a las dimensiones,
5 de ellas presentaron diferencias significativas con el dolor, como la dimensién soporte
institucional (p=0.05), integracion al puesto de trabajo (p=0.03), bienestar logrado a
través del trabajo (p=0.03), desarrollo personal del trabajador (p=0.02) y administracion
del tiempo libre (p=0.05). Conclusién: Existié una relacién significativa entre el dolor
musculo esquelético y la calidad de vida laboral en los trabajadores de una entidad
publica, donde la presencia de dolor masculo esquelético mas elevada estéa relacionado
a una percepcién mas negativa de la calidad de vida laboral.

Palabras claves: Calidad de vida laboral, dolor musculo esquelético, actividad laboral.



ABSTRACT

Main objective: Determine the relationship between musculoskeletal pain and quality of
work life in workers of a public entity. The type of study was cross-sectional, non-
experimental in design and correlational in scope. The sample was 50 employees,
applying the data collection technique through the CVT GOHISALO survey. This
research aimed to provide, at a theoretical level, knowledge on the topic of occupational
health and that will allow providing information about the behavior and perception that
the worker has in their workplaces. In addition, the importance of the quality of work life
and the disorders that this can cause on a physical level in workers were taken into
account. Results: It was observed that there was a significant difference between the
quality of work life and the presence of musculoskeletal pain (p=0.05), on a scale of O to
100 points where a higher score indicates a better quality of work life. Regarding the
dimensions, 5 of them presented significant differences with pain, such as the
institutional support dimension (p=0.05), Integration into the workplace (p=0.03), Well-
being achieved through work (p=0.03), Development worker's personal (p=0.02) and
Free time management (p=0.05). Conclusion: There was a significant relationship
between musculoskeletal pain and quality of work life in workers of a Public Entity, where
the presence of higher musculoskeletal pain is related to a more negative perception of
quality of work life.

Keywords: Quality of work life, musculoskeletal pain, work activity.
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INTRODUCCION

La calidad de vida laboral tiende a tener distintas definiciones, ya que se relaciona con
una variedad de factores objetivos y subjetivos, los cuales buscan el bienestar del
empleado orientando a la empresa a crear, mantener y mejorar las condiciones que
favorezcan el desarrollo integral del colaborador, el mejoramiento de su nivel de vida y
el de su familia, asi como aumentar los niveles de satisfaccion, eficacia, eficiencia y
efectividad. Esto se debe a que, en los ultimos afios, se ha visto que una mala calidad
de vida en el trabajo puede ser un riesgo, ya que puede afectar a la salud fisica y
psicosocial del trabajador (1).

El dolor musculo esquelético se define como una sensacién desagradable que se dan
en diferentes partes del cuerpo, hasta incluso podria afectar las articulaciones u otros
tejidos. Este es una de las dolencias mas habituales que se presenta en el campo
laboral, lo cual puede afectar al trabajador en su desempefio laboral. La causa de este
trastorno se da por distintos factores de riesgo asociados al trabajo: fisico, biomecanico,
organizativo, psicosaocial e individual (2).

Actualmente, se evidencia que muchos trabajadores sufren de dolores musculo
esqueléticos que estan relacionados a la calidad de vida laboral que se desarrolla dentro
de una empresa. Por consiguiente, el informe tuvo como principal objetivo identificar la
relacion entre el dolor misculo esquelético y la calidad de vida laboral. Para eso, se
aplico el cuestionario CVT GOHISALO, ficha de recoleccidon de datos, instrumentos que
facilitaron medir e identificar dicho estudio; ademas, eso ayudd a que los trabajadores
tengan conocimiento sobre el problema y concienticen para buscar soluciones junto con
la empresa con la finalidad de brindarle al trabajador un bienestar comun (3).

Por dichas razones, este informe fue desarrollado en cinco capitulos. En el capitulo I,
se creo la situacion problematica, se formularon las preguntas generales y especificas,
la justificacion, se plantearon los objetivos generales y especificos, y las hipétesis. En el
capitulo I, se resalto los antecedentes del estudio y generacién de un marco tedérico. En
el capitulo 1, se detallé respecto a la metodologia aplicada en el estudio; ademas, se
especifico la intervencion que se utilizé para dar solucién al problema propuesto. En el
capitulo IV, se dio a conocer los resultados que se obtuvo durante el proceso de estudio,
el cual se dividié en analisis descriptivo e inferencial. Por ultimo, en el capitulo V, se
enfatizo la discusién del estudio, donde se interpret6é los hallazgos obtenidos en los
resultados en comparacién con otros estudios similares.



CAPITULO I. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 Situacion problematica

El dolor masculo esquelético es una de las causas mas frecuentes que provoca dolor
cronico y discapacidad laboral. Actualmente, hay evidencia de que muchos trabajadores
sufren de ese dolor que esté relacionado a la calidad de vida laboral que se desarrollan
dentro de sus empresas.

Los dolores musculo esqueléticos son un conjunto de patologias del sistema
neuromuscular que se acompafian con la presencia de dolor, ademas de otras
complicaciones como una lesion de tendones, ligamentos, nervios, articulaciones,
huesos 0 vasos sanguineos, lo cual afectaria a la capacidad funcional y perdida de
actividad motora. La aparicion de estos dolores en el trabajo puede limitar la capacidad
de desenvolverse correctamente, ademas de generar complicaciones en otros &mbitos
como familiar y social, afectando no solo la salud fisica, sino también la salud mental de
la persona (5).

Frente a la situacion que representa la aparicion de los dolores musculo esqueléticos en
el trabajo, la calidad de vida laboral ha sido definido como un término multidimensional.
Asi, se integra muchos factores, entre los mas importantes esta el bienestar fisico,
mental y social, como también la familia, el entorno laboral. Este tema es sumamente
controversial, porque durante los Ultimos afios se ha intentado establecer medidas para
reducir los accidentes o enfermedades mortales y no mortales; sin embargo, existen aln
empresas que no toman las medidas necesarias para evitar afectaciones en la salud del
trabajador. Al respecto, entre las principales o la mas compleja se encuentra justamente
el dolor musculo esquelético (7). De esa manera, la calidad de vida laboral representa
la forma en la que el trabajador puede percibir las condiciones que presenta dentro de
su area laboral y, por lo tanto, esté en relacién con un estilo de vida saludable que pueda
permitir un mejor desempefio en la empresa o en el trabajo, y tener mejores condiciones
para su vida fisica, familiar y social.

En el afio 2022, la Revista de Investigacion e Innovacion en Ciencias de la Salud mostro
un articulo donde la investigacién se traté sobre desérdenes musculo esqueléticos,
estrés y calidad de vida en docentes de un centro del servicio nacional de aprendizaje,
a través del cuestionario nérdico de des6rdenes musculo esqueléticos, el cuestionario
de estrés del Ministerio de la Salud y de la proteccion social, y el test de calidad de vida
WhoQol Bref autorizado por la Organizacién Mundial de la Salud. Asi, se encontré una
correlacion negativa y asociacion estadistica entre los desérdenes musculo esqueléticos
y la mayoria de dominio de la calidad de vida (p<0,5 y p<0,01). Se concluye que existe
un alto porcentaje de trabajadores insatisfechos con la calidad de vida laboral que les
brindan sus entidades, situacién que puede repercutir en la salud fisica, mental, social,
en el desempenio y el rendimiento del trabajador (8).

Finalmente, la solucién para reducir el riesgo de sufrir dolores musculo esqueléticos es
gue la empresa mantenga continuamente una calidad de vida laboral satisfactoria para
cada empleado, controlando los incidentes o situaciones que se presentan en el trabajo
de una manera eficaz, conllevando a la vez a una toma de conciencia de parte del
empleado y el empleador, y buscando soluciones en conjunto con la finalidad de
brindarle al trabajador un bien comun. Asi, se evitaran futuros dolores musculo
esqueléticos que estan relacionados con la calidad de vida laboral que la empresa les
brinda.



1.2 Formulacién del problema

1.2.1. Problema principal

¢ Existe relacion entre el dolor masculo esquelético y la calidad de vida laboral en los
trabajadores de una entidad publica, 20227

1.2.2. Problemas especificos

¢ Existe relacion entre la calidad de vida laboral y la dimension presencia del dolor en
los trabajadores de una entidad publica?

¢ Existe relacion entre la calidad de vida laboral y la dimensién localizacion del dolor en
los trabajadores de una entidad publica?

¢ Existe relacion entre la calidad de vida laboral y la dimension intensidad del dolor en
los trabajadores de una entidad puablica?

¢ Existe relacion entre el dolor musculo esquelético y las dimensiones de la calidad de
vida laboral en los trabajadores de una entidad publica?

1.3 Justificacion de la investigacion
1.3.1. Justificacion social

Actualmente, las empresas consideran la importancia de la calidad de vida laboral y los
dolores que puede provocar a nivel fisico en los trabajadores; sin embargo, las
actividades laborales siguen presentando situaciones de riesgo en cualquier actividad
laboral, presentandose accidentes y enfermedades laborales cada afio. Por ello, el
objetivo en este estudio es relacionar el dolor misculo esquelético con la calidad de vida
laboral dentro de una empresa donde el trabajo que realizan es sumamente exigente.
Esta investigacion se realiz6 con el fin de beneficiar y crear conciencia sobre la
importancia de la calidad de vida laboral y el nivel de riesgo que puede tener sobre la
salud fisica, mental y social dentro y fuera de la jornada laboral, buscando la prevencién
de adquirir enfermedades musculo esqueléticas.

1.3.2. Justificacion tedrica

La investigacion generd aportes a nivel tedrico conocimientos sobre la teméatica de la
salud ocupacional. Por la demanda de estudios relacionados al tema, el estudio no
presentd las caracteristicas de ser novedoso en una totalidad; sin embargo, permitio
brindar informacién acerca del comportamiento y la percepcién que tiene el trabajador
en sus centros de labores. Todo esta relacionado a los malestares de salud o los
trastornos que pueda presentar a consecuencia del trabajo. El tema de la calidad de
vida laboral tiene un rol importante a nivel empresarial, pues, segun estudios en base a
la salud ocupacional, siguen en un amplio crecimiento. Por lo tanto, este estudio permitio
integrar como la afectacion de un dolor musculo esquelético puede modificar la salud
fisica, mental y social de una persona; asimismo, establecié nuevos parametros que
permitié seguir buscando e investigando mas acerca de la influencia de estos problemas
ocupacionales.

1.3.3. Justificacion metodologica

El estudio empleé una metodologia de investigacién correlacional, ya que midi6 la
relacion entre el dolor musculo esquelético y la calidad de vida laboral en trabajadores
de una empresa reconocida. Las estrategias que se pudo recomendar en este estudio,
permitieron aportar también a las medidas que se puedan emplear para tratar de reducir
el numero de afectaciones en la salud fisica y emocional. Los instrumentos del estudio,
la forma, la busqueda y el procedimiento que se utiliz6 para la investigacion es bastante
simple, pero preciso, ya que permitid entrevistar a los trabajadores de una entidad
publica con un cuestionario validado, cuyo objetivo fue reducir el error de la informacion
adquirida. Finalmente, el tipo de estudio no permitié hacer un seguimiento; sin embargo,
se establecié medidas donde se pudo ver la relacién que existe entre los problemas mas



mencionados a nivel de la salud: las afectaciones por los dolores masculo esqueléticos
y las consecuencias de la percepcion del trabajador en su centro de labor.

1.4 Objetivos de lainvestigacion

1.4.1 Objetivo general

Determinar la relacion entre el dolor musculo esquelético y la calidad de vida laboral en
los trabajadores de una entidad publica, 2022.

1.4.2 Objetivos especificos

Determinar la relacion entre la calidad de vida laboral y la dimensién presencia del dolor
en los trabajadores de una entidad publica.

Determinar la relacién entre la calidad de vida laboral y la dimension localizaciéon del
dolor en los trabajadores de una entidad publica.

Determinar la relacién entre la calidad de vida laboral y la dimensién intensidad del dolor
en los trabajadores de una entidad publica.

Determinar la relacion entre el dolor musculo esquelético y las dimensiones de la calidad
de vida laboral en los trabajadores de una entidad publica.

1.5 Hipotesis
¢ Ha: Si, existe relacion entre el dolor musculo esquelético y la calidad de vida
laboral en los trabajadores de una entidad publica, 2022.
e Ho: No, existe relacién entre el dolor musculo esquelético y la calidad de vida
laboral en los trabajadores de una entidad publica, 2022.



CAPITULO II. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion
2.1.1. Antecedentes internacionales

Ron et al., en el afo 2023, en el articulo titulado “Prevalencia del dolor musculo
esquelético auto-percibido y su asociacion con el género en tele trabajadores/as del tren
gerencial de una empresa fabricante de alimentos venezolano”, tuvieron el objetivo de
determinar la prevalencia del dolor musculo esquelético auto-percibido y su asociacion
con el género en tele trabajadores/as del tren gerencial de una empresa manufacturera
de alimentos venezolano. El método de estudio fue cuantitativo, de campo, descriptivo
y transversal, en una poblacién de 243 trabajadores y una muestra de 182 trabajadores.
Se utiliz6 para la recoleccion de datos una encuesta; y como instrumento, un
cuestionario que se desarrollé bajo la aplicacibn Google Forms®. En los resultados, se
publicé que el rango de edad estuvo entre los 20 y 73 afios con una media de 45,8+9,1
afios. En el caso de las mujeres, el 43,0 % tenia méas de 10 afios de antigiiedad laboral,
un porcentaje inferior en comparacion con los hombres, que obtuvieron un 50,0 %. En
relacién con el dolor auto-percibido, el 92,59 % de las mujeres refiri6 dolor en mayor
proporcion, en cambio los hombres adquirieron un 81,68 %. Por consiguiente, la
probabilidad de presentar dolor en el cuello, en este grupo, fue de 85,8 %. En el caso
de las mujeres, el 69,14% auto-percibié dolor en el hombro derecho a diferencia de los
hombres gque obtuvieron un 38,93 %, siendo esta la probabilidad de presentar dolor en
el hombro derecho en la muestra estudiada 50 %. Por otra parte, en cuanto al dolor en
la espalda alta, las mujeres presentaron 48,15 %; y los hombres, 33,59 %, lo cual indicé
la probabilidad de presentar dolor en espalda alta en un 39,2 % con una media de la
puntuacion total de dolor o malestar musculo esquelético de 59,13 para las mujeres y
de 39,94 para los hombres. Se concluyd que hubo asociacion estadisticamente
significativa entre el dolor auto-percibido en ciertas zonas del cuerpo y el género
femenino por exposicion al factor de riesgo disergonémico (9).

Rojas et al., en el afo 2022, en el articulo “Calidad de vida laboral en empleados de una
empresa distribuidora de bebidas de Santander, Colombia”, detallaron que el método de
estudio que se utilizé fue de tipo transversal. La poblacion estuvo conformada por 122
trabajadores con labores de conduccion de vehiculos, cargue/descargue,
entrega/recepcion de mercancia y dinero, seleccionados a conveniencia en una
empresa distribuidora de bebidas. La calidad de vida laboral se evalué mediante el
cuestionario CVT-GOHISALO vy se investigb su relacion con variables
sociodemograficas y laborales. En los resultados, se encontré un alto nivel de
satisfaccion en el soporte institucional para el trabajo y la seguridad en el trabajo, un
nivel medio en la integracion al puesto y el desarrollo personal, un nivel bajo en la
satisfaccion a través del trabajo y un nivel de satisfaccion en riesgo en el bienestar
logrado y la administracién del tiempo libre. La calidad de vida laboral se relacion6 con
el numero de horas y dias que se ha trabajado, también con la antigiiedad en las
dimensiones de integracion al puesto y seguridad en el trabajo; en el nivel educativo, la
jornada laboral, las pausas activas y el cargo se relacionaron con todas las dimensiones
excepto con soporte institucional y administracion del tiempo libre. Se concluyé que la
calidad de vida laboral fue valorada por como el empleador brinda los elementos e
indicaciones necesarias para realizar el trabajo, pero con deficiencias en el bienestar y
el manejo del tiempo. La calidad de vida fue mas baja en trabajadores con secundaria,
que laboran mas dias/horas y en la jornada diurna, tienen mayor antigliedad, son
conductores y no realizan pausas activas (14).

Gutiérrez y Diaz, en el afio 2021, en el articulo “Factores de riesgo psicosocial
intralaborales y su relacion con dolor musculo esquelético en docentes universitarios”,
tuvieron como objetivo identificar la presencia de factores de riesgo psicosociales
intralaborales y su relacion con el dolor musculo esquelético en docentes. Se realiz6é un



enfoque cuantitativo, descriptivo, con disefio transaccional. La poblacion fue de 83
docentes universitarios de la ciudad Sincelejo (Colombia). Se aplic6 un cuestionario
Nordico Kourinka y la bateria para medir riesgo psicosocial propuesta por el Ministerio
de Salud y de Proteccion Social. El procesamiento de la informacion se realizé por medio
del SPSS 25 y el analisis de datos se efectué a través de medidas de tendencia y
pruebas de asociacion. En los resultados, se encontr6 sintomatologia dolorosa asociada
a enfermedades musculo esqueléticas, con prevalencia en cuello, columna dorsal o
lumbar, con significancia estadistica a nivel de la asociacion entre la variable dolor y
factor de riesgo psicosocial intralaboral en el dominio control en el trabajo (p>0,05). Se
concluyé que es importante el reporte oportuno de datos fiables para evaluaciéon y
control de la sintomatologia dolorosa y su relacion con los factores internos de la carga
laboral (11).

Lépez et al., en el aflo 2021, en el articulo titulado “Calidad de vida y desempefio
laborales en médicos del instituto mexicano del seguro social de bienestar, en el estado
de Chiapas”, tuvieron el objetivo de conocer si la calidad de vida laboral es predictor
significativo del nivel de desempefio laboral auto percibido por los médicos que laboran
en el Instituto Mexicano del Seguro Social de Bienestar, en el estado de Chiapas,
México. El estudio tuvo un enfoque cuantitativo, transversal y predictivo. La poblacién
estuvo formada por 445 médicos. El tipo de muestreo fue no probabilistico por
conveniencia, ya que se selecciono a los médicos que laboran en el Instituto Mexicano
del Seguro Social (IMMSS) Bienestar, en el estado de Chiapas. La muestra fue de 169
médicos que representan el 37.97% de la poblacion. Se realizé un analisis de regresion
lineal simple por el método de pasos sucesivos. En los resultados, se encontrd que la
variable nivel de calidad de vida laboral explicd el 64.9% de la varianza de la variable
dependiente nivel de desempefio laboral. De igual manera, se determind que existe una
influencia lineal positiva y significativa entre las variables. Se encontré que la variable
calidad de vida laboral es un predictor significativo del desempefio laboral de manera
muy importante (B = .806). Se concluyé que la calidad de vida laboral influye en el
desempefio laboral de los médicos que laboran en el Instituto Mexicano del Seguro
Social de Bienestar en el estado de Chiapas de manera muy importante. Si los médicos
encuestados mejoran su calidad de vida laboral, eso influird en su desempefio laboral
(12).

Basto et al., en el afo 2021, en el articulo titulado “Percepcion de los empleados sobre
el clima ergonémico en la empresa, la calidad de vida y la presencia de sintomas
osteomusculares de la Ciudad de Barranquilla Herpa I.P.S, Clinica general de norte e
I.P.S Gestion del riesgo y en Tame Arauca, colegio Inocencio Chincd”, realizado en una
de las Ciudades de Colombia, realizaron un tipo de estudio de corte transversal con una
poblacion de 80 trabajadores. Se aplicd los siguientes instrumentos: cuestionario
Nordico de Kourinka, el cuestionario de clima ergondémico y el cuestionario SF-12. Los
resultados mostraron que el 50% de la poblacién desconoce la existencia de un
programa ergondémico, el 69% manifestd sentir dolencias en los Gltimos 12 meses en la
zona del cuello y parte alta de la espalda, el 64% presenté molestias en los Ultimos 7
dias en la zona baja de la espalda. Con relacién a la dimension de la calidad de vida
relacionada con la salud, el mayor puntaje se dio en la dimensién de funcionamiento
fisico con un valor de 83,4; en los factores acerca de la percepcion del clima de
seguridad fisica y personal en el lugar de trabajo, se obtuvo que los procesos de
comunicacion en la empresa tuvieron una percepcion baja de 37,0% y una alta de
63,0%; Respecto a la percepcion de un clima ergonémico que fortalezca los indicadores
empresariales, el compromiso de la gerencia cuenta con una percepcion baja de 24,0%
y una alta de 76,0%. Se concluy6 que se debe fortalecer la implementacion del programa
ergonomico, y beneficiar a los empleados y a quienes aprenden a preservar su estado
de salud, asi como también a la empresa, ya que su ideal es apuntar hacia la promocion
y prevencion de todas las exposiciones, peligros y enfermedades existentes en los
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diferentes puestos de trabajo para evitar llegar a la progresion de alguna enfermedad
laboral. Por lo tanto, es de gran importancia que las empresas cuenten con personas
encargadas de la coordinacion e implementacion de programas ergonémicos para el
cumplimiento total de los entes de control (15).

Lumbreras et al., en el afio 2020, en el articulo original “Influencia de la calidad de vida
laboral sobre el desempefio de trabajadores de hospitales publicos de México: Una
vision desde la gestion directiva” tuvieron el objetivo de evaluar la relacion entre calidad
de vida laboral y el desempefio organizacional de trabajadores de siete hospitales
publicos, a partir del andlisis de la influencia de la gestion directiva como mediadora de
esta relacién. El estudio fue transversal y se le realizd a 866 profesionales y directivos
de hospitales publicos de Tlaxcala y de la ciudad de México. La calidad de vida laboral
fue medida con un instrumento validado, el desempefio organizacional con 34
indicadores y la gestion directiva con un instrumento disefiado para este estudio. En los
resultados, se dio a conocer los puntajes de gestién directiva, calidad de vida laboral,
desempefio organizacional y gestion directiva. Esos fueron significativamente menores
en los trabajadores de Tlaxcala. Los participantes que percibieron una adecuada gestion
directiva incrementaron 2.7 veces mas la probabilidad de percibir una elevada calidad
de vida laboral. Los participantes categorizados en elevada calidad de vida laboral
presentaron 69% una mayor probabilidad de tener un adecuado desempefio
organizacional. Se concluydé que una adecuada gestion directiva se asocié con una
mejor calidad de vida laboral. Eso mostr6 ser una variable mediadora de la relacién
positiva entre calidad de vida laboral y desempefio organizacional (10).

Calcedo, en el afio 2019, realizaron un articulo titulado “Calidad de vida laboral en
trabajadores de la salud en paises latinoamericanos: meta analisis” realizado en
Colombia. El estudio tuvo como obijetivo determinar el nivel de calidad de vida laboral
(CVL) de los trabajadores de la salud en paises latinoamericanos. Para ello, se realiz6
un “meta analisis” en el que se determin6 como principal criterio de busqueda la
aplicacion del cuestionario CVTGOHISALO. A los resultados, se les aplico la prueba de
Chi cuadrado para determinar la heterogeneidad y se realizaron graficos de mosaico
para representarla. lgualmente, se realiz6 un escalamiento multidimensional para definir
el nivel de similitud entre los estudios. Asimismo, se incluyeron diez estudios con 1024
participantes en su mayoria personal de enfermeria de género femenino y que se
desempefian en actividades asistenciales. Se evidencié que la CVL de los trabajadores
de la salud de las investigaciones analizadas es predominantemente baja, siendo la
dimensién soporte institucional para el trabajo la mejor calificada y de bienestar logrado
a través del trabajo la de menor calificacion. No existen diferencias marcadas entre los
resultados de los paises abordados (13).

2.1.2. Antecedentes nacionales

Garciay Sanchez de la UNMSM, Facultad de Medicina, en el 2020, en el articulo titulado
“Prevalencia de trastornos musculo esqueléticos en docentes universitarios que realizan
teletrabajo en tiempos de COVID-19” realizaron un estudio, cuyo objetivo fue determinar
la prevalencia de trastornos musculo esqueléticos y la asociacién con factores de riesgo
ergonomico en docentes universitarios que realizaban teletrabajo en diferentes
universidades de Lima, durante el tiempo de pandemia en el 2020. El tipo de estudio fue
de corte transversal y enfoque cuantitativo. La poblaciéon estuvo constituida por 110
docentes universitarios. Se aplico el cuestionario nordico de Kuorinka validado en Peru
para obtener informacién con respecto a los sintomas musculo esqueléticos en las
diferentes regiones del cuerpo durante los Ultimos 12 meses y la valoracién de la
intensidad del dolor durante los dltimos 7 dias. Se concluyé que existi6 una elevada
prevalencia de trastornos mdusculo esqueléticos en los docentes universitarios
estudiados, principalmente en la columna dorso lumbar y cuello; asimismo, existe



asociacion de estos trastornos con factores de riesgo ergondémico como postura
prolongada y largas jornadas laborales (18).

Monsalve et al., en el afio 2020, en el articulo titulado “Calidad de vida profesional de
docentes de la Facultad de Medicina de una universidad de Lambayeque (Perud)”, tuvo
como objetivo determinar el nivel de calidad de vida profesional de docentes de la
Facultad de Medicina de una universidad de Lambayeque (Perd). Fue un estudio
descriptivo transversal ejecutado en la Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo.
La poblacion fue de 264 docentes de la Facultad de Medicina, cuya muestra fue 159
elegidos de modo proporcional al nimero de docentes estratificados por las escuelas
que conforman la facultad. Asimismo, se les aplic el cuestionario Calidad de Vida
Profesional (CVP-35). Como resultado, se obtuvo una buena CVP con una media de
6,74 de 10. La motivacion intrinseca alcanzé una media de 7,91 (buena), la carga
horaria, una media de 4,71 (mala), y el apoyo directivo, una media de 6,48 (buena). Se
concluyé que la percepcion de la CVP es buena. Aunque existe una excesiva carga
horaria, la motivacién intrinseca y el apoyo directivo son elementos compensadores en
la calidad de vida de los docentes (19).

Machaca, en el afio 2019, en la tesis titulada Condiciones laborales y calidad de vida en
el trabajo de las enfermeras del Hospital regional Manuel Nufiez Butron, Puno — 2019,
realizado en Perd, realiz6 un estudio de enfoque cuantitativo de tipo descriptivo,
correlacional y el disefio es no experimental de corte transversal. La poblacion de
estudio fue el personal de enfermeria que trabajan en el Hospital Regional Manuel
Nufez Butrén. La muestra fue de 107 profesionales de enfermeria. El instrumento de
medicion fue una encuesta y dos cuestionarios: uno para medir las condiciones
laborales denominado “Autoevaluacion de condiciones de trabajo de enfermeria”, el cual
cuenta con validez a través del juicio de expertos y confiablidad con un valor de (0,8); y
otro para evaluar la calidad de vida en el trabajo donde se utilizé “La escala de calidad
de vida profesional CVP” la cual cuenta con validez a través del juicio de expertos y
confiablidad con un valor de (0,81). Los resultados finales mostraron que el (3,57%) de
enfermeros presentan deficiente calidad de vida en el trabajo, el (2,38%) tienen malas
condiciones laborales y el (1,19%) muy malas condiciones laborales. En conclusion,
existe relacion entre las condiciones laborales y la calidad de vida en el trabajo (16).

Aguilar y Herrera, en el afio 2019, Lima — Perq, realizaron un estudio que tuvo como
objetivo determinar los factores de riesgos ergonémicos y su relacién al dolor masculo
esquelético en las tele operadoras de un hospital de Lima. La investigacion utilizé un
estudio de tipo correlacional, de corte transversal, utilizando una encuesta y un
cuestionario como instrumento, las cuales fueron sometidas a juicio de expertos. La
poblaciéon estuvo constituida por 159 tele operadoras de un hospital de Lima. Como
resultado, se observo que las tele operadoras presentaron dolor musculo esquelético en
diferentes regiones corporales, siendo la espalda lumbar la zona corporal con mayor
porcentaje 63,5%. Se concluyé que existe relaciébn entre los factores de riesgos
ergonomicos y el dolor musculo esquelético en las tele operadoras del hospital (17).

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Dolor musculo esquelético

El dolor masculo esquelético es una de las causas mas frecuentes que provoca dolor
cronico y discapacidad laboral. Es importante considerar que, en el DME, puede estar
involucrado los tendones, ligamentos, bursas, cartilagos, nervios y musculos. Por
consiguiente, estas pueden afectar la salud fisica y provocar que se generen
enfermedades degenerativas e inflamatorias (20).



2.2.2 Definicion del dolor

El dolor, segun la Asociacién Internacional para el Estudio del Dolor defini6 el dolor como
"una experiencia sensitiva y emocional desagradable, asociada a una lesion tisular real
o potencial” (21).

2.2.3 Tipos de dolor

En la actualidad, existen diferentes tipos de dolor: por su duracién (agudo — crénico),
patogenia (neuropético — nocioceptivo — psicdgeno), localizacion (somatico — visceral),
curso (continuo — irruptivo), intensidad (leve — moderado — severo), y segun su
sensibilidad al tratamiento (responde bien, parcialmente sensible, escasamente sensible
a los opiaceos) (22).

2.2.4 Cronicidad del dolor

La cronicidad del dolor es uno de los problemas de salud més relevantes que existe en
la actualidad. Este tiene un efecto de gran importancia sobre todas las personas que lo
experimentan, ya que no solo afecta a quien lo padece, sino también a la familia, su
trabajo y todo lo que esta relacionado con esta sensacion. Por esta razén, el dolor
cronico ha llegado a ser la causa de sufrimiento e incapacidad de todas las personas
gque se aquejan de este hecho. (23)

2.2.5 Sistema musculo esquelético

El sistema musculo esquelético es la estructura gue proporciona movimiento, da soporte
al cuerpo y también es el sostén donde descansa el resto del organismo. Por eso,
establece el apoyo en el movimiento, de manera que, si sobre él gravitan el peso y la
posicion del cuerpo, en otro gradda la dinamica, relacionando a las partes con el todo,
y al todo con el medio externo. En resumen, es un aparato que trabaja conjuntamente a
nivel 6seo y muscular.

2.3 Anatomia del sistema musculo esquelético

2.3.1 Masculos: Es un 6rgano formado por fibras contractiles. Su principal funcién es
contraerse para generar movimiento. Asi, existen 3 tipos de musculos (esquelético, liso
y cardiaco) que estan distribuidos en distintas zonas del cuerpo, tanto a nivel superior
como inferior. Estos son capaces de realizar una serie de movimientos clasificados en
flexores, extensores, abductores, aductores, pronadores y supinadores; en cuanto a su
clasificacion estan los voluntarios, involuntarios, autbnomos y mixtos; y por su forma,
fusiformes, planos, anchos, abanicoides, circulares, y orbiculares. Por otro lado, los
mausculos también estdn expuestos a sufrir distintas patologias como los desgarros,
calambres, esguinces, distrofia muscular, atrofia, hipertrofia, poliomielitis, etc. En
resumen, los musculos son importantes en el sistema corporal, ya que se encarga de
brindar soporte, estabilidad y movilidad (24).

2.3.2 Articulaciones: Son la unién entre dos o mas huesos, o entre un hueso y un
cartilago. A su vez, contienen en su interior el liquido sinovial, el cual evita que se
presente una friccion entre dos cuerpos 6seos. Su funcién principal es proporcionar
movilidad y estabilidad en las estructuras. La articulacion presenta elementos como
capsula articular, ligamentos, membrana sinovial, cartilago hialino articular, liquido
sinovial, meniscos y rodetes; y, segun su movilidad y grados de libertad, se pueden
clasificar en sinartrosis, diartrosis y anfiartrosis. Los movimientos accesorios que estas
presentan son de rodamiento y deslizamiento. Dentro de las lesiones o enfermedades
mas comunes que presenta una articulacion estan los esguinces, fracturas, luxaciones,



artrosis, artritis, tendinitis, fibromialgia, rotura del tendon, entre otras. En sintesis, hablar
de la articulacién es referirse a la facilitacién de los movimientos mecénicos (25).

2.3.3 Huesos: Son estructuras que proporcionan la base mecéanica para el movimiento,
ya que es el lugar de insercién para los musculos y sirven como palancas para producir
movimiento de acuerdo con su forma y composicion. Los 206 huesos que contiene el
esqueleto humano se dividen en dos partes: el esqueleto axial formado por los huesos
de la cabeza y el tronco (craneo y los huesos asociados, hioides, esternén, costillas,
vértebras, sacro y coxis) y el esqueleto apendicular formado por (cintura escapular,
miembro superior, cintura pélvica y miembro inferior). Su funcion es servir de soporte y
protecciébn de las partes blandas, sustento del movimiento con el anclaje de los
musculos, reservorio de minerales y almacén interactivo de la médula 6sea. Hay dos
tipos de tejido 6seo (esponjoso y compacto), y su forma esta compuesta por huesos
largos, cortos, planos e irregulares (26).

2.4 Biomecanica del sistema musculo esquelético
2.4.1 Movilidad articular

Es la capacidad de movimiento que tienen las articulaciones. Por eso, es elemental
ejercitar la movilidad articular, ya que debido a esta acciébn podemos evitar lesiones en
musculos, tendones, ligamentos, incluso en las propias articulaciones. Dentro de los
principales beneficios de la movilidad articular, estdn el aumento de la frecuencia
cardiacay la dilatacion de las vias respiratorias, las cuales van a ayudar a que la sangre
y el oxigeno tengan una mejor distribucién en todo el cuerpo, y una mejora de los
procesos neuromusculares, entre otros (27).

2.4.2 Columna vertebral

La columna vertebral se extiende desde el craneo hasta la pelvis. Esta compuesta por
7 vértebras cervicales, 12 vértebras toracicas o vértebras dorsales, 5 vértebras lumbares
inferiores soldadas al sacro, y 3 a 5 vértebras soldadas al cdccix. Las vértebras estan
formadas de muchas partes que son de vital importancia para el funcionamiento general
de la columna; por eso, se incluyen los discos intervertebrales y las articulaciones
facetarias. Sus funciones son proteccion, base de sujecidn, apoyo estructural,
flexibilidad, movilidad, entre otros (28).

2.4.3 Articulacién de miembro superior

El miembro superior esta relacionado con los movimientos y se divide en los siguientes
segmentos: hombro, brazo, antebrazo, mufieca y mano. Asimismo, los huesos
pertenecientes a la extremidad superior, son la clavicula y la escapula, que forman la
cintura escapular, el humero que se encuentra en el brazo, el radio y el cubito, que se
encuentran en el antebrazo; los huesos carpianos, que forman el carpo en la mufieca,
los metacarpianos, que estan en la mano y las falanges que se ubican en los dedos. Las
articulaciones son acromio clavicular, escapulo humeral, articulacion del codo (radio
cubital proximal superior y distal inferior), articulacion de la mufieca (radio carpiana),
articulacion de la mano (inter carpianas, carpo metacarpianas y metacarpo falangicas)
y la articulacion inter falangica. Dentro de los musculos, estan los que fijan la escdpula
(serrato mayor), los que actian sobre la articulacion del hombro (deltoides, dorsal,
pectoral, redondo), los que actdan sobre la articulacion del codo (biceps braquial,
braquial anterior, triceps braquial), los que rotan el radio sobre el cubito (pronador
redondo, supinador corto), los que actlan sobre la articulacion de la mufieca (flexores,
extensores radiales y cubitales), los que actian sobre las articulaciones de los dedos de
la mano (flexores y extensores), los musculos cortos de la mano (lumbricales,
inter6seos) y los musculos cortos de los dedos (abductores, flexores del pulgar y del



meniique). Por otro lado, yacen las arterias (subclavia, axilar, braquial, radial, cubital) y
venas (superficiales y profundas). Asimismo, tenemos a los nervios (plexo braquial,
musculo cutdneo, mediano, cubital, axilar o circunflejo y radial) y las fosas (cavidad
axilar, fosa del codo, canal radial o canal del pulso radial y la tabaquera anatémica). En
concreto, se considera al hombro la articulacion mas movil y con menos restricciones
que puede tener el miembro superior (29).

2.4.4 Articulaciéon de miembro inferior

La base de la extremidad inferior estd formada por los dos huesos de la cadera que
estan unidos por la sinfisis pubica y el sacro (pelvis). Dicho esto, los huesos que forman
la extremidad inferior son los de la cintura pelviana, compuesta por dos huesos iliacos
(sacro y coxis), el fémur ubicado en el muslo; la rotula, la tibia y el peroné, en la pierna;
el tarso, metatarso y falanges en el pie. Las articulaciones son sacro iliacas, sacro
coccigeas, coxofemoral, articulaciéon de la rodilla (sinovial), tibio peroneo superior,
intermedia e inferior, articulacion tibia peroneo astragalina, articulaciones del pie. Dentro
de los musculos estan los que actian sobre la articulacion de la cadera (sartorio, gliteo
mayor, menor y mediano, aductores), los que actlan sobre la articulacion de la rodilla
(crural y cuadriceps femoral), los que actlan sobre la articulacién del tobillo (tibial
anterior, peroneos), los que actiian sobre las articulaciones de los dedos del pie (flexores
y extensores). Por otro lado, encontramos a las arterias (iliaca interna o hipogastrica,
iliaca externa, femoral, poplitea, tibial anterior y posterior) y venas (superficiales y
profundas). Asimismo, se encuentran los nervios (del plexo lumbar esté el nervio femoral
o crural y del plexo sacro esta el nervio ciatico mayor) y las fosas (triangulo de scarpa o
femoral o inguinal y el rombo popliteo). En sintesis, la extremidad inferior tiene como
funcion el soporte, movimiento y mantener el equilibrio (30).

2.5 Calidad de vida laboral

Es la percepcion que tiene el trabajador sobre el lugar donde trabaja, identificando los
factores que hacen que esta sea positiva 0 negativa. La calidad de vida laboral tiene
como finalidad garantizar las necesidades del ambiente laboral, que son cada vez mas
exigentes, y en el cual estan dejando de lado el bienestar fisico, mental y emocional de
los trabajadores. Actualmente, hay un mayor nimero de empresas que estan optando
por una gestion deshumanizante, con el fin de buscar mayores niveles de
competitividad, productividad y posicion en el mercado. Por eso, hay una mayor
importancia en como las nuevas empresas forman su gestion empresarial y de recursos
humanos sobre el tema de calidad de vida laboral. Debido a esto, se han realizado
extensas investigaciones. En conclusiéon, se determiné que la calidad de vida laboral
debe ser uno de los componentes mas importantes dentro de una empresa, porque al
causar el bienestar de los colaboradores, lo mas probable es que también garanticemos
la productividad de las empresas (31).

2.6 Relacion entre dolor y la calidad de vida

En este punto se destaca que, si existe una relacién muy grande entre ambos titulos, el
dolor es un término muy mencionado en distintos aspectos de nuestra vida diaria, donde
la calidad de vida es uno de los puntos mas tocados que conlleva a sentir dolor. Segln
datos de la Sociedad Espafiola del Dolor (SED), y en relacién con las actividades que
se realizan en los Servicios de Urgencias Hospitalarios, se estima que el 42,8 % de
pacientes que acuden a este servicio lo hace por dolor como factor principal de consulta.
Hay muchas causas que pueden generar esta sensacion desagradable, y uno de los
principales es la calidad de vida que la persona lleve dentro o fuera de su hogar o centro
laboral, ya que puede afectar a la capacidad que tiene el individuo para desenvolverse
con normalidad en sus actividades de vida diaria. De hecho, puede provocar un
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aislamiento social, dependencia familiar, abandono de actividades deportivas o de ocio
y procesos depresivos (32).
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CAPITULO lIl. MATERIALES Y METODOS
3.1. Tipo de estudio y disefio de la investigacion

Segun Alvarez, en el 2020, el estudio fue de tipo basico, porque busca profundizar el
saber existente. (33)

Segun Carhuancho et al., en el 2019, el disefio fue de corte transversal, ya que se midié
en un momento determinado las condiciones de las variables, no experimental, porque
no se realiz6 ninguna intervencién en las variables. Finalmente, el alcance del estudio
fue correlacional, ya que planted determinar la relacion entre las variables principales
del estudio (34).

3.2. Poblacién y muestra

La poblacion de estudio estuvo conformada por el total de trabajadores de una entidad
publica localizada en el distrito de San Martin de Porres en el afio 2022, pertenecientes
al area de Gerencia de Operaciones Registrales (GOR).

3.2.1 Tamafio de la muestra

El tamafio de la muestra se determiné por medio del censo y estuvo compuesta por 50
trabajadores de la Oficina Registral de San Martin de Porres quienes cumplieron con los
criterios de seleccion.

3.2.2 Seleccién del muestreo

Segun Hernandez (2018), la muestra fue seleccionada por conveniencia. No aleatorio
(35).

3.2.3 Criterios de inclusidon y exclusion
3.2.3.1 Criterios de Inclusién:

o Participantes que firmaron el consentimiento informado.

e Participantes con edades entre los 18 afios a 60 afios.

o Participantes que laboren en una entidad publica que deseen patrticipar en el
estudio.

e Todos los trabajadores que vienen realizando labor presencial y teletrabajo
desde sus hogares.

e Todos los trabajadores que se encuentren actualmente en planilla de dicha
entidad publica.

3.2.3.2 Criterios de exclusion:

e Los trabajadores que se encuentren en recuperacion el Gltimo mes después de
una cirugia.

e Los trabajadores gue tengan una infeccién por COVID-19 en etapa aguda.

e Los trabajadores que presenten alguna lesién traumatica en un periodo menor a
un mes.

e Los trabajadores que no firmaron el consentimiento informado.

3.3. Variables
3.3.1. Definicidon conceptual y operacionalizacion de variables

El término estad tomado de las matematicas, utilizandose de forma bastante elastica en
el ambito de las ciencias sociales. Por lo general, se utiliza como sin6nimo de «aspecto»,
«propiedad» o «dimensionx», propiedad o caracteristica de un objeto o fenémeno que
presenta variaciones en sucesivas mediciones temporales. De otra forma, se trata de
una caracteristica observable o un aspecto discernible en un objeto de estudio que
puede adoptar diferentes valores o expresarse en varias categorias (36).
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3.3.2 Variables principales

Calidad de vida laboral: Es considerado como un concepto multiforme, ya que se basa
en la complacencia de necesidades de los trabajadores en distintos aspectos dentro del
area laboral, como estabilidad laboral, ecuanimidad entre su empleo y su familia,
motivacion, seguridad y un pago justo y equitativo (37). La variable fue cuantitativa y
dimensionada por los siguientes dominios: soporte institucional para el trabajo,
seguridad en el trabajo, integracion al puesto de trabajo, satisfaccién por el trabajo,
bienestar logrado a través del trabajo, desarrollo personal del trabajador, administracién
del tiempo libre. La puntuacion estuvo establecida desde una escala de O (peor calidad
de vida) a 100 (mejor calidad de vida) puntos. Esta variable tuvo como instrumento al
cuestionario CVT GOHISALO.

Dolor musculo esquelético: Segun la Asociacion Internacional para el Estudio del
Dolor (IASP), es considerado de manera conceptual como una experiencia
desagradable relacionada con un dafio tisular, la cual puede afectar a distintas
estructuras que forma el aparato locomotor (38). La variable fue cualitativa, y
dimensionada por los siguientes dominios: intensidad del dolor (ningan dolor, leve,
moderado y severo), la presencia de dolor (si 0 no) y localizacion del dolor (ausente,
columna vertebral, miembro superior y miembro inferior). Esta variable tuvo como
instrumento la ficha de recoleccion de datos.

3.3.3 Variables secundarias
Edad: Segun la RAE, se define como el tiempo que ha vivido una persona.

Sexo: Se define como las caracteristicas fisicas y biopsicosociales que los define como
masculino y femenino.

Estado civil: Es la posicién que ocupa una persona dentro de una sociedad, por lo cual
se le otorga ciertos derechos y esté en la obligacion de ejercer ciertos deberes como
ciudadanos.

Numero de hijos: Cantidad de hijos que tiene una persona.

Numero de personas a cargo: Cantidad de personas dependientes de un titular.
Tipo de contrato: Tipo de vinculacion con la empresa en donde labora.
Antigledad laboral: Afios cumplidos que se ha laborado en la empresa.
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3.3.4 Cuadro de operacionalizacién de variables principales
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Dolor
musculo

esqguelético

Dimensiones

Definicién
conceptual

Definicion
operacional

Item

Indicador

Valor

Categoria

Tipo

Escala

Presencia
de dolor

Consecuencia
dada por un
esfuerzo
repetitivo, el
USO excesivo
y los
trastornos
musculo
esquelética
relacionada
con el trabajo.

¢Hay
presencia
de dolor?

NO

Cualitativa

Nominal

Ficha de
recoleccién
de datos

Localizacién
del dolor

Columna

MM.SS

MM.II

Consecuencia
dada por un
esfuerzo
repetitivo, el
uso

excesivo y los
trastornos
musculo
esqueléticos
relacionados
con el trabajo.

¢Enqué
area
especifica
de su
cuerpo
presenta
dolor?

Ausente
Presente

Ausente
Presente

Ausente
Presente

Cualitativa

Nominal

Ficha de
recoleccién
de datos
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3.3.5 Cuadro de operacionalizacién de variables secundarias
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3.4. Plan de recoleccion de datos e instrumentos

En el proceso de recoleccién de datos, fue necesario para el investigador seguir una
secuencia cronoldgica a partir de la aprobacion del proyecto de tesis por parte del comité
de ética e investigacion de la Universidad Catdlica Sede Sapientiae. La finalidad fue
obtener su respectiva aprobacion.

Fue importante tener la carta de aprobaciéon emitida por la universidad. Se buscoé
respaldar el proyecto y establecer parametros necesarios para la aplicacion del estudio.
El investigador estuvo en comunicacion con el jefe del area administrativa de dicha
entidad publica para la autorizacion del permiso y la realizacién del cuestionario, el
investigador establecié un acuerdo verbal con el jefe de la entidad para solicitar la
facilidad del desarrollo de la investigacion.

Con la autorizacion del encargado del area administrativa de la entidad publica, se pudo
establecer contacto con los colaboradores a través de los teléfonos celulares que fueron
proporcionados para comunicarse virtualmente con los interesados. Asi, se les explico
el proposito de la investigacion, los beneficios del estudio y un video donde se vera con
mayor claridad el llenado del cuestionario. Se dio a conocer a los colaboradores las
fichas, un consentimiento informado que fue necesario que los autoricen para su
participacién y, de ese modo, poder formar parte del grupo de investigacion. Durante la
reunion, también se establecio las fechas para el desarrollo del cuestionario que consto
con una totalidad de 74 preguntas, desarrollandose en un méaximo de 30 min.
aproximadamente.

Antes de iniciar con el cuestionario, el colaborador tuvo que llenar una ficha de
recoleccién de datos. Los datos obtenidos de los colaboradores fueron enviados a sus
respectivos correos después de haber obtenido los resultados finales. La informacion
se pudo descargar en Microsoft Excel para la tabulacion de los datos a utilizar en el
programa estadistico.

3.4.1 Instrumentos
3.4.1.1 CVT-GOHISALO

Es un cuestionario simple, de facil llenado y puede ser realizado de forma autbnoma.
Se encuentra validado en espafiol y en otros idiomas. El indice original consta de 74
items que reflejan la calidad de vida en el trabajo (CVT), lo cual puede conllevar al
trabajador a presentar dolores musculo esqueléticos. El colaborador debe contestar
considerando su situacion actual (dentro de las Gltimas 24 horas). Las preguntas estan
divididas en grupos, del 1 al 24 que corresponde al primer grupo. Estas reflejan el grado
de satisfaccién con respecto a los diferentes tépicos marcadores, y se contesta en una
escala, que va de 0 al 4: 0 corresponde a nada satisfecho y 4 al maximo de satisfaccion.
En el segundo grupo, se encuentran las preguntas del 25 al 62, las cuales se contestan
en escala de frecuencia; de acuerdo a la perspectiva personal, 0 corresponde a hunca
y 4 corresponde a siempre. En el tercer grupo, se encuentran las preguntas del 63 al
72), se contesta el grado de acuerdo en escala de 0 al 4: O corresponde a nada de
acuerdo y 4 a totalmente de acuerdo. Por ultimo, estan las preguntas 73y 74, donde se
marca el grado de compromiso también en escala de 0 al 4. 0 corresponde a nulo
compromiso y 4 a total compromiso (39).

La validacion del instrumento se realizé en el afio 2017 a una poblacion de mujeres
trabajadoras en México que referian dolores crénicos osteomusculares en el Hospital
de Guadalajara. La validacién del instrumento para dicho estudio mostro un Alfa de Cron
Bach de 0,83. Ademas, se recomienda utilizarlo en las evaluaciones clinicas para los
pacientes con dolores osteomusculares crénicos (40).
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3.5 Plan de analisis e interpretacion de la informacion

Para el plan de analisis estadistico, se utilizé el programa estadistico Stata en la version
16, el andlisis comprendido, la elaboracion de tablas estadisticas descriptivas e
inferenciales. El andlisis descriptivo de las tablas se establecié de acuerdo con la
naturaleza de las variables; en las variables cualitativas, se midieron a través de las
frecuencias y porcentajes; mientras que, en las variables cuantitativas, se midieron por
las medidas de tendencia central (media aritmética) y las medidas de dispersion
(desviacién estandar).

Para el andlisis estadistico inferencial, se determin6 la relacién entre las variables
principales a través de sus dimensiones, en el andlisis entre la variable cuantitativa
(calidad de vida laboral) y las dimensiones cualitativas politomicas (localizacién e
intensidad del dolor), se usoé las pruebas estadisticas Anova y Kruskal Wallis. En el caso
de andlisis entre la variable cuantitativa (calidad de vida laboral) y la dimension
cualitativa dicotomica (presencia del dolor), se usé las pruebas estadistica T de student
y U de Mann Whitney. Finalmente, se establecié como nivel de significancia estadistica
a un P-valor menor a 0.05.

3.6. Ventajas y limitaciones

3.6.1. Ventajas:

e Se tuvo comunicacién permanente con el jefe del area Administrativa de la
entidad publica, quien nos facilito el acceso con los colaboradores para
recolectar los datos necesarios para la investigacion.

El instrumento fue elaborado virtualmente.

El instrumento de calidad de vida presenté confiabilidad y validez.

El costo y tiempo para el desarrollo del proyecto.

Se dispondréa de antecedentes del estudio.

3.6.2. Limitaciones:

e El llenado del cuestionario virtual fue sesgado, porque no pudo haber una
retroalimentacién inmediata por parte del investigador hacia el encuestado.

¢ No se pudo realizar un seguimiento en la percepcién de la calidad de vida laboral
por el tipo de estudio transversal.

e La cantidad de la poblacién del estudio no fue numerosa; por lo tanto, hay una
limitacion del poder estadistico.

e Los tiempos y espacios fueron limitados debido a las labores del personal
participante en la encuesta.

e Falt6 determinar el momento adecuado de la toma de la encuesta, ya que fue
realizada en diversos horarios durante una jornada laboral.

3.7. Aspectos éticos

El informe de investigacion respeto los principios éticos de la investigacion en ciencias
de la salud, consider6 los siguientes aspectos que respaldaron y garantizaron la
viabilidad del estudio:

e En la recoleccién de los datos por parte de la poblacion, se respetd la
confidencialidad y confiabilidad para utilizar la informacion solo con fines
académicos.

e Se respetd la participacion voluntaria de cada individuo, el estudio no fue
obligatorio para las personas que no desearon formar parte de la investigacion.

e Por otro lado, todos los participantes fueron considerados para el estudio sin
discriminacién alguna.
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Se les proporciond la informacién completa del estudio, resaltando los objetivos,
beneficios y riesgos; ademds, la participacibn no tuvo ningan costo, sino
totalmente gratuito.

Finalmente, el investigador manifesté que la investigacion fue realizada con

financiamiento propio.
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CAPITULO IV. RESULTADOS:

4.1. Analisis descriptivo

En latabla 1, se observo que los trabajadores administrativos de una entidad publica
presentaron un promedio de 55.61 puntos promedios de la calidad de vida laboral
dimensionado, donde el mayor puntaje se da en la dimension bienestar logrado a
través del trabajo (65.23 puntos), mientras que el promedio mas bajo fue en
satisfaccion por el trabajo (49.65 puntos). Finalmente, la puntuacion de la calidad de
vida laboral fue de 55.61 puntos.

Tabla 1
Descripcion de la calidad de vida laboral en los trabajadores de una
entidad publica

Variable y dimensiones X DE

Calidad de vida laboral 55.61 12.60
Soporte Institucional para el trabajo 57.29 17.80
Seguridad en el trabajo 50.50 14.42
Integracion al puesto de trabajo 62.65 15.34
Satisfaccion por el trabajo 49.65 14.33
Bienestar logrado a través del trabajo 65.23 13.94
Desarrollo personal del trabajador 57.44 16.35
Administracion del tiempo libre 56.30 13.80

*Promedio= X

*Desviacién estandar= DE
Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 2, se observo que el 90% de los trabajadores refiri6 padecer un dolor
musculo esquelético en los ultimos 12 meses. Finalmente, el dolor estuvo localizado
en mayor porcentaje en la zona de la columna vertebral (44%) y en los miembros
superiores (26%).

Tabla 2
Descripcion del dolor musculo esquelético en los
trabajadores de una entidad publica

Dolor musculo esquelético n %
Presencia de dolor

Si 45 90%
No 5 10%
Localizacién del dolor

Ausente 5 10%
Columna vertebral 22 44%
MMSS 13 26%
MMII 10 20%

*Media + Desviacion estandar
Fuente: Elaboracién propia.
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En la tabla 3, el promedio de la edad de los participantes fue de 37.08 afios,
predominando el sexo femenino con un 66%; ademas, la condicion de su estado
civil en la mayoria fue soltera, siendo el 70%, el promedio de personas a cargo por
cada participante fue de 1.4 personas, el 52% pertenecio al régimen 728 y el 56%
tiene trabajando menos de 5 afios.

Tabla 3

Descripcion de las variables secundarias en los trabajadores
de una entidad publica

Variables secundarias n %
Edad* 37.08 £ 9.86
Sexo

Masculino 17 34%
Femenino 33 66%
Estado civil

Soltero 35 70%
Casado 9 18%
Separado 5 10%
Conviviente 1 2%
Numero de hijos* 1+0.88
Numero de personas a

cargo* 1.4+1.27
Tipo de contrato

CAS 24 48%
Régimen 728 26 52%
Antigiedad laboral

Menor a 5 afios 28 56%
5a 10 afios 12 24%
Mas de 10 a 15 afios 5 10%
Mas de 15 afios 5 10%

*Media + Desviacion estandar
Fuente: Elaboracién propia.

4.2. Andlisis inferencial

En la tabla 4, se observé una diferencia significativa entre la calidad de vida laboral y la
presencia del dolor musculo esquelético (p=0.05), donde los promedios en la puntuacion
de la calidad de vida fueron mejores en los participantes que no refirieron dolor (68.03),
en una escala de 0 a 100 puntos donde, a mayor puntuacion, se percibe una mejor
calidad de vida laboral. Respecto a las dimensiones, 5 de ellas presentaron diferencias
significativas con el dolor, como son la dimension soporte institucional (p=0.05),
Integracion al puesto de trabajo (p=0.03), bienestar logrado a través del trabajo (p=0.03),
desarrollo personal del trabajador (p=0.02) y administracion del tiempo libre (p=0.05).
En estas dimensiones con valor significativo, se observd que los trabajadores con
presencia de dolor tenian menor puntuacién promedio en la calidad de vida laboral,
respecto a los que no presentaron dolor alguno.
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Tabla 4

Relacién entre la calidad de vida laboral y presencia del dolor en trabajadores de una

entidad publica

Presencia del dolor

Si No P-valor
X + DE X = DE

Calidad de vida laboral 54.23+11.75 68.03+14.50  **0.05
Soporte Institucional para el trabajo 50.09 £ 16.41 71+£29.3 **0.05
Seguridad en el trabajo 49.6 + 14.42 60.82 + 17.79 *0.14
Integracion al puesto de trabajo 61.6 + 14.9 74.3 +16.8 **0.03
Satisfaccion por el trabajo 48.9 + 13.6 57.5 + 22.07 **0.56
Bienestar logrado a través del trabajo 64.08 £ 13.74 78.4 £ 9.54 **0.03
Desarrollo personal del trabajador 55.7 + 15.41 76.57 + 16.45 **0.02
Administracion del tiempo libre 55.21+12.86  68.75+ 20.15 *0.05

* Prueba de T de Student

*Pryeba de U de Mann Whithey
Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 5, se observ6 una diferencia significativa entre la calidad de vida laboral y la
localizacién del dolor musculo esquelético (p=0.03), donde los promedios en la
puntuacién de la calidad de vida fueron mejores en los participantes que no refirieron
dolor, mientras que la puntacién mas baja presentd los participantes con dolor en la
region de la columna vertebral (50.32). Respecto a las dimensiones, 5 de ellas
presentaron diferencias significativas con la localizacion del dolor como la dimensién
soporte institucional (p=0.005), integracién al puesto de trabajo (p=0.004), bienestar
logrado a través del trabajo (p=0.07), desarrollo personal del trabajador (p=0.03) y
administracién del tiempo libre (p=0.003). En estas dimensiones con valor significativo,
se observd que los trabajadores con presencia de dolor tenian menor puntuacién
promedio en la calidad de vida laboral respecto a los que no presentaron dolor alguno.

Tabla 5

Relacion entre la calidad de vida laboral y la localizacién del dolor en trabajadores de una

entidad publica

Localizacién del dolor

Ausente C. vertebral M. superior M. inferior |
-valor
X +DE X +DE X = DE X+ DE .
Calidad de vida laboral 68.03£14.50 50.32+8.73 61.09+13.43 53.94+12.30 **0.03
tsrgggjr;e Institucional para el 74.66£26.72 49.35+10.37  68.54+15.90  51.42+16.64  **0.005
Seguridad en el trabajo 59.65+15.62 48.94+11.12 53.96+16.05 44.83+18.73 *0.23
Integracion al puesto de trabajo 77+15.75 55.45+11.91 71.15+15.79 60.25+12.49 **0.004
Satisfaccion por el trabajo 56+19.41 46.36+13.90 48.84+13.13 54.75+13.81 **0.19
Sfb”a‘?ztar logrado a través del 77.71+8.40 58.37+11.11  70.97¢15.72  66.6+1258  *0.007
Desarrollo personal del trabajador 73.76+15.57 52.28+12.79 62.2+16.31 54.4+18.81 **0.03
Administracion del tiempo libre 69+17.46 49.09+10.64 59.61+12.98 61.5+12.25 *0.003

* Prueba ANOVA

* Prueba Kruskall Wallis
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Fuente: Elaboracion propia.
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CAPITULO V: DISCUSION

5.1 Discusién

Los resultados mostraron una diferencia significativa entre la calidad de vida laboral
segun el dolor y localizacion de los trastornos musculo esqueléticos en trabajadores de
una entidad publica, encontrando que las puntuaciones en la calidad de vida fueron
mejores en las condiciones donde los participantes no presentaron dolor. Ademas de
los resultados individuales de la calidad de vida laboral, también encontraron diferencia
significativa en las dimensiones de soporte institucional, integracion al puesto de trabajo,
bienestar logrado a través del trabajo, desarrollo personal del trabajador y
administracion del tiempo libre.

Los resultados coinciden con los encontrados por Ordofiez et al., en el afio 2017, donde
mostraron que las trabajadoras reportaron niveles bajos en todas las dimensiones de
calidad de vida laboral respecto a la catastrofizacion del dolor, lo que existié una relacion
estadistica inversa entre bienestar logrado a través del trabajo con la alta
catastrofizacion del dolor y la relacién directa entre las dimensiones soporte institucional
con la alta aceptacion del dolor. Se concluyé que la baja satisfaccion con la calidad de
vida laboral favorece la catastrofizacion del dolor crénico (34). Asi mismo, para Rodarte
et al., los resultados sefalaron que, en la calidad de vida laboral, mostré deficiencia en
algunas dimensiones, ademas las zonas de mayor dolor corporal fueron el cuello y la
columna lumbar, existiendo una disminucién en la calidad de vida laboral ante la
presencia de problemas musculo esqueléticos en la region lumbar, cuello y rodillas (3).
Finalmente, el estudio de Vargas, en el afio 2018, mostr6 que la calidad de vida
relacionada a la salud determiné una mayor puntuacién en funcién fisica y la de menor
puntaje fue la salud general, con respecto a la intensidad del dolor musculo esquelético
predomina el nivel moderado en las zonas dorsales y lumbar, concluyendo que existio
una relaciéon en 5 dimensiones de la calidad de vida en salud y la intensidad del dolor
musculo esquelético (14).

Los resultados demostrados en el estudio determinaron que la calidad de vida laboral
es un factor predisponente para presentar dolores musculo esqueléticos. La calidad de
vida laboral es un componente importante dentro de una entidad, porque causa el
bienestar fisico y mental de los trabajadores, previniendo dolores masculo esqueléticos
entre otras patologias asociadas al dolor. También se determind que una buena calidad
de vida laboral causara en los trabajadores un bienestar fisico, mental y emocional,
ademas de garantizar un buen rendimiento dentro de su jornada laboral (26). Asi mismo,
se sabe que el dolor se ha catalogado como un término nombrado en distintos aspectos
de nuestra vida, donde la calidad de vida laboral es uno de los tantos factores que
conlleva a presentar dolores musculo esqueléticos (27).

De esta forma, se resume que, sin una buena calidad de vida laboral éptima, el dolor
musculo esquelético aumentara. Por tanto, el estudio encontrd que, en la entidad, sus
condiciones de trabajo no son Optimas y pueden verse reflejadas con la presencia de
dolor en distintas partes del cuerpo. La investigacion mostrd que este es el caso en el
area de Gerencia de Operaciones Registrales (GOR) de una entidad publica donde la
calidad de vida laboral afecta la aparicion, la intensidad y la presencia del dolor musculo
esquelético.

Relacion estadistica entre las dimensiones de la calidad y el dolor masculo esquelético.
Soporte institucional relacionado a la concertacién y articulacion de politicas en
beneficio de los trabajadores y arrojé como resultado estadistico un pvalor de 0.005, lo
que indica ausencia 0 poca percepcion de esta dimension en los trabajadores
encuestados. Eso corrobora la relacion existente con el dolor musculo esquelético.
Seguridad en el trabajo vinculado a la aplicacion de técnicas y procedimientos que
buscan eliminar o disminuir los riesgos de accidentes laborales. Eso indic6 un pvalor de
0.23 consistente con lo manifestado por los encuestados al existir programas de
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seguridad y salud en el trabajo como una matriz IPERC definida por la entidad, lo que
no muestra riesgos eminentes y que se relacionen con el dolor musculo esquelético.
Integracion al puesto de trabajo vinculado a la capacitacion inicial e integracion del
trabajador al puesto de trabajo. La percepcion, en este sentido, es de falta de
capacitacion inicial, debido a que estas se dan en horarios no accesibles o en forma
virtual durante la jornada laboral. Eso no permite una capacitacion adecuada para el
desarrollo de sus funciones con el consecuente estrés laboral, lo cual se obtuvo en
pvalor de 0.004, coincidente con las respuestas y referencias al respecto.

Satisfacciéon por el trabajo vinculado a la satisfaccion y motivacion del trabajador en
su centro de labores. Todo ello viene sufriendo bajos indices de buen ambiente y clima
laboral al existir conflictos laborales entre la entidad y sus colaboradores por falta de
cumplimiento de convenios colectivos. Por eso, se obtuvo un pvalor de 0.19 segun la
percepcion de los encuestados.

Bienestar logrado a través del trabajo en relacién con beneficios obtenidos por sus
labores. Si bien se presentan problemas labores, alin se permite conservar un bienestar
econdmico y familiar como sustento de vida, obteniéndose un pvalor de 0.007, segun lo
manifestado a través de las respuestas registradas en el cuestionario de CVL
GOHISALO.

Desarrollo personal del trabajador. La adquisicion de nuevos conocimientos a través
de la labor diaria desempefiada y las experiencias adquiridas crean una satisfacciéon en
el trabajador. Eso se refleja en el resultado del pvalor 0.03, lo que seria necesario
reforzarlo con adecuadas capacitaciones o promover con estudios superiores.
Administracion del tiempo libre. Uno de los espacios donde la calidad de vida laboral
desarrolla un fuerte potencial es justamente cuando goza del descanso fisico vacacional
y los tiempos libres. Eso también podria darse dentro de las pausas activas que
requieren implementacion. A pesar de ello, esta dimensién alcanza un pvalor de 0.003
entre las mas relacionadas con el dolor masculo esquelético.

5.2. Conclusion

Se concluye que existe una relacion entre el dolor musculo esquelético y la calidad de
vida laboral en los trabajadores de una entidad publica. Se encuentra que la calidad de
vida laboral puede repercutir en la salud fisica, mental y psicosocial del trabajador,
conllevandole a sufrir trastornos musculo esqueléticos.

En cuanto a las dimensiones de calidad de vida laboral en relacién con el dolor musculo
esquelético, cinco de sus siete dimensiones mostraron un p.valor estadisticamente
significativo.

5.3 Recomendaciones

¢ Realizar varias reuniones de coordinacion y capacitacién del contenido de la
encuesta.

¢ Concientizar en la importancia del estudio y lo beneficioso de los resultados.

e Conlos directivos, resulta importante que tengan en consideracion los resultados
y recomendaciones del estudio a fin de implementar acciones que conlleven a
evitar trastornos relacionados al dolor musculo esquelético.

e Evitar realizar las encuestas al finalizar el dia de labores, puesto que el estado
de a&nimo y condiciones de cansancio podrian afectar los resultados de la
encuesta en cuanto a la presencia y localizacion del dolor musculo esquelético.

e En relacién con los resultados obtenidos en la investigacion, se recomienda
enfatizar el tema calidad de vida laboral para prevenir futuras patologias que
conlleven al dolor musculo esquelético.

e Crear un programa de pausas activas para que se pueda fomentar el descanso
durante la jornada laboral, la cual favorecera para restablecer energia, mejorar
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el desempefio y eficiencia en el trabajo, a través de diversos ejercicios
gue ayudaran con la fatiga y el estrés.

Elaborar una investigacion mas exhaustiva, realizando un estudio de tipo
experimental donde se pueda intervenir y evaluar a todos los trabajadores de
dicha entidad publica de manera continua, ademas de incrementar el tamafio
muestral para una mayor fuente estadistica.

Plantear la relacién entre nuevas variables que pudieran estar asociadas al dolor
musculo esquelético con la calidad de vida laboral.
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ANEXOS
Anexo 1. Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

El propdsito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en esta
investigacion con una clara explicacion de la naturaleza de la misma, asi como el rol de
su participacion.

Reciba un saludo cordial de parte de las investigadoras Jessica Madeleine Oliva Cuba
y Angela Sheila Carrasco Roque de la Universidad Catélica Sedes Sapientiae. La
meta de este estudio es determinar la Relacién entre el dolor musculo esquelético y
la calidad de vida laboral en los trabajadores de una entidad publica, 2022. Antes
de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados. Una vez que haya comprendido el estudio y desea participar voluntariamente
se le pedira que firme esta forma de consentimiento.

Objetivo del estudio

Es para determinar si existe relacién entre el dolor masculo esquelético y la calidad de
vida laboral en los trabajadores de una institucién publica.

Procedimiento

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedird completar la ficha
sociodemografica y un cuestionario que se le realizara. Esto tomara aproximadamente
entre 10 a 15 minutos. La participacion, en este estudio, es estrictamente voluntaria
previa aprobacion del participante. La informacién sera privada y no se usara para
ninguna intencion diferente al propdsito de esta investigacién. Sus respuestas, en la
ficha sociodemografica y los datos de los test, seran codificadas, usando un namero de
identificacion y, por lo tanto, seran anénimas. Se pone en conocimiento al participante
que la informacién obtenida solo sera manejada por las investigadoras.

Beneficios del estudio

Este estudio servira para prevenir en los trabajadores de la entidad posibles dolores
musculo esqueléticos que afecten su rendimiento laboral y perjudiquen su estado de
salud fisica y emocional.

Riesgos y costos asociados al estudio

No hay riesgo, ya que no se le realizara ninguna evaluacion clinica ni invasiva que
comprometa a su salud. Su participacion no tiene ningun costo, el cual se realizara de
forma gratuita.

Confidencialidad

La informacién obtenida en el estudio sera de forma confidencial. Solo el investigador
conocera los resultados. Al participante se le dard un cédigo, el cual permitird tener
anonimato a sus datos y no ser de conocimiento publico.

Consentimiento

Acepto participar voluntariamente en la investigacion que han conducido las alumnas
Oliva Cuba Jessica Madeleine y Angela Sheila Carrasco Roque. He sido informado(a)
de que la meta de este estudio es determinar la relacién entre el dolor musculo



esquelético y la calidad de vida laboral en los trabajadores de una entidad publica. Me
han indicado también que tendré que responder la ficha sociodemogréfica con todos mis
datos y responder un cuestionario, eso tomara aproximadamente entre 10 a 15 minutos.

Reconozco que la informacién de esta investigacidbn que yo provea participar es
estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro proposito fuera de los de
este estudio sin mi consentimiento. De tener preguntas sobre la participacién en este
estudio, puedo contactar a la investigadora Jessica Madeleine Oliva Cuba al celular
992493598.

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada, y puedo
pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando este haya concluido. Para
esto, puedo contactar a la investigadora Jessica Madeleine Oliva Cuba al celular
mencionado.

Nombre del participante:
Fecha:

Firma del participante



Anexo 2. Matriz de consistencia

PREGUNTA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

POBLACION

ANALISIS ESTADISTICO

GENERAL

¢, Qué relacién existe entre el dolor
musculo esquelético y la calidad de
vida laboral en los trabajadores de
una entidad publica, 2022?

ESPECIFICOS:
¢Existe relacion entre la calidad de
vida laboral y la dimension presencia
del dolor en los trabajadores de una
entidad publica?

¢ Existe relacion entre la calidad de
vida laboral y la dimension
localizacion del dolor en los
trabajadores de una entidad publica?

¢Existe relacion entre la calidad de
vida laboral y la dimensioén intensidad
del dolor en los trabajadores de una
entidad publica?

¢SExiste relacion entre el dolor
musculo esquelético y las
dimensiones de la calidad de vida
laboral en los trabajadores de una
entidad publica?

GENERAL

Determinar la relacion entre el dolor
musculo esquelético y la calidad de
vida laboral en los trabajadores de
una entidad publica,2022

ESPECIFICOS:

Determinar la relacion entre la
calidad de vida laboral y Ila
dimension presencia del dolor en los
trabajadores de una entidad publica.

Determinar la relacién entre la
calidad de vida laboral y la
dimensién localizacion del dolor en
los trabajadores de una entidad
publica.

Determinar la relacién entre la
calidad de vida laboral y Ila
dimensién intensidad del dolor en
los trabajadores de una entidad
publica.

Determinar la relacion entre el dolor
musculo  esquelético y las
dimensiones de la calidad de vida
laboral en los trabajadores de una
entidad publica.

GENERAL

Ha: Si, existe relacion
entre el dolor musculo
esquelético y la calidad
de vida laboral en los
trabajadores de una
entidad publica.

Ho: No, existe relacion
entre el dolor musculo
esquelético y la calidad
de vida laboral en los
trabajadores de una
entidad publica.

POBLACION:

Estara conformado por
el total de trabajadores
de una entidad publica
gue laboran en el area
de Gerencia de
Operaciones
Registrales (GOR),
gue seran un total de
50 trabajadores.
MUESTREO:

Para el estadio, se
utilizara el total de la
poblacién. Por lo tanto
se realizar4 un censo
de los trabajadores del
area de Gerencia de
Operaciones
Registrales (GOR)

El andlisis descriptivo se
estableci6 de acuerdo con la
naturaleza de las variables. Las
variables cualitativas se midieron
a través de las frecuencias y
porcentajes, mientras que las
variables cuantitativas se midieron

por las medidas de tendencia
central y las medidas de
dispersién.

El andlisis estadistico inferencial
se determinara la relacion entre
las variables principales a través
de sus dimensiones, se usara las
pruebas estadisticas Anova o
Kruskal Wallis. En el caso de
analisis entre la  variable
cuantitativa (calidad de vida
laboral) y la dimension cualitativa
dicotémica (presencia del dolor),
se usara las pruebas estadistica T
de student o U de Mann Whitney.
Finalmente se establecerd como
nivel de significancia estadistica a
un P-valor menor a 0.05.




Anexo 3. Diccionario de variables

VARIABLE CODIGO 1 | CATEGORIA cODIGO 2
Calidad de vida CVL
laboral
[ Si
Presencia de PRED 1
dolor No )
Localizacion del | LocD Ausente 1
dolor Presente 2
Edad ED
Sexo SEX Mascul.lno 1
Femenino 2
Soltero 1
Estado civil EciviL  [&@sado 2
Viudo 3
conviviente 4
Numero de hijos | NUMH
Numero de
personas a NUMPC
cargo
Tipo de contrato | TIPC CAS_ 1
Regimen 728 2
Menor a 5 afios 1
igil 5 a 10 afios 2
Antigledad 2
laboral ANTLAB [ Mas de 10 a 15
anos 3
Mas de 15 afios 4




Anexo 4. Ficha de recoleccion de datos

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Cadigo del participante: l:l Fecha: |:|

I.  DATOS DE LA POBLACION LABORAL:

1 ¢Cuantos afios tiene? anos.

2 Marque el sexo al que usted corresponda:

Masculino
Femenino

3 ¢ Cual es su estado civil actualmente?

Soltero
Casado
Viudo
Conviviente

4 ¢ Cuantos hijos tiene? |:|
5 ¢Cuantas personas a cargo tienen bajo su potestad? |:|
6 ¢En qué modalidad de contrato se encuentra?

CAS

[ ]
Regimen 728 I:I

7 ¢Cuantos afios tiene vinculado con la empresa?

Menor a 5 afos

5 a 10 afios
Mas de 10 a 15 afos
Mas de 15 afios




DOLOR MUSCULO ESQUELETICO:

¢, Hay presencia de dolor?

Si
No

¢En qué area especifica de su cuerpo presenta dolor?

Ausente

Columna
presente
MM.SS Ausente
presente
MMLII Ausente
presente




Anexo 5. Cuestionario de calidad de vida laboral

INSTRUCCIONES: El presente instrumento tiene como objetivo evaluar la percepcion de la
calidad de vida en el trabajo (CVT) de los trabajadores de una entidad publica. Por favor,
debe responder en una hoja de respuestas anexa, llenando completamente el circulo que
indique su respuesta correcta. Es muy importante no dejar preguntas sin contestar.

0 corresponde a nada satisfecho y 4 al maximo de satisfaccién

1. Con respecto a la forma de contratacion con que cuento en este momento, me encuentro
2. En relacion con la duracién de mi jornada de trabajo, me encuentro

3. Con respecto al turno de trabajo que tengo asignado, me encuentro

4. En cuanto a la cantidad de trabajo que realizo, mi grado de satisfaccion es

5. Es el grado de satisfaccion que siento por la forma en que estan disefiados los
procedimientos para realizar mi trabajo

6. Este es el nivel de satisfaccion que tengo con respecto al proceso que se sigue para
supervisar mi trabajo

7. El siguiente es mi grado de satisfaccion con respecto al salario que tengo

8. Comparando mi pago con el que se recibe por la misma funcién en otras instituciones que
conozco, me siento

9. El siguiente es el grado de satisfaccion que tengo en cuanto al sistema de seguridad social
al que estoy adscrito

10. Es mi grado de satisfaccion con respecto a los planes de retiro con que se cuenta en
este momento en la instituciéon

11. Es mi grado de satisfaccion con respecto a las condiciones fisicas de mi area laboral
(ruido, iluminacién, limpieza, orden, etc.)

12. Es mi satisfaccion con respecto a las oportunidades de actualizacion que me brinda la
institucion

13. Mi grado de satisfaccién por el tipo de capacitacién que recibo por parte de la institucién
es

14. Mi grado de satisfaccion por trabajar en esta institucion (comparando con otras
instituciones que conozco) es

15. Con relacion a las funciones que desempefio en esta instituciéon, mi nivel de satisfaccion
es

16. Mi grado de satisfaccién por el uso que hago en este trabajo de mis habilidades vy
potenciales es

17. Mi grado de satisfaccion, al realizar todas las tareas que se me asigna, es
18. Grado de satisfaccion que siento del trato que tengo con mis comparieros de trabajo
19. Es el grado de satisfaccion que tengo con respecto al trato que recibo de mis superiores

20. Satisfaccion que siento en relacién a las oportunidades que tengo para aplicar mi
creatividad e iniciativa en mi trabajo

21. Con respecto al reconocimiento que recibo de otras personas por mi trabajo me siento
22. Mi grado de satisfaccion ante mi desempefio como profesional en este trabajo es
23. Con respecto a la calidad de los servicios basicos de mi vivienda, me encuentro

24. El grado de satisfaccion que siento con respecto a las dimensiones y distribucion de mi
vivienda, relaciondndolos al tamafio de mi familia, es



0 corresponde a nuncay 4 corresponde a siempre

25. La necesidad de llevar trabajo a casa se presenta
26. Se me ha indicado de manera clara y precisa la forma en que debo de hacer mi trabajo

27. Me dan a conocer la forma en que se evalGan los procedimientos que sigo para realizar
mi trabajo

28. Recibo los resultados de la supervision de mi trabajo como retroalimentacion
29. Considero que mi salario es suficiente para satisfacer mis necesidades basicas

30. Considero que recibo en cantidad suficiente los insumos necesarios para la realizacion
de mis actividades laborales

31. Considero que la calidad de los insumos que recibo para la realizacion de mis actividades
laborales es la requerida

32. Corresponde a la frecuencia en que en mi institucién se respetan mis derechos laborales

33. Tengo las mismas oportunidades que los compafieros de mi categoria laboral, de
acceder a curso de capacitacion

34. Me siento identificado con los objetivos de la institucién

35. ¢ Qué tanto percibo que mi trabajo es util para otras personas?

36. Mi trabajo contribuye al logro de objetivos comunes con mis comparieros de trabajo
37. Me siento motivado para estar muy activo en mi trabajo

38. Disfruto usando mis habilidades y destrezas en las actividades laborales diarias
39. Cuando surgen conflictos en mi trabajo, estos son resueltos por medio del didlogo

40. Busco los mecanismos para quitar los obstaculos que identifico en el logro de mis
objetivos y metas de trabajo

41. Cuando se me presentan problemas en el trabajo, recibo muestras de solidaridad por
parte de mis compafieros

42. Obtengo ayuda de mis compafieros para realizar mis tareas, cuando tengo dificultad para
cumplirlas

43. Existe buena disposicién de mis subordinados para el desempefio de las actividades
laborales y la resolucién de problemas

44. Mi jefe inmediato muestra interés por la calidad de vida de sus trabajadores
45. Mi jefe inmediato se interesa por la satisfaccion de mis necesidades
46. Mi jefe inmediato se interesa por conocer y resolver los problemas de mi &rea laboral

47. Cuento con el reconocimiento de mi jefe inmediato, por el esfuerzo en hacer bien mi
trabajo

48. Cuento con el apoyo de mi jefe para resolver problemas y simplificar la realizacion de
mis tareas

49. Cuando tengo problemas extra laborales, que afectan mi trabajo, mi jefe esta en
disposicion de apoyarme

50. Recibo retroalimentacién por parte de mis compafieros y superiores en cuanto a la
evaluacion que hacen de mi trabajo

51. En mi institucién, se reconocen los esfuerzos de eficiencia y preparacion con
oportunidades de promocion

52. Considero que tengo libertad para expresar mis opiniones en cuanto al trabajo sin temor
a represalias de mis jefes

53. Mi trabajo me brinda la oportunidad de hacer frente a cualquier situacion adversa que se
me presente



54. Recibo, de parte de los usuarios o clientes de la institucion, muestras de reconocimiento
por las actividades que realizo

55. Mi trabajo me permite cumplir con las actividades que planeo cuando estoy fuera del
horario de trabajo

56. Mis actividades laborales me dan oportunidad de convivir con mi familia

57. Mis horarios de trabajo me permiten participar en la realizacion de actividades
domeésticas

58. Mis actividades laborales me permiten participar del cuidado de mi familia (hijos, padres,
hermanos y/u otros)

59. Cuento con la integridad de mis capacidades fisicas, mentales y sociales para el
desempefio de mis actividades diarias (vestir, caminar, trasladarse, alimentarse, etc.)

60. Cuento con la integridad de mis capacidades fisicas, mentales y sociales para el
desempeiio de mis actividades laborales

61. En mi trabajo se me realizan exdmenes de salud periddicos (por parte de la institucion)
62. Mi trabajo me permite acceder en cantidad y calidad a mis alimentos

0 corresponde a nada de acuerdo y 4 a totalmente de acuerdo

63. Las oportunidades de cambios de categoria (movimientos de escalafon) se dan en base
a curriculum y no a influencias

64. Tengo la posibilidad de mejorar mi nivel de vida en base a mi trabajo en esta institucion
65. Considero que el puesto de trabajo que tengo asignado va de acuerdo con mi
preparacion académica y/o capacitacion

66. Mi trabajo contribuye con la buena imagen que tiene la institucion ante sus usuarios

67. Considero gue el logro de satisfactores personales que he alcanzado se deben aitrabajo
en la institucion

68. Mis potencialidades mejoran por estar en este trabajo
69. Considero que mi empleo me ha permitido tener el tipo de vivienda con que cuento

70. Considero que el trabajo me ha permitido brindar el cuidado necesario para conservar la
integridad de mis capacidades fisicas, mentales y sociales

71. Desde mi perspectiva, mi ingesta diaria de alimentos en suficiente en cantidad y calidad

72. Los problemas de salud mas frecuentes de los trabajadores de mi institucion pueden ser
resueltos por los servicios de salud que me ofrece la misma

0 corresponde a nulo compromiso y 4 a total compromiso

73. Es el grado de compromiso que siento hacia el logro de mis objetivos con respecto al
trabajo

74. Es el grado de compromiso que siento hacia el logro de los objetivos de la institucion





