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RESUMEN

En el presente estudio de investigacion sobre los “Factores de riesgo laboral
relacionados con la calidad de vida profesional del enfermero en el servicio de
emergencia del hospital José Cayetano Heredia Essalud, Piura - Junio 2019”.
Tiene como objetivo general: Determinar la relacion entre los factores de riesgo
laboral y la calidad de vida profesional del Enfermero en el Servicio de
Emergencia. La poblacion objetivo incluye a 32 profesionales de enfermeria

que laboran en el servicio de Emergencia.

Corresponde a una investigacion de tipo cuantitativo, descriptivo correlacional,
prospectivo y de corte transversal. Se utilizé el programa SPSS 23 para
elaborar los cuadros y tablas estadisticas, asi mismo se empleé la prueba Chi

Cuadrada, para determinar la relacién entre las variables.
Se concluye que existe relacién entre las variables, Factores de riesgo laboral y
la Calidad de vida del profesional Enfermero, con un valor de Chi Cuadrada de

Pearson de 0,004

Palabras clave: Factores, riesgo, laboral, calidad de vida.



ABSTRACT

In the present research study about the “Occupational risk factors related to the
professional quality of life of the nurse in the emergency service of the José
Cayetano Heredia Essalud hospital, Piura - June 2019”, It has as a general
objective: establish the relationship between occupational risk factors and the
professional quality of life of the Nurse in the Emergency Service.

The target population includes 32 nursing professionals who work in the

Emergency service.

It corresponds to a quantitative, descriptive, correlational, prospective and

cross-sectional research.

The SPSS 23 program was used to prepare the statistical tables and tables,
and the Chi Squared test was also used to determine the relationship between

the variables.
It is concluded that there is a relationship between the variables, Occupational
risk factors and the quality of life of the Nursing professional, with a Pearson's

Chi Squared value of 0.004

Keywords: Factors, risk, labor, quality of life.



INTRODUCCION

El personal que labora en emergencia, debe estar libre de factores de riesgo

porque minimiza la atencion y la minuciosidad en el ritmo de trabajo.

Los problemas laborales se relacionan con los factores de riesgo, que son
condiciones que existen en el trabajo, que de no ser eliminados tendran como
consecuencia accidentes laborales y enfermedades profesionales. Estos
factores median en elevado estrés, baja satisfaccion laboral y deficiente calidad
de vida, reconocidos factores de riesgo para la salud mediadores de varios

trastornos mentales y enfermedades cardiovasculares. (1)

Las condiciones de trabajo de las enfermeras ademas de repercutir en su
bienestar/malestar laboral, en su satisfaccion/insatisfaccion y en su calidad de
vida laboral, también repercuten en los pacientes. Hay evidencia cientifica que
las condiciones de trabajo de las enfermeras inciden en la calidad de la
atencion y cuidados, en la seguridad del paciente, en los resultados de salud
(tasas de mortalidad, de infeccion nosocomial, de acontecimientos adversos,

etc.) y en la satisfaccion de los usuarios. (1)

Dar una atencion de calidad, integral y segura a los pacientes es clave, sin

embargo, también es importante conseguir el bienestar de los profesionales.

El presente trabajo de investigacion pretende determinar los factores de riesgo
laborales y la calidad de vida profesional del enfermero en el Servicio de
Emergencia del Hospital 11l José Cayetano Heredia EsSalud distrito de Castilla,
provincia de Piura, departamento de Piura. 2019, para abordar una parte el
complejo problema de la salud ocupacional, desde una perspectiva
interdisciplinaria y con la participacion de los propios trabajadores, el equipo de
salud que labora en dicho centro hospitalario, se pretende lograr mejorar la
calidad de vida profesional del Enfermero después de reconocer los riesgos

laborales que estan a su alrededor,



se involucraran como equipo en la elaboracion de un plan de prevencion y
manejo de riesgos para la salud laboral, los resultados haran posible elaborar
estrategias para mejorar las condiciones laborales y serviran de antecedentes
para estudios posteriores.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcién de larealidad problemética

Segun la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), a nivel mundial, 2,02
millones de personas mueren cada afio debido a enfermedades y accidentes
relacionados con el trabajo, asi mismo 317 millones de personas sufren
enfermedades relacionadas con el trabajo y cada afio se producen unos 337
millones de accidentes laborales mortales y no mortales vinculados con el
trabajo.(2) Adicionalmente ocho por ciento de la tasa global de trastornos

depresivos se relaciona actualmente con riesgos ocupacionales.

El trabajo, visto como la actividad que realiza el ser humano, con la finalidad
de satisfacer distintas necesidades humanas: la subsistencia, la mejora de la
calidad de vida, la posicién del individuo dentro de la sociedad, la satisfaccion
personal; esta actividad de trabajo puede algunas veces ocasionar también
efectos no deseados sobre la salud de los trabajadores, ya sea por la pérdida o
ausencia de trabajo, o por las condiciones en que el trabajo se realiza
(accidentes, enfermedades y dafios para la salud derivados del entorno

laboral).(3)

Entre las agencias globales, incluida la OMS (Organizacién Mundial de la
Salud) y la OIT existe el consenso de que el hecho de que a nivel global los

trabajadores conformen casi la mitad de la poblacién, es de capital importancia.

Esto es importante no solo para los trabajadores en lo individual y sus familias
sino también para la productividad, competitividad y sustentabilidad de las
empresas u organizaciones y para la economia nacional de los paises y
finalmente para la economia global. (4) Por tanto, no solo tiene una
considerable dimension humana sino también un gran impacto en la economia,
asi mismo constituye éticamente un valor principal y la justificacion social mas
trascendente para el desarrollo de la salud ocupacional, adquiriendo el caracter

de derecho humano.



El origen y evolucion de los esfuerzos para mejorar la seguridad, la salud y el
bienestar de los trabajadores, son tan complejos como la evolucion de las ideas
acerca de cOmo alcanzar los objetivos de la OMS y la OIT para los
trabajadores, a lo largo del tiempo. La OMS y la OIT unieron esfuerzos casi
inmediatamente después de la formacion de la OMS, mediante la conformacion
del Comité de Salud Ocupacional OIT/OMS reconociendo la importancia de
estos temas. Aun asi, el hecho de relacionar la promocion de la salud

especificamente al ambiente de trabajo, es relativamente reciente.

En el Peru, el Congreso de la Republica, bajo el Decreto Supremo N° 005-
2012-TR, publica la Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo,
donde se manifiesta que los centros laborales, deben crear las condiciones que
aseguren el control de los riesgos laborales, mediante el desarrollo de una
cultura de la prevencion eficaz; en la que los sectores y los actores sociales
responsables de crear esas condiciones puedan efectuar una planificacion, asi
como un seguimiento y control de medidas de seguridad y salud en el trabajo.
)

Los riesgos psicosociales y el estrés laboral se encuentran entre los problemas
que mas dificultades plantean en el ambito de la seguridad y la salud en el
trabajo. Afectan de manera notable a la salud de las personas, de las

organizaciones y de las economias nacionales. (6)

Los Hospitales han sido clasificados como centros de trabajo de alto riesgo, por
el National Institute of Occupational Safety and Health (NIOSH) de los Estados
Unidos de Norteamérica, por la multiplicidad de riesgos a los cuales se
exponen los trabajadores (Gun et al, 1985).

Los profesionales de Enfermeria dentro del &rea laboral, estan expuestos a los
diferentes peligros ocupacionales, definiendo peligro como toda fuente,
situacion o acto con potencial dafio en términos de lesién o enfermedad, dafio
a la propiedad, al ambiente de trabajo 0 a una combinacién de éstos.(7) Estos
peligros afectan individual y colectivamente, y tienen la probabilidad de
desencadenar una alteracion a la salud, alterando inevitablemente el proceso

de trabajo, alterando la calidad de vida del profesional de Enfermeria.
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El interés por la calidad de vida en el trabajo tiene su origen en tiempos
remotos, y se encuentra ligada a la evolucién de la administracion. A medida
que fue evolucionando la especializacion de las tareas y la estructura de las
organizaciones en busca de la eficiencia, se hizo notoria la rutina del trabajo,
asi como un incremento en el ausentismo, lo que propicio una disminucién de

la calidad de los productos. (8)

Particularmente los trabajadores de centros hospitalarios y en especial el
personal de enfermeria se encuentran expuestos a una serie de riesgos
laborales conocidos como productores de afectacion de su calidad de vida. Por
otro lado, el paciente es el objeto central de atencion de este personal, el
contacto continuo con la enfermedad y sufrimiento, asi como con la muerte,
constituyen una carga mental para este grupo de trabajadores. A esta carga
psiquica se afaden las dificultades cotidianas ligadas a la organizacion del
trabajo, los factores de riesgo y estilos de vida. Todo ello en conjunto, configura
perfiles de desgaste fisico y emocional, incapacidades e insatisfaccion
especificos del personal de enfermeria.

Los servicios que brinda el personal de enfermeria se ven agudizados en los
servicios criticos como emergencia, donde se encuentran mas expuestos a
situaciones dolorosas como la muerte y que generan dilemas éticos, pues
tienen contacto continuo con pacientes que se encuentran en situaciones de
emergencia e inestabilidad permanente y que demandan una intervencion
rapida y efectiva. Ademas, en dichos servicios el personal de enfermeria se
convierte en el personal que esta mas proximo al paciente y de manera mas
continua con él, tiene la tarea de resolver problemas inesperados y convive en

un ambiente de alta emotividad.

En el servicio de Emergencia del hospital José Cayetano Heredia hay ocho
areas: topico de medicina, topico de cirugia, trauma shock, reposo 1, reposo 2,
UCE, gineco obstetricia y pediatria; estas areas estan a cargo de 34
enfermeras que cumplen turnos de 6 y 12 horas y estos son rotativos y una

enfermera coordinadora.

11



Normalmente la cantidad de enfermeros por servicio es de 1 por turno, la
cantidad de pacientes por enfermero en los topicos de medicina y cirugia segun
el censo diario van 15 a 35 pacientes entre los ambulatorios y los
hospitalizados, ademas de los inyectables de otros establecimientos que
acuden al nosocomio para recibir atencion por parte del profesional de
enfermeria. Sumado a esto la infraestructura es insuficiente, hay falta de
camillas, puntos de oxigeno, entre otros insumos que hacen que el personal de
enfermeria realice la atencion de los pacientes inestables en sillas, escalinatas.
El enfermero se encarga de atender directamente al paciente, siendo el primer
contacto, realiza labores de asistenciales, si el paciente es dado de alta,
termina su atencion, de lo contrario se traslada a las areas de reposo, trauma

shock o hospitalizacion, en donde se monitoriza al paciente.

En el area de reposo |, la carga laboral del enfermero es de 14 pacientes, de

grado de dependencia ll y 111

En el area de reposo I, la carga laboral del enfermero es de 15 pacientes, de

grado I, 1l y lll.

En el area de trauma shock, la carga laboral del enfermero es 3 pacientes
grado lll y IV, siendo en la mayoria de turnos pacientes inestables que
requieren monitoreo estricto. Ademas, la enfermera trabaja en la mayoria de
las horas sola debido a que el personal técnico tiene la responsabilidad de
manejar el area de tépico de medicina y trauma shock, siendo insuficiente el

recurso para procedimientos de emergencia que se presenten.

En el &rea de UCE, la carga laboral de la enfermera es de 5 pacientes grado Il
y IV, siendo en la mayoria de turnos pacientes inestables, en ventilacion
mecanica, con uso de inotropicos entre otras patologias graves que necesitan

monitoreo estricto de enfermeria.

La infraestructura y ambientacion del hospital, tiene la caracteristica de
concentrar el calor, los mecanismos para ventilacibn se encuentran en
deficiente estado, lo que impide la recirculacién el aire, por lo tanto, la

propagacion de malos olores y el riesgo de infecciones.

12



Se evidencia una infraestructura, ademdas adaptada, trayendo consigo

hacinamiento para los pacientes, las camillas se encuentran en mal estado.

El objeto profesional del Enfermero es brindar un cuidado de calidad a las
personas, para lo cual, el personal sanitario que labora en areas criticas, debe
tener condiciones laborales idoneas para mantener la salud, caracterizado por
un entorno confortable, ventilacién, iluminacion y temperatura adecuadas; libres
de los riesgos fisicos; como también de los riesgos quimicos y biolégicos, esta

realidad no se observa en nuestra institucion.

Asi mismo la realidad de las areas criticas en estudio, trasgrede lo estipulado
en La Ley N° 27669, Ley del Trabajo Enfermero, donde en el articulo 9 se
estipula que el Enfermero tiene el derecho de contar con un ambiente de

trabajo sano y seguro para su salud fisica, mental e integridad personal.

Por lo expuesto las investigadoras nos formulamos las siguientes preguntas
¢,Como estan siendo protegidos, los cuidadores de salud?; ¢En qué
condiciones laborales se desenvuelve el personal de enfermeria? ¢ Cuales son
los factores de riesgo laboral a los que esta expuesto el equipo de salud?

¢, Cudl es la salud fisica y social del enfermero en areas criticas?

13



1.2 Formulacién del Problema

1.2.1 Problema General

¢ Existe relacion entre los factores de riesgo laboral y la calidad de vida

profesional del Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital 11l

José Cayetano Heredia - EsSalud? Piura, Junio 2019?

1.2.2 Problemas Especificos

¢ Cudles son los factores de riesgo laboral biologico del Enfermero
en el Servicio de Emergencia del Hospital Ill José Cayetano
Heredia - EsSalud? Piura, Junio 2019?

¢, Cudles son los factores de riesgo laboral quimico del Enfermero
en el Servicio de Emergencia del Hospital Ill José Cayetano
Heredia - EsSalud? Piura, Junio 2019?

¢, Cuales son los factores de riesgo laboral fisico del Enfermero en
el Servicio de Emergencia del Hospital 11l José Cayetano Heredia
- EsSalud? Piura. Junio 2019?

¢Cudles son los factores de riesgo laboral psicosocial del
Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital 1ll José

Cayetano Heredia - EsSalud? Piura, Junio 2019?

¢,Cudles son los factores de riesgo laboral ergonémico del
Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital 1l José
Cayetano Heredia - EsSalud? Piura, Junio 2019?

¢,Cual es la calidad de vida profesional en las dimensiones apoyo
directivo, carga de trabajo y motivacién intrinseca, del Enfermero
en el Servicio de Emergencia del Hospital Ill José Cayetano
Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019?

14



1.3 Objetivos de la Investigacion

1.3.1 Objetivo General

Determinar la relacion entre los factores de riesgo laboral y la
calidad de vida profesional del Enfermero en el Servicio de
Emergencia del Hospital 1ll José Cayetano Heredia - EsSalud.
Piura, Junio 2019.

1.3.2 Objetivos Especificos

Identificar los factores de riesgo laboral biolégico del Enfermero
en el Servicio de Emergencia del Hospital Ill José Cayetano
Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019.

Identificar los factores de riesgo laboral quimico del Enfermero en
el Servicio de Emergencia del Hospital 1ll José Cayetano Heredia
- EsSalud. Piura, Junio 2019.

Identificar los factores de riesgo laboral fisico del Enfermero en el
Servicio de Emergencia del Hospital 11l José Cayetano Heredia -
EsSalud. Piura, Junio 2019.

Identificar los factores de riesgo laboral psicosocial del Enfermero
en el Servicio de Emergencia del Hospital Ill José Cayetano
Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019.

Identificar los factores de riesgo laboral ergonémico del Enfermero
en el Servicio de Emergencia del Hospital Ill José Cayetano
Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019.

Determinar la calidad de vida profesional en las dimensiones
apoyo directivo, carga de trabajo y motivacion intrinseca, del
Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital 1l José

Cayetano Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019.

15



1.4 Limitantes de la investigacion

141

1.4.2

143

Limitante tedrico

No se presentd ningun limitante teorico.

Limitante temporal

Para el desarrollo de la investigacion se nos presentd como
limitante el tiempo, debido a la carga laboral y familiar, sin embargo
logramos superarlo y desarrollar con éxito la presente

investigacion.

Limitante espacial

No se presentd ningun limitante espacial.

16



CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes del Estudio

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Quintana M. Paravic T. Saenz K. (2016), realizaron una investigacion
titulada: Calidad de vida en el trabajo del personal de enfermeria de
instituciones publicas de salud. El objetivo fue determinar el nivel de
calidad de vida en el trabajo del personal de enfermeria de instituciones
publicas en Hermosillo, Sonora, México. Método: cuantitativo, correlacional,
transversal y comparativo. Resultados: promedio de calidad de vida en el
trabajo global del personal de enfermeria de 207.31 (DE 41.74), que indica
un nivel medio. Segun forma de contratacion la calidad de vida en el trabajo
fue mayor en las personas con contrato indefinido (p=0.007), que no
realizan otra actividad remunerada (p=0.046), con diferencias en la calidad
de vida en el trabajo, segun la institucion en donde labora (p=0.001).
Conclusion: el personal de enfermeria se percibe con mediana calidad de
vida en el trabajo, la cual estd determinada de forma estadisticamente
significativa por el tipo de contrato, realizar o no otra actividad remunerada

y por la institucién donde labora. (9)

Molineres M. (2013). En su investigacion titulada: Riesgo laboral del
personal de salud del Hospital Nacional de Salud Mental de
Guatemala, tuvo como objetivo determinar los riesgos laborales del
personal de salud. Los resultados muestran que la mayoria de personal de
salud, no tiene conocimientos sobre riesgos laborales. Los principales
riesgos encontrados fueron psicosociales, seguido de los bioldgicos,
fisicos, ergondmicos, y de menor riesgo los quimicos. Se determina que, a
mayor tiempo de servicio, es mayor el riesgo de accidentes laborales, los

trabajadores con menos de 5 afios de servicio presentaron el menor riesgo.

17



De las categorias profesionales, el personal de enfermeria, intendencia y
mantenimiento fueron los més afectados, y menos frecuente: personal de
trabajado social, psicologos, y administrativos. Los turnos de mayor riesgo
fueron: rotativos y fijos de mafiana, de menor riesgo fueron los turnos de

jornada mixta (10).

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Escobar D, Vargas R, (2017); Riesgos Laborales En Profesionales De
Enfermeria Del Hospital Regional Zacarias Correa Valdivia De
Huancavelica, el objetivo fue determinar los riesgos laborales de los
profesionales de Enfermeria en el Servicio de Cirugia y Medicina. Los
resultados fueron: Del 100% (30) de profesionales de enfermeria del
servicio de cirugia y medicina, el 50% (15) presentan riesgo laboral medio
seguido de 33,3% (10) como riesgo bajo y tan solo el16,7% (5). El 76,7%
(23) presentan riesgo biolégico medio, 13,3% riesgo bajo y 10,0% (03)
riesgo alto. El 76,7% (23) presentan riesgo quimico bajo seguido de 23,3%
(7) como riesgo medio y ninguno riesgo alto. El 50,0% (15) presentan
riesgo fisico medio seguido de 40,0% (7) como riesgo bajo y 10,0% (3)
riesgo alto. El 50,0% (15) presentan riesgo psicosocial medio seguido de
36,7% (11) como riesgo bajo y 13,3% (4) riesgo alto. El 63,3% (19)
presentan riesgo ergondmico medio seguido de 20,0% (6) como riesgo bajo
y 16,7% (4) riesgo alto. Conclusiones. El riesgo laboral en los profesionales
de enfermeria que laboran en el servicio de medicina y cirugia, es riesgo
medio referido a que frecuentemente manipulan fluidos corporales, seguido
por un porcentaje menor considerable de enfermeros que expresan riesgo

alto ya que no utiliza proteccion personal al manipular sustancias. (11)

Pefia Chagua R, Viamonte Enriquez V, Zegarra Velazco S, (2017);
Calidad de vida en el trabajo del profesional de enfermeria que labora
en el Servicio de Emergencia en un hospital nacional de Lima
Metropolitana, El objetivo de la investigacion es determinar la calidad de

vida en el trabajo del profesional de enfermeria que labora en el servicio de
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emergencia de un Hospital Nacional de Lima metropolitana. Los resultados
fueron: el profesional de Enfermeria que labora en el servicio de
emergencia de un Hospital de Lima Metropolitana percibe una calidad de
vida en el trabajo media (93,8%), seguridad en el trabajo, integracion al
puesto de trabajo, desarrollo personal del trabajador y administracion del
tiempo libre mas del 70% de los profesionales de enfermeria coinciden en
una satisfaccion media. El 89,2% tiene alta satisfaccion por el puesto de
trabajo y el bienestar logrado a través del trabajo tiene una percepcion

media y alta con un 56,9% y 43,1% respectivamente. (12)

Velasquez Ceperian C. (2016), Calidad de vida profesional que tienen
las enfermeras que laboran en el Hospital San José de Chincha. El
objetivo del estudio fue determinar la “calidad de vida profesional” que
tienen las enfermeras que laboran en el hospital San José de Chincha
diciembre 2016. Resultados: La “calidad de vida profesional” de las
enfermeras fue regular en las dimensiones: disconfort derivado del trabajo,
soporte emocional de los directivos, carga de trabajo, apoyo social, y
motivacion intrinseca alcanzando los siguientes porcentajes: 64%(32);
66%(33); 38%(19); 60%(30); 58%(29) en la dimension recursos ligados al
lugar del trabajo y capacitacion para realizar el trabajo fue buena en el
42%(21); 56%(28); siendo de manera global regular en 52%(26). (13)

Reymundez E. (2013). En su tesis titulada: Factores de riesgo
ocupacional en enfermeras del servicio de Emergencia en la Microred
Vinchos, Red de Salud Huamanga. Ayacucho, el objetivo fue identificar
los factores de riesgo ocupacional en enfermeras del servicio de
emergencia. Los resultados fueron: Del 100% (38), 57% (21), refieren que
esta presente y 43% (16) ausente.

En cuanto al factor de riesgo quimico 65% (24) refieren que esta ausente y
35% (13) presente, en el factor biologico 51% (19) presente y 49% (18)

ausente y en el factor ergonémico 59% (22) ausente y 41% (15) presente.
(14).
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2.2 Base Tebrica

Teoria del autocuidado - Dorothea Orem:

La teoria del autocuidado fue propuesta por Dorothea Orem, en la que
explica el concepto de autocuidado como una contribucion constante del
individuo a su propia existencia: "El autocuidado es una actividad
aprendida por los individuos, orientada hacia un objetivo. Es una conducta
gue existe en situaciones concretas de la vida, dirigida por las personas
sobre si mismas, hacia los demas o hacia el entorno, para regular los
factores que afectan a su propio desarrollo y funcionamiento en beneficio
de su vida, salud o bienestar".

Define ademas tres requisitos de autocuidado, entendiendo por tales los
objetivos o resultados que se quieren alcanzar con el autocuidado, indican

una actividad que un individuo debe realizar para cuidar de si mismo:

- Requisitos de autocuidado universal: son comunes a todos los
individuos e incluyen la conservacién del aire, agua, eliminacion,
actividad y descanso, soledad e interaccion social, prevencion de
riesgos e interaccion de la actividad humana.

- Requisitos de autocuidado del desarrollo: promover las condiciones
necesarias para la vida y la maduracién, prevenir la aparicion de
condiciones adversas o mitigar los efectos de dichas situaciones,
en los distintos momentos del proceso evolutivo o del desarrollo del
ser humano: nifiez, adolescencia, adulto y vejez.

- Requisitos de autocuidado de desviacién de la salud: que surgen

o0 estan vinculados a los estados de salud. (15)

Teoria de Jean Watson

Bajo la Premisa “El grado de genuinidad y sinceridad de la expresion de la
enfermera, se relaciona con la grandeza y eficacia del cuidado”. “La
enfermera que desea ser genuina debe combinar la sinceridad y la

honestidad dentro del contexto del acto de cuidado”.
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Segun Watson, el interés de la enfermeria reside en comprender la salud
como a la enfermedad y la experiencia humana. Dentro de la filosofia y la
ciencia del cuidado, intenta definir un resultado de actividad cientifico
relacionado con los aspectos humanisticos de la vida, establecer la
enfermeria como interrelacion de la calidad de vida, incluida la muerte y la

prolongacion de la vida.

Con estos supuestos y factores elaboro su teoria y definio los conceptos
meta paradigmaticos de la siguiente manera:

- Salud: tiene que ver con una unidad y armonia entre mente cuerpo
y alma (espiritu) Esta asociada con el grado de coherencia entre el
yo percibido y el yo experimentado.

- Persona: Reconoce a la persona como un ser Unico que tiene tres
esferas del ser, mente, cuerpo y espiritu, que se ven influidas por el
concepto de si mismo, que es Unico y libre de tomar decisiones.
Integral, con capacidad y poder para participar en la planeacion y
ejecucion de su cuidado, donde el aspecto sociocultural es
preponderante para el cuidado del paciente.

- Entorno: Espacio de la curacion. Watson reconoce la importancia
de que la habitacion del paciente sea un calmante, cicatrizante .La
realidad objetiva y externa, marco de referencia subjetivo del
individuo. ElI campo fenomenolégico, incluye la percepcion de si
mismo, creencias, expectativas e historicidad (pasado, presente y

futuro imaginado).

Enfermeria: Watson afirma que la préactica cotidiana de la enfermeria
debe sostenerse sobre un solidé sistema de valores humanisticos que la
enfermeria tiene que cultivar a lo largo de la vida profesional y ademas
integrar los conocimientos cientificos para guiar la actividad. Esta
asociacion humanistica-cientifica constituye a la esencia de la disciplina
enfermera a partir de los factores curativos relacionados con la ciencia de

cuidar.
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Est4 centrada en las relaciones de cuidado transpersonal. Dice que la
enfermeria es un arte cuando la enfermera/o comprende los sentimientos
del otro es capaz de detectar y sentir estos sentimientos y expresarlos

como la experiencia de la otra persona. (16)

2.3 Base Conceptual
Factores de riesgo

Constituye la posibilidad general de que ocurra algo no deseado, mientras
que el factor de riesgo actla como la circunstancia desencadenante, por lo
cual es necesario que ambos ocurran en un lugar y un momento
determinados, para que dejen de ser una opcidon y se concreten en

afecciones al trabajador.

Benavides en 1997, define como factor de riesgo, todo objeto, sustancia,
forma de energia o caracteristica de la organizacion del trabajo que pueda
contribuir a provocar un accidente de trabajo, agravar las consecuencias
del mismo o producir aun a largo plazo, dafios en la salud de los
trabajadores. Los riesgos laborales son aquellas situaciones que se

encuentran en el sitio al que esta expuesto (17)

Otra definicion de factor de riesgo, hace referencia a las condiciones del
ambiente, instrumentos, materiales, la tarea o la organizacion del trabajo
que encierra un dafo potencial en la salud de los trabajadores o un efecto
negativo en la empresa. (19)

Los riesgos laborales han ido cambiando a lo largo de toda la historia. El
mismo concepto de riesgo laboral supone un logro porque durante mucho
tiempo ha carecido de sentido. El trabajador carecia de cualquier derecho;
su trabajo era su vida y su obligacion, se le mantenia para que trabajara, y
si sufria cualquier dafio, parcial o letal, era su suerte. Objetivo del trabajo
era obtener unos resultados en el menor tiempo, al margen de los costes,

especialmente de los humanos.
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Factores de riesgo laboral:

En la clasificacion de factores de riesgo laborales tenemos:

- Factor de riesgo bioldgico: Se define el Riesgo Biolégico como la
posible exposicion a microorganismos que puedan dar lugar a
enfermedades, motivada por la actividad laboral.

Su transmision puede ser por via respiratoria, digestiva, sanguinea, piel o
mucosas. Constituye uno de los principales riesgos laborales a que estan
expuestos los trabajadores de Centros Sanitarios, afectando a todas las
categorias. Estan especialmente expuestos a la transmisién por via
sanguinea por los profesionales de enfermeria, médicos y el personal de
limpieza y lavanderia. (20)

- Factor de riesgo quimico: esta constituido por elementos y sustancias
que al entrar al organismo, mediante inhalacién, absorcién cutanea o
ingestion pueden provocar intoxicacién, quemaduras, irritaciones o lesiones
sistémicas, dependiendo del grado de concentracion y el tiempo de
exposicidén, segun su estado fisico pueden ser: solidos, liquidos. Humos.

Gases y vapores. (20)

- Factor de riesgo fisico: se clasifican aqui los factores ambientales de
naturaleza fisica considerando esta como la energia que se desplaza en el
medio, que cuando entren en contacto con las personas pueden tener
efectos nocivos sobre la salud dependiendo de su intensidad, exposicién y
concentracion de los mismos. Son los que se relacionan con la
contaminacion sonica (ruido), presiones de temperatura, condiciones de
iluminacion y ventilacion deficiente, vibraciones, exposicion a radiaciones

infrarrojas y ultravioletas.

La exposicion a ruidos de gran intensidad en el lugar de trabajo es uno de
los principales peligros que afrontan los trabajadores, a pesar de que los
centros hospitalarios, deberian ser silenciosos, podemos encontrar areas
con bastante ruido, lo que genera una pérdida de la agudeza auditiva, asi
mismo, las exposiciones breves a ruidos intensos son capaces de provocar

una pérdida de audicion denominada “variacion temporal del umbral’”.
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Esta variacion puede subsanarse mediante un alejamiento prolongado de
los ruidos de alta intensidad; sin embargo, el deterioro nervioso producido

por la exposicion prolongada a ruidos potentes no es reversible.

La iluminacién cumple una funcién importante en los espacios de trabajo,
que es la de apoyar la tarea del trabajador, sin embargo, la deficiencia de
esta puede generar: trastornos oculares, como fatiga visual, lagrimeo,
enrojecimiento; cefaleas; efectos animicos como falta de concentracion y

productividad.

Dentro de las radiaciones ionizantes mas comunes tenemos: los rayos X y
las radiaciones de elementos radiactivos o is6topos, utilizadas con fines
terapéuticos y diagndsticos entre el personal expuesto a este riesgo es el
que trabaja en departamentos de radiologia y radioterapia, pero no es

ajeno el personal de enfermeria y de sala de operaciones.

La utilizaciébn de grandes cantidades de sustancias quimicas, pueden
ocasionar al personal de salud diversas alteraciones, tales como
irritaciones, procesos de sensibilizacion, dafios sobre diversos 6rganos,

malformaciones congénitas, mutaciones e inclusive cancer.

-Factores de riesgo ergondmico de carga Fisica: Son todos aquellos
factores inherentes al proceso o tarea que incluyan aspectos
organizacionales, de la interaccion del hombre-medio ambiente-
condiciones de trabajo y productividad que tienen repercusion en: carga
fisica, el uso de componentes del sistema osteomuscular y cardiovascular
(postura, fuerza y movimiento); carga estatica, la originada por la
prolongada contraccion muscular y la posturas, es la que el individuo

adopta y mantiene para realizar su labor. (21)

-Factor de riesgo Psicosocial: El entorno psicosocial del trabajo incluye la
organizacion del trabajo y la cultura organizacional; las actitudes, valores,
creencias y practicas que se demuestran como cotidianas en la

empresa/organizacion, y que afectan el bienestar fisico y mental de los
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empleados Generalmente se refiere a ellos como estresores del espacio de
trabajo, los cuales pueden causar estrés mental o emocional a los

trabajadores. (21)

Los riesgos psicologicos y sociales se derivan de las deficiencias en el
disefio, la organizacion y la gestion del trabajo, asi como de un escaso
contexto social del trabajo, y pueden producir resultados psicolégicos,
fisicos y sociales negativos, como el estrés laboral, el agotamiento o la
depresion. Algunos ejemplos de condiciones de trabajo que entrafian
riesgos psicosociales son: cargas de trabajo excesivas; exigencias
contradictorias y falta de claridad de las funciones del puesto; falta de
participacion en la toma de decisiones que afectan al trabajador y falta de
influencia en el modo en que se lleva a cabo el trabajo; gestion deficiente
de los cambios organizativos, inseguridad en el empleo; comunicacién
ineficaz, falta de apoyo por parte de la direccién o los compafieros; acoso

psicoldgico y sexual, violencia ejercida por terceros.
Calidad de vida profesional

Fernandez, aborda el tema de calidad de vida profesional, con el personal
sanitario especificamente en enfermeria, quien lo define como “el
sentimiento de bienestar que se deriva del equilibrio que el individuo
percibe entre las demandas o cargas de la profesion y los recursos
psicolégicos, organizacionales y relacionales de que dispone para afrontar

estas demandas”. (25)

La calidad de vida en el trabajo, es un concepto multidimensional que se
integra cuando el trabajador, a través del empleo y bajo su propia
percepcion, ve cubiertas las siguientes necesidades personales: soporte
institucional, seguridad e integracion al puesto de trabajo y satisfaccion por
el mismo, identificando el bienestar conseguido a través de su trabajo y el

desarrollo personal logrado, asi como la administracion de su tiempo libre.
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Este concepto se ha utilizado con creciente frecuencia para describir
ciertos valores ambientales y humanos, descuidados por las sociedades
industriales en favor del avance tecnoldgico, la productividad y el

crecimiento econdémico. (25)

La calidad de vida profesional la definimos como el “Sentimiento de
bienestar que se deriva del equilibrio que el individuo percibe asociado a la
carga de la profesion y los recursos psicoldgicos, organizacionales y

relacionales de que dispone para afrontarlos” (25).

De esta manera el concepto de calidad de vida profesional es amplio,
multidimensional y heterogéneo por la estrecha relacién entre aspectos
personales y de trabajo que pueden ser relevantes para el rendimiento
laboral del individuo como la: cultura, familia, el tiempo libre, horarios,
cargas de trabajo y salarios; por lo que la CVP puede tener repercusiones
en el equilibrio social, emocional y laboral del individuo. (27)

La calidad de vida profesional estd compuesta por las siguientes

dimensiones:

-Apoyo directivo: Hace referencia al soporte que brinda la Institucion
Sanitaria, a los procesos, equipamiento, infraestructura y sobre todo a sus
colaboradores, incluyendo puntos como la posibilidad de promocion,
reconocimiento al esfuerzo, apoyo de los jefes directos, acceso a la
informacion, autonomia y libertad en el trabajo, variedad, concluyendo en la

satisfaccion con el tipo de trabajo e incluso con el sueldo. (27)
-Carga de trabajo: hace referencia a la cantidad de trabajo, presion por

mantener el desempefo, conflictos con otras personas, carga de

responsabilidad. (27)
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-Motivacion intrinseca: se incluye el apoyo de la familia, capacitacién
necesaria, importancia que le da a su trabajo, soporte del equipo de
trabajo. (27)

Servicio de Emergencia:
Es la unidad orgénica encargada de realizar atencion especializada a los
pacientes meédicos Quirdrgicos que requieren una atencion de Emergencia
dependiendo del Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos.
El Servicio de Emergencia cumple con los siguientes objetivos:
e Proporcionar atencion meédico Quirargica de Emergencia en las
especialidades respectivas a las 24 horas al dia.
e Efectuar la evaluacion y tratamiento especializado a los pacientes de
Emergencia.
e Realizar las atenciones de acuerdo a los Protocolos vy
Procedimientos de emergencia.
e Coordinar con otras especialidades involucradas en la atencién del
paciente, mediante interconsulta.

e Asegurar el cumplimiento de Normas de Bioseguridad

Encontramos el tépico de medicina, donde los médicos de este servicio
brindan la atencién de las situaciones de emergencia clinica en las
especialidades de cardiologia (crisis hipertensivas, infartos), endocrinologia
(descompensaciones diabéticas), neumologia (neumonias, bronco-
neumonias), neurologia (ACV), infectologia (TBC, sepsis) y accidentes
varios (envenenamientos, mordeduras de insectos u ofidios venenosos,
traumatismos).

El topico Cirugia, aqui los médicos de este servicio brindan las
prestaciones en forma directa al paciente mediante procedimientos médico
quirargico con el fin de lograr su pronta recuperacion; cuenta con un
ambiente de apoyo: UCI (Unidad de Cuidados Intensivos). Las patologias

mas frecuentes son: apendicitis aguda, colecistitis aguda, cesareas,
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Traumatismos encéfalo craneales, fracturas simples y multiples, heridas

penetrantes con arma blanca y de fuego, etc.

En el topico de Gineco Obstetricia, los médicos de este consultorio brindan
un servicio asistencial cuya la labor es la atencion integral de la salud de la
mujer, mediante acciones para mantener, mejorar y recuperar su salud
durante su ciclo reproductivo, asimismo atender las enfermedades propias
del aparato genital de la mujer en sus aspectos médicos.

Topico de Pediatria, los médicos de este consultorio brindan un servicio
asistencial cuya la labor es la atencién integral y cuidado del nifio
(Neonatos 0-20 dias, lactantes 1-24 meses, parvulo (1-6 afios), escolares y

adolescentes (12-18 afios) con enfermedades agudas.

Comprende los principales conceptos en base a los avances o evolucién
del conocimiento cientifico- tecnolégico y su estado relacionado con el area
de investigacion. Es obligatoria la presentacion y citacion de la bibliografia
de libros, revistas, papers especializados en el area o tema de

investigacion.

2.4 Definiciones de términos béasicos

e Factores de riesgo laboral: Son condiciones que existen en el trabajo
que de no ser eliminados tendrdn como consecuencia accidentes
laborales y enfermedades profesionales. Se relacionan siempre con una

probabilidad y unas consecuencias.

e Calidad de vida profesional: Sentimiento de bienestar que se deriva
del equilibrio que el individuo percibe asociado a la carga de la profesion
y los recursos psicologicos, organizacionales y relacionales de que

dispone para afrontarlos.
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CAPITULO I
HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1 Hipotesis

3.1.1

Hipdtesis General

H1: Los factores de riesgo laboral estan relacionados con la calidad de

vida profesional del enfermero en el Servicio de emergencia del Hospital

José Cayetano Heredia- Essalud. Piura — Junio 2019.

HO: Los factores de riesgo laboral no estan relacionados con la calidad

de

vida profesional del enfermero en el Servicio de emergencia del

Hospital José Cayetano Heredia- Essalud. Piura —Junio 2019.

3.1.2 Hipodtesis Especificas

La manipulacion y contacto con microorganismos es el factor de
riesgo laboral biolégico con mayor predominio.

En el desempefio de las actividades laborales, el personal de
salud estd mayormente expuesto a detergentes, productos de
limpieza, antisépticos, cloro, yodo y otros; siendo el factor de
riesgo quimico con mayor prevalencia.

El desempefo de las actividades del personal estd mayormente
expuesto a ruidos que perturben la tranquilidad de este siendo el
factor fisico con mayor predominio.

En el desarrollo de las actividades existe el riesgo de agresion
verbal por parte del paciente o su familia, es el factor de riesgo
psicosocial con mayor predominio

El factor de riesgo ergonomico esta afectado mayormente por
realizar movimientos y adoptar posturas forzadas que le puedan

provocar lesiones.
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e La calidad de vida profesional del Enfermero que labora en
Emergencia es Regular. Para la dimension apoyo directivo, carga

de trabajo y motivacion intrinseca es Regular.

3.2 Definicién conceptual de las variables

3.2.1 Variable 1
Factores de riesgo laboral: Es toda exposicién hacia una situacion
de dafio potencial en términos de lesion o enfermedad alterando el
proceso de trabajo de la enfermera que labora en el Servicio de

Emergencia.

3.2.2 Variable 2
Calidad de vida profesional: Sentimiento de bienestar que se deriva
del equilibrio que el individuo percibe asociado al apoyo directivo, la

motivacion intrinseca y la demanda de trabajo.
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3.2.1 Operacionalizacion de variables

DEFINICION Tipo de
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES : Escala
CONCEPTUAL variable
- Utiliza equipo de proteccion personal.
- Esta expuesto a infectarse con enfermedades
infectocontagiosas.
Es toda Riesgo - Esta en contacto con fluidos corporales. Cuantitati Nominal
. : . uantitativa | Nomina
exposicion Biolégico - Es_,ta expue;to a manl,pulamon y contacto con
hacia una microorganismos patdgenos.
situacion de -Los desechos sélidos se almacenan y depositan en bolsas y
dafio potencial contenedores adecuados.
VI: Factores | €N t€rminos de - Cual de los siguientes tipos de enfermedades ha padecido.
de riesgo lesion 0 - Esta expuesto a detergentes, productos de limpieza,
enfermedad At
laboral antisépticos y otros.
alterando el - Se expone a sustancias quimicas como el Latex por tiempos
proceso de P 9 P P
trabajo de la . prolongados. S _
enfermera que Riesgo - Esta en riesgo de sufrir intoxicaciones por gases toxicos, o -
labora en el Quimico vapores, y otros Cuantitativa [ Nomina
Servicio  de -Ha padecido algin accidente o enfermedad causada por
Emergencia manipulacion o exposicion a sustancias quimicas.

- Se encuentra expuesto a los desinfectantes como
glutaraldehido, formaldehido u otros.
- Se encuentra expuesto ante anestésicos.
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Riesgo fisico

- Est4 expuesto a ruidos que perturben su tranquilidad

-Las condiciones de circulaciéon del aire del departamento son
adecuadas

- Esta expuesto a altos niveles de humedad

-La iluminacion del area o servicio es adecuada

- Esta expuesto a bajos o altos niveles de temperatura

- Esta usted expuesto a vibraciones

- Esta expuesto a corrientes de aire

Cuantitativa

Nominal

Riesgo
Psicosocial

- El proceso de su trabajo genera en usted estrés laboral

- Existen buenas relaciones con sus comparieros de trabajo

- Sobrecarga laboral fisico o mental que le produzca fatiga, u
otros sintomas

- Existe riesgo de agresién o amenazas por parte del jefe hacia
subalternos

- Existe riesgo de agresion verbal por parte del paciente o su
familia

- Se siente emocionalmente agotado por su trabajo

Cuantitativa

Nominal

Riesgo
ergonomico

- Tiene que realizar movimientos y adoptar posturas forzadas
gue le puedan provocar lesiones

- Existe posibilidad de realizar movimientos bruscos e
inesperados que produzcan lesiones lumbares

- Est4 expuesto a permanecer de pie por largos periodos

- Est4 expuesto a permanecer sentado por largos periodos

- Est4 expuesto a permanecer frente al computador por largos
periodos

Cuantitativa

Nominal
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- El mobiliario con el que labora en el rea de su trabajo es
adecuado para su persona.

- Est4 expuesto a tareas o posturas prolongadas que le genere
problemas musculares

- Durante su jornada laboral, levanta objetos de aprox.20Kg a
mas.

VD: Calidad
de vida
profesional

Sentimiento de
bienestar que
se deriva del
equilibrio que el
individuo

percibe

asociado al
apoyo directivo,
la  motivacion
intrinseca y la
demanda de
trabajo.

Apoyo Directivo

- Satisfaccion con el tipo de trabajo

- Satisfaccion con el sueldo

- Posibilidad de promocion

- Reconocimiento de mi esfuerzo

- Apoyo de mis jefes

- Apoyo de los compafieros

- Posibilidad de ser creativo

- Recibo informacién de los resultados de mi trabajo

- Posibilidad de expresar lo que pienso y necesito

-Mi empresa trata de mejorar la calidad de vida de mi puesto
- Tengo autonomia o libertad de decisién

- Interrupciones molestas

- Estrés (esfuerzo emocional)

-Variedad en mi trabajo

- Es posible que mis propuestas sean escuchadas y aplicadas

Cuantitativa

Nominal

Carga de
trabajo

- Cantidad de trabajo que tengo

-Presién que recibo para realizar la cantidad de trabajo

- Presion que recibo para mantener la calidad de mi trabajo
- Prisas y agobios por falta de tiempo para hacer mi trabajo
- «Desconecto» al acabar la jornada

- Conflictos con otras personas de mi trabajo

- Falta de tiempo para mi vida personal

Cuantitativa

Nominal
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-Incomodidad fisica en el trabajo
- Carga de responsabilidad
- Mi trabajo tiene consecuencias negativas para mi salud

Motivacion
intrinseca

- Motivacién (ganas de esforzarme)

- Apoyo de mi familia (en relacién a mi vida profesional)

- Ganas de ser creativo

- Capacitacion necesaria para hacer mi trabajo actual

- Estoy capacitado para hacer mi trabajo actual

- Mi trabajo es importante para la vida de otras personas
-Lo que tengo que hacer queda claro

- Me siento orgulloso de mi trabajo

- Tengo el soporte de mi equipo

- Siento que tengo Calidad de vida adecuada en mi trabajo

Cuantitativa

Nominal
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CAPITULO IV
DISENO METODOLOGICO

4.1 Tipo y Disefio de la Investigacion

4.1.1

4.1.2

Tipo de Investigacion

Segun la clasificacion Metodologica de Hernandez Sampieri (28), la
presente investigacion corresponde al tipo:

Cuantitativo: Segun el analisis y alcance de los resultados se hara
de manera estadistica y numérica.

Corte transversal: Se estudiard en un periodo determinado con
personal que labora en el servicio de emergencia del Hospital Il

José Cayetano Heredia.

Disefio de la Investigacion

Disefio descriptivo correlacional: estara dirigido a describir los
factores de riesgo a los que estan expuestos los profesionales,
ademas de establecer una relacion entre los factores de riesgo
laboral y la calidad de vida profesional del enfermero en el area de
emergencia del Hospital Ill José Cayetano Heredia ESSALUD,
Piura. Los datos se obtendran a través de la encuesta directa a

cada uno de los trabajadores sujetos de estudio.
Vi
M / I r
\vz

Donde:

M = Muestra

V1 = Factores de riesgo laboral.
V2 = Calidad de vida profesional.
R = Relacion
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4.2 Método de Investigacion
Segun el andlisis y alcance fue de método descriptivo porque se
describieron la situacién o comportamiento de las variables estudiadas,
sobre los factores de riesgo laboral y la calidad de vida profesional del
enfermero en el &rea de emergencia; segun Herndndez R, Fernandez C,
y Baptista M; es descriptivo porque describe o explica los hechos o
fendmenos con metodologia cuantitativa a fin de determinar cuales son

las caracteristicas de la variable de estudio. (28)

4.3 Poblacién y Muestra
4.2.1Poblacién
Se trabajo con el total de la poblacién, la misma que estara constituida
por 32 enfermeros que laboran en el &rea de emergencia del Hospital 11l
José Cayetano Heredia ESSALUD, Piura.

4.2.2 Muestra
La muestra quedd conformada por la misma poblacion muestral, por ser
una muestra pequefia no se utilizé el célculo de la muestra; es decir, el

muestreo sera no probabilistico aleatorio por conveniencia.

4.2.3 Criterios de inclusién
e Enfermeros que laboran en el area de emergencia del Hospital Il
José Cayetano Heredia ESSALUD, Piura.
e Tener voluntariedad de participar en el estudio.
e Permanecer en el servicio durante el tiempo de la investigacion.

e Tener mas de un ano laborando en el servicio.

4.3.4  Criterios de exclusion
e Enfermeros que no laboran en otros servicios del Hospital 11l José
Cayetano Heredia, ESSALUD Piura.
e Ausencia del servicio durante el tiempo de la investigacion, por

vacaciones o licencia.
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4.4 Lugar de estudio y periodo desarrollado

El Hospital José Cayetano Heredia se encuentra ubicado en Av.
Independencia S/N en el distrito de Castilla, Provincia de Piura,
departamento de Piura. El servicio de Emergencia, se encuentra
ubicado en el primer nivel de la institucion cuenta con ocho areas:
topico de medicina, topico de cirugia, trauma shock, reposo 1, reposo 2,
UCE, gineco obstetricia y pediatria; estas areas estan a cargo de 34
enfermeras que cumplen turnos de 6 y 12 horas y estos son rotativos y
una enfermera coordinadora.

La investigacién se desarroll6é en el mes de Junio del 2019.

45 Técnicas e Instrumentos de Recoleccién de Datos
La técnica utilizada fue la encuesta.

El instrumento para la variable factores de riesgo laboral, fue un
cuestionario con 33 items, con una respuesta afirmativa y otra negativa,
las cuales incluyeron las dimensiones: biolégica, fisico, quimico,
psicosocial y ergonémico, con un puntaje minimo de o y un puntaje
méaximo 33, clasificAndolo en general como riesgo bajo (0-11), medio
(12-22) y alto (23-33).

En cuanto a las 5 dimensiones se otorgé en puntaje de la siguiente

manera.:
RIESGO RIESGO RIESGO RIESGO RIESGO
BIOLOGICO QuiMICO Fisico PSICOSOCIAL ERGONOMICO
Puntaje Puntaje Puntaje Puntaje Puntaje
minimo: 0 minimo: 0 minimo: 0 minimo: 0 minimo: 0
Puntaje Puntaje Puntaje Puntaje Puntaje
maximo: 6 maximo: 6 maximo: 7 maximo: 6 maximo: 8
Categorias: Categorias: Categorias: Categorias: Categorias:
-Bajo:0a2 -Bajo:0a2 -Bao:0a2 -Bao:0a2 -Bajo:0a?2
- Medio:3a4 - Medio:3a4 -Medio:3a5 - Medio:3a4 - Medio:3a5
-Alto:5a6 - Alto:5a6 -Alto:6a’7 - Alto:5a6 -Alto:6a8
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El instrumento para la variable calidad de vida profesional, fue el
cuestionario CVP -35 con un total de 35 items, con una valoracion de
siempre, a veces y nunca, para la dimension apoyo directivo se tuvo un
total de 15 preguntas, carga de trabajo: 10 preguntas y la motivacion

intrinseca: 10 preguntas

4.6 Anélisis y procesamiento de datos

A través del tramite respectivo a la direccion del Hospital 1ll José
Cayetano Heredia, la coordinacion con el jefe del servicio de enfermeria y
la coordinadora del servicio de emergencia, se logré la autorizacion
necesaria para la recoleccion de datos, se procedié con la encuesta
aplicada a los Enfermeros que se encontraban durante el turno y que

cumplieron los criterios de inclusion.

La informacion recolectada fue sometida a un control de calidad antes de
su ingreso a la base de datos, y luego de ingresada se verifico la calidad
de ingreso con la revision del 10% de las fichas trabajadas, las mismas

que tuvieron una codificacién adecuada.

El procesamiento de informacion se realiz6 en una base de datos en el
programa estadistico SPSS version 23.0, presentando mediante tablas y
graficos, segun lo necesario y de acuerdo a los objetivos del estudio. Para
el andlisis e interpretacion de los resultados obtenidos, se utiliz6 tablas y

gréficos de frecuencia relativa simple.
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CAPITULO V
RESULTADOS

TABLAN°5.1

FACTORES DE RIESGO LABORAL BIOLOGICO DEL ENFERMERO EN EL

SERVICIO DE EMERGENCIA

Factores de riesgo N %
biolégico

No utiliza EPP 0 0
Exposicion a enfermedades infectocontagiosas 28 87.5
Contacto con fluidos corporales 31 96.88
Manipulacién y contacto con microorganismos 31 96.88
Inadecuada eliminacion de residuos 12 37.5
Padecimiento de enfermedades 17 53.13

Fuente: Cuestionario Sobre Riesgos Laborales Aplicado 2019.

GRAFICO N°1

FACTORES DE RIESGO LABORAL BIOLOGICO DEL ENFERMERO EN EL

SERVICIO DE EMERGENCIA
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Fuente: Cuestionario Sobre Riesgos Laborales Aplicado 2019.
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TABLA N° 5.2

FACTORES DE RIESGO LABORAL QUIMICO DEL ENFERMERO EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA

Factores de riesgo N %
quimico

Exposicién a desinfectantes 30 93.75
Exposicidon a sustancias quimicas 19 59.38
Riesgo de sufrir intoxicaciones 12 37.5
Enfermedad causada exposicion a sustancias 4 12.5
guimicas
Exposicién a glutaraldehido, formaldehido u otros 12 37.5
Exposicion a anestésicos. 16 50

Fuente: Cuestionario Sobre Riesgos Laborales Aplicado 2019.

GRAFICO N° 5.2

FACTORES DE RIESGO LABORAL QUIMICO DEL ENFERMERO EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA
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Fuente: Tabla N°5.2
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TABLA N° 5.3

FACTORES DE RIESGO LABORAL FiSICO DEL ENFERMERO EN EL SERVICIO
DE EMERGENCIA

Factores de riesgo N %
fisico

Exposicion a ruidos 22 68.75
Circulacion inadecuada 24 75
Exposicion a humedad 5 15.63
lluminacion inadecuada 16 50
Temperatura inadecuada 18 56.25
Exposicion a vibraciones 15 46.88
Exposicion a corrientes de aire 15 46.88

Fuente: Cuestionario Sobre Riesgos Laborales Aplicado 2019.

GRAFICO N° 5.3

FACTORES DE RIESGO LABORAL FiSICO DEL ENFERMERO EN EL SERVICIO
DE EMERGENCIA.
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Fuente: Tabla N°5.3
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TABLA N°5.4

FACTORES DE RIESGO LABORAL PSICOSOCIAL DEL ENFERMERO EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA

Factores de riesgo N %
psicosocial

Estrés laboral 23 71.88
Malas relaciones con sus comparfieros 1 3.13
Sobrecarga laboral 25 78.13
Riesgo de agresion o amenazas del jefe 10 31.25
Riesgo de agresion verbal de los pacientes 26 81.25
Emocionalmente adecuado 16 50

Fuente: Cuestionario Sobre Riesgos Laborales Aplicado 2019.

GRAFICO N°5.4

FACTORES DE RIESGO LABORAL PSICOSOCIAL DEL ENFERMERO EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA
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Fuente: Tabla N°5.4
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TABLA N° 5.5

FACTORES DE RIESGO LABORAL ERGONOMICO DEL ENFERMERO EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA

Factores de riesgo N %
ergondmicos

Movimientos y posturas forzadas 31 96.88
Movimientos bruscos 29 90.63
Exposicion a permanecer de pie 31 96.88
Exposicién a permanecer sentado 1 3.13
Exposicion frente al computador 5 15.63
Mobiliario inadecuado 18 56.25
Problemas posturales 32 100
Levanta objetos pesados 23 71.88

Fuente: Cuestionario Sobre Riesgos Laborales Aplicado 2019.

GRAFICO N° 5.5

FACTORES DE RIESGO LABORAL ERGONOMICO DEL ENFERMERO EN
EL SERVICIO DE EMERGENCIA
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Fuente: Tabla N°5.5
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TABLA N°5.6

CALIDAD DE VIDA DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Calidad de Apoyo Cargade Motivacién General
Vida Directivo Trabajo Intrinseca

Profesional  N° % N° % N° % N° %

Buena 5 156 O 0.0 22 68.8 4 12.5

Regular 15 46.9 18 56.3 8 25.0 24 75

Mala 12 375 14 43.8 2 6.3 4 125

Total 32 100 32 100 32 100 32 100

Fuente: Cuestionario CVP-35 aplicado 2019.

GRAFICO N°5.6

CALIDAD DE VIDA DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
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Fuente: Tabla N°5.6
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TABLA N° 5.7

RELACION ENTRE LOS FACTORES DE RIESGO LABORAL Y LA CALIDAD
DE VIDA PROFESIONAL DEL ENFERMERO DEL SERVICIO DE
EMERGENCIA

Sig. asintotica

Valor gl (2 caras)
Factores de riesgo Laboral y Calidad de Vida
Chi-cuadrado de Pearson 15,4072 4 0,004
Factores de riesgo Biologicos y Calidad de
Vida
Chi-cuadrado de Pearson 7,5072 4 0,111
Factores de riesgo Quimico y Calidad de
Vida
Chi-cuadrado de Pearson 46,7692 4 0,000
Factores de riesgo Fisico y Calidad de Vida
Chi-cuadrado de Pearson 12,0892 4 0,017
Factores de riesgo Psicosocial y Calidad de
Vida
Chi-cuadrado de Pearson 2,8442 4 0,241
Factores Ergondmico y Calidad de Vida
Chi-cuadrado de Pearson 1,5242 4 0,467

Fuente: Cuestionario CVP-35 aplicado 2019.
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CAPITULO VI
DISCUSION DE RESULTADOS

6.1 Contrastacion y demostracion de la hipotesis con sus resultados

Los factores de riesgo laboral, constituyen la posibilidad general de que
ocurra algo no deseado, mientras que el factor de riesgo actia como la
circunstancia desencadenante, por lo cual es necesario que ambos ocurran
en un lugar y un momento determinados, para que dejen de ser una opcion

y se concreten en afecciones al trabajador.

En respuesta al Objetivo Especifico: Identificar los factores de riesgo laboral
biolégico del Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital José
Cayetano Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019. Se presenta la Tabla N° 1,
donde los factores de riesgo predominantes son: contacto con fluidos
corporales y la manipulacion y contacto con microorganismos, con un
96.8% respectivamente, seguido de la exposicion a enfermedades
infectocontagiosas, donde el 87.5% de los profesionales refieren este riesgo

como uno de los principales.

Los factores de riesgo biolégico se definen como la posible exposicion a
microorganismos que puedan dar lugar a enfermedades, motivada por la

actividad laboral.

Su transmisidn puede ser por via respiratoria, digestiva, sanguinea, piel o
mucosas. Constituye uno de los principales riesgos laborales a que estan
expuestos los trabajadores de Centros Sanitarios, afectando a todas las
categorias. Estan especialmente expuestos a la transmision por via
sanguinea por los profesionales de enfermeria, médicos y el personal de

limpieza y lavanderia. (19)
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Cabe mencionar que segun los resultados todos los profesionales utilizan
EPPs, asi mismo solo el 37.5% presenta una inadecuada eliminacion de

residuos solidos.

Se debe tener cuidado con fomentar comportamientos saludables, puesto

gue el 53.3% ha presentado padecimiento de enfermedades.

Para el Objetivo Especifico: Identificar los factores de riesgo laboral quimico
del Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital José Cayetano
Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019. Se presenta la Tabla N° 2. Los
factores que mas predominan son; exposicion a desinfectantes en un

93.75% Yy exposicidn a sustancias quimicas con 59.38%.

Los factores de riesgo quimicos estan constituido por elementos y
sustancias que al entrar al organismo, mediante inhalacién, absorcion
cutanea o ingestion pueden provocar intoxicacion, quemaduras, irritaciones
o lesiones sistémicas, dependiendo del grado de concentracion y el tiempo
de exposicion, segun su estado fisico pueden ser: solidos, liquidos. Humos.

Gases y vapores. (19)

En el Servicio de Emergencia existe un riesgo minimo a sufrir intoxicaciones
y tener exposicion a glutaraldehido, formaldehido u otros, en un 37.5% para

ambos factores.

Para el objetivo especifico: Identificar los factores de riesgo laboral fisico del
Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital José Cayetano
Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019. Se presenta la Tabla N° 3. Los
factores que tienen mayor incidencia son: Circulacion de aire inadecuada

con 75%, exposicion a ruidos con 68.75%.
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Se clasifican dentro de los factores de riesgo fisicos, los ambientales de
naturaleza fisica considerando esta como la energia que se desplaza en el
medio, que cuando entren en contacto con las personas pueden tener
efectos nocivos sobre la salud dependiendo de su intensidad, exposicion y

concentraciéon de los mismos.

En el Servicio de Emergencia, la temperatura es inadecuada para el 56.25%
de profesionales, se evidencia una iluminacién inadecuada con un 50%. La

exposicidn a vibraciones y corrientes de aire, se evidencia en 46.88%.

Para el objetivo especifico: Identificar los factores de riesgo laboral
psicosocial del Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital José

Cayetano Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019. Se presenta la Tabla N° 4.

El entorno psicosocial del trabajo incluye la organizacion del trabajo y la
cultura organizacional; las actitudes, valores, creencias y practicas que se
demuestran como cotidianas en la empresa/organizacion, y que afectan el
bienestar fisico y mental de los empleados Generalmente se refiere a ellos
como estresores del espacio de trabajo, los cuales pueden causar estrés

mental o emocional a los trabajadores. (21)

Para la presente investigacion, el 81.25% de los profesionales considera
que existe agresion verbal por parte de los pacientes, el 78.13% refiere
sobrecarga laboral y el 71.88% estrés laboral, se evidencia un alto riesgo de
presentar trastornos psicosociales a causa de la demanda laboral a la que
se encuentran expuestos los profesionales de Enfermeria, en el Servicio de

Emergencia.
Se debe rescatar que existe un adecuado clima laboral, puesto que solo el

31.25% manifiesta riesgo de agresion o amenazas de parte del jefe y el

3.13% que exista una mala relacion entre sus comparieros.
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Para el objetivo especifico: Identificar los factores de riesgo laboral
ergonémico del Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital José
Cayetano Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019. Se puede revisar la Tabla
N° 5. Los factores ergondmicos que predominan en los profesionales de
Enfermeria son: Problemas posturales con 100%, Exposicion a permanecer
de pie, Movimientos y posturas forzadas, con 96.88% respectivamente;

Movimientos bruscos con 90.63%, levanta objetos pesados con 71.88%.

El riesgo ergondmico son factores inherentes al proceso o tarea que
incluyan aspectos organizacionales, de la interaccion del hombre-medio
ambiente-condiciones de trabajo y productividad que tienen repercusion en:
carga fisica, el uso de componentes del sistema osteomuscular y
cardiovascular (postura, fuerza y movimiento); carga estatica, la originada
por la prolongada contraccion muscular y la posturas, es la que el individuo

adopta y mantiene para realizar su labor. (20)

Los factores demuestran las deficiencias en las condiciones de trabajo,
quue son el conjunto de situaciones que actdan sobre el individuo,
determinando su actividad y provocando una serie de consecuencias, tanto
para el propio individuo como para la empresa. La situacion de trabajo,
suma de actividad humana y de tecnologia, puede ocasionar alteraciones
ambientales que generen situaciones de riesgo, que se definen como
situaciones de trabajo no controladas, en las que se pueden producir
fenbmenos no previstos al planificar el proceso de trabajo, tales como
errores, incidentes, averias, defectos de produccion, accidentes de trabajo y

enfermedades profesionales.

Estos factores determinan la Calidad de Vida profesional, Fernandez,
aborda el tema de calidad de vida profesional, con el personal sanitario
especificamente en enfermeria, quien lo define como “el sentimiento de
bienestar que se deriva del equilibrio que el individuo percibe entre las

demandas o cargas de la profesibn y los recursos psicoldgicos,
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organizacionales y relacionales de que dispone para afrontar estas
demandas”. (25)

Para el objetivo especifico: Determinar la calidad de vida profesional en las
dimensiones apoyo directivo, carga de trabajo y motivacion intrinseca, del
Enfermero en el Servicio de Emergencia del Hospital José Cayetano
Heredia - EsSalud. Piura, Junio 2019. Se presenta la Tabla N° 6.

Los profesionales de Enfermeria, en esta investigacidon presentan una
Calidad de Vida de nivel Regular con un 75%, para la dimension Apoyo
Directivo, Carga de trabajo, es regular con 46.9% y 56.3% respectivamente,
mientras que para la dimension motivacion intrinseca en Buena en un
68.8%.

La calidad de vida en el trabajo, es un concepto multidimensional que se
integra cuando el trabajador, a través del empleo y bajo su propia
percepcion, ve cubiertas las siguientes necesidades personales: soporte
institucional, seguridad e integracion al puesto de trabajo y satisfaccion por
el mismo, identificando el bienestar conseguido a través de su trabajo y el
desarrollo personal logrado, asi como la administraciéon de su tiempo libre.
Este concepto se ha utilizado con creciente frecuencia para describir ciertos
valores ambientales y humanos, descuidados por las sociedades
industriales en favor del avance tecnolégico, la productividad y el

crecimiento econémico. (27)

Los factores de riesgo laborales guardan estrecha relacion con la Calidad
de Vida del profesional de Enfermeria, las variables se relacionan de
manera significativa, con un valor de Chi cuadrado de Pearson de 0,004,
hallandose mayor relacién entre los factores de riesgo quimico (0,000) y los

factores de riesgo fisico (0,017).
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6.2 Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

Los resultados de la presente investigacion guardan relacion con los
obtenidos por Molineres M. (2013). Riesgo laboral del personal de salud
del Hospital Nacional de Salud Mental de Guatemala, donde los
resultados muestran que la mayoria de personal de salud, no tiene
conocimientos sobre riesgos laborales. Los principales riesgos encontrados
fueron psicosociales, seguido de los bioldgicos, fisicos, ergonémicos, y de
menor riesgo los quimicos. (10)

La similitud radica en que los factores de riesgo laborales con mayor
predominio y que mas se relacionan con la calidad de vida profesional

fueron los quimicos y fisicos.

La investigacibn de Reymundez E. (2013). Factores de riesgo
ocupacional en enfermeras del servicio de Emergencia en la Microred
Vinchos, Red de Salud Huamanga. Ayacucho, Los resultados fueron:
Del 100% (38), 57% (21), refieren que esta presente y 43% (16) ausente.

En cuanto al factor de riesgo quimico 65% (24) refieren que estd ausente y
35% (13) presente, en el factor biolégico 51% (19) presente y 49% (18)

ausente y en el factor ergonémico 59% (22) ausente y 41% (15) presente.
(14)

Existe una diferencia, puesto que los factores de riesgo quimico se
encuentran ausentes mientras que para nuestra investigacion, la
exposiciéon a desinfectantes en un 93.75% y exposicion a sustancias
quimicas con 59.38% son de mayor relevancia, para los profesionales de

Enfermeria del Servicio de Emergencia.

En relacion a la Calidad de Vida del profesional, Quintana M. Paravic T.
Saenz K. (2016), Calidad de vida en el trabajo del personal de
enfermeria de instituciones publicas de salud. Tiene como promedio de

calidad de vida en el trabajo global del personal de enfermeria de 207.31
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(DE 41.74), que indica un nivel medio. Segun forma de contratacion la
calidad de vida en el trabajo fue mayor en las personas con contrato
indefinido (p=0.007), que no realizan otra actividad remunerada (p=0.046),
con diferencias en la calidad de vida en el trabajo, segun la institucion en
donde labora (p=0.001). (9)

Escobar D, Vargas R, (2017); Riesgos Laborales En Profesionales De
Enfermeria Del Hospital Regional Zacarias Correa Valdivia De
Huancavelica, Tuvieron como conclusiones. El riesgo laboral en los
profesionales de enfermeria que laboran en el servicio de medicina y
cirugia, es riesgo medio referido a que frecuentemente manipulan fluidos
corporales, seguido por un porcentaje menor considerable de enfermeros
que expresan riesgo alto ya que no utiliza proteccién personal al manipular

sustancias. (11)

Al igual que nuestra investigacion, el personal de enfermeria se percibe
con mediana (regular) calidad de vida en el trabajo con un 75%, para la
dimension Apoyo Directivo, Carga de trabajo, es regular con 46.9% vy
56.3% respectivamente, mientras que para la dimension motivacion

intrinseca en Buena en un 68.8%.

Para, Pefia Chagua R, Viamonte Enriquez V, Zegarra Velazco S, (2017);
Calidad de vida en el trabajo del profesional de enfermeria que labora
en el Servicio de Emergencia en un hospital nacional de Lima
Metropolitana, los resultados fueron: el profesional de Enfermeria que
labora en el servicio de emergencia de un Hospital de Lima Metropolitana
percibe una calidad de vida en el trabajo media (93,8%), seguridad en el
trabajo, integracion al puesto de trabajo, desarrollo personal del trabajador
y administracion del tiempo libre mas del 70% de los profesionales de

enfermeria coinciden en una satisfaccion media.
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El 89,2% tiene alta satisfaccion por el puesto de trabajo y el bienestar
logrado a través del trabajo tiene una percepcion media y alta con un
56,9% y 43,1% respectivamente. (12)

Estos resultados guardan relacion con los obtenidos en nuestro medio, en
el sentido que los profesionales del Servicio de Emergencia se encuentran
satisfechos con el clima laboral, se sienten integrados y fomentan el trabajo
en equipo, se debe rescatar que existe un adecuado clima laboral, puesto
que solo el 31.25% manifiesta riesgo de agresion o amenazas de parte del

jefe y el 3.13% que exista una mala relacién entre sus compafieros.

Existe una diferencia con los resultados obtenidos en la investigacion de
Velasquez Ceperian C. (2016), Calidad de vida profesional que tienen
las enfermeras que laboran en el Hospital San José de Chincha, donde
la “calidad de vida profesional” de las enfermeras fue regular en las
dimensiones: disconfort derivado del trabajo, soporte emocional de los
directivos, carga de trabajo, apoyo social, y motivacién intrinseca
alcanzando los siguientes porcentajes: 64%(32); 66%(33); 38%(19);
60%(30); 58%(29) en la dimensién recursos ligados al lugar del trabajo y
capacitacién para realizar el trabajo fue buena en el 42%(21); 56%(28);

siendo de manera global regular en 52%(26). (13)

6.3 Responsabilidad ética

El Informe Belmont (23) es una referencia esencial para asegurar que los

proyectos cumplan con las regulaciones éticas, teniendo como base los

siguientes principios éticos:

Respeto a la dignidad de las personas:

“El respeto por las personas incorporan al menos dos convicciones éticas:

primera, que los individuos deben ser tratados como personas autonomas, y

segundo, que las personas cuya autonomia esta disminuida deben ser objeto

de proteccion”.
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El principio de respeto: a las personas se divide por tanto en dos
requerimientos morales separados: el reconocimiento de la autonomia y el
requerimiento de proteger a aquellos con autonomia disminuida.

Se tuvo en cuenta preservar su calidad de vida, integridad fisica y social de los
participantes, el mismo que incluyé el derecho a la autodeterminacion, la
informacion completa y el derecho de firmar un consentimiento informado o de

retirarse del estudio.

El principio de beneficencia: Las personas son tratadas de una forma ética no
solo respetando sus decisiones y protegiendo del dafio, sino también haciendo
un esfuerzo por asegurar su bienestar. Esta actitud cae bajo el principio de
beneficencia. El término “beneficencia” es a menudo comprendido por un acto
de bondad o caridad que va més alla de la estricta obligacién. En este sentido
han sido formuladas dos reglas como expresiones complementarias de los
actos de beneficencia: no hacer dafio y extremar los posibles beneficios y

minimizar los posibles riesgos.

Este principio se puso en practica primero informando a los participantes, que
todo aporte que brindaron no sera utilizado contra ellos, o para otros fines
distintos de lo establecido en la investigacion y segundo que de los hallazgos
del mencionado estudio se pudo determinar los factores laborales relacionados
con la salud fisica y social del personal de enfermeria del servicio de
emergencia y asi mismo su identificacion temprana y especifica nos ayudara
corregir o prevenir dafios potencialmente permanentes que afecten la salud del

personal.

El principio de Justicia: Ocurre alguna injusticia cuando algun beneficio al que
una persona tiene derecho es denegado sin una buena razén para ello o
cuando alguna carga se impone indebidamente. Otra forma de concebir el
principio de justicia es que los iguales deben ser tratados de un modo
igualitario.
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Los profesionales que participaron en la investigacion, recibieron un trato justo,
teniendo en cuenta la privacidad, por lo que se conservd el anonimato y la

confidencialidad.
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CONCLUSIONES

Los factores de riesgo bioldgicos predominantes son: contacto con fluidos
corporales y la manipulacion y contacto con microorganismos, con un
96.8% respectivamente, seguido de la exposicion a enfermedades
infectocontagiosas, donde el 87.5%, soOlo el 37.5% presenta una
inadecuada eliminacion de residuos solidos y el 53.3% ha presentado
padecimiento de enfermedades.

Los factores de riesgo quimicos que mas predominan son; exposicion a
desinfectantes en un 93.75% y exposicidbn a sustancias quimicas con
59.38%, existe un riesgo minimo a sufrir intoxicaciones y tener exposicion a
glutaraldehido, formaldehido u otros, en un 37.5% para ambos factores.
Los factores de riesgo fisicos que tienen mayor incidencia son: Circulacion
de aire inadecuada con 75%, exposicion a ruidos con 68.75%, la
temperatura es inadecuada para el 56.25% de profesionales, se evidencia
una iluminacién inadecuada con un 50%. La exposicién a vibraciones y
corrientes de aire, se evidencia en 46.88%.

Para los factores de riesgo psicosociales, el 81.25% de los profesionales
considera que existe agresion verbal por parte de los pacientes, el 78.13%
refiere sobrecarga laboral y el 71.88% estrés laboral, solo el 31.25%
manifiesta riesgo de agresion o amenazas de parte del jefe y el 3.13% que
exista una mala relacién entre sus compafieros.

Los factores ergondmicos que predominan en los profesionales de
Enfermeria son: Problemas posturales con 100%, Exposicion a permanecer
de pie, Movimientos y posturas forzadas, con 96.88% respectivamente;
Movimientos bruscos con 90.63%, levanta objetos pesados con 71.88%.
Los profesionales de Enfermeria, presentan una Calidad de Vida de nivel
Regular con un 75%, para la dimension Apoyo Directivo, Carga de trabajo,
es regular con 46.9% y 56.3% respectivamente, mientras que para la

dimensidon motivacion intrinseca en Buena en un 68.8%.
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RECOMENDACIONES

Las recomendaciones van dirigidas a la Gerencia del Hospital José Cayetano
Heredia, asi como a la Jefatura de Enfermeria del Servicio de Emergencia, por

lo que se considera necesario:

- Dar a conocer los resultados obtenidos a los trabajadores del Servicio de
Emergencia, asi mismo incentivar a los profesionales de Enfermeria a

realizar investigaciones similares en otros servicios hospitalarios.

- Elaborar un mapa de riesgo del Servicio de Emergencia y del Hospital,

como diagnéstico.

- Elaborar un plan para disminuir los riesgos laborales, fomentando la
participacion de todos los trabajadores, delegando funciones, y asumiendo

responsabilidades.

- Establecer un programa de capacitacion en relacién a la salud y seguridad

laboral.

- Elaborar un programa de evaluacion en salud integral para los
trabajadores de Emergencia, de manera anual y que se incluya dentro del

presupuesto del area.

- Presentar informe al Departamento de Salud Ocupacional y al Comité de
Seguridad y Salud en el trabajo, con la finalidad de realizar investigacion
de accidentes de trabajo y enfermedades generadas por factores de riesgo

ocupacional.
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Anexo 01: Matriz de Consistencia

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLE

METODOLOGIA

Problema general:

Objetivo general:

Hipotesis General:

Independiente:

Tipo de investigacion

¢Existe relacion entre los
factores de riesgo laboral y
la  calidad de vida
profesional del enfermero
en areas de emergencia del
José

Hospital Cayetano

Heredia Piura, Junio 20197

Determinar la relacién

entre los factores de
riesgo laboral y la calidad
de vida profesional del
Enfermero en el Servicio
de Emergencia. Hospital
José Cayetano Heredia.

Piura, Junio 2019.

Existe relacién entre los
factores de riesgo laboral
y la calidad de vida
profesional del Enfermero
de
Hospital

en el Servicio
Emergencia.
José Cayetano Heredia.

Piura, Junio 2019.

Factores de riesgo

laboral

Cuantitativo.

Dimensiones:

¢ Riesgo Biologico

¢ Riesgo Quimico

¢ Riesgo Fisico

¢ Riesgo psicosocial

e Riesgo ergondmico

Disefio de investigacion:

Descriptico, correlacional, de

corte transversal.
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Problemas especificos

Objetivos Especificos

Hipotesis especificas

Dependiente:

Poblacion y muestra:

e |dentificar los factores de

riesgo laboral biol6gico
del Enfermero en el
Servicio de Emergencia.
Hospital José Cayetano
Junio

Heredia. Piura,

20109.

e Identificar los factores de
riesgo laboral quimico del
Enfermero en el Servicio
de Emergencia. Hospital
José Cayetano Heredia.
Piura, Junio 2019.

e Identificar los factores de
riesgo laboral fisico del
Enfermero en el Servicio
de Emergencia. Hospital

José Cayetano Heredia.

- La manipulacién y
contacto con
microorganismos es el
factor de riesgo laboral
bioldgico con mayor

predominio.

En el desemperfio de
las actividades
laborales, el personal
de salud esta
mayormente expuesto
a detergentes,
productos de limpieza,
antisépticos, cloro,
yodo y otras; siendo el
factor de riesgo
guimico con mayor

prevalencia.

- El desempefio de las

Calidad de vida
profesional

Dimensiones:

e Apoyo Directivo
e Carga de trabajo

e Motivacion
intrinseca

Se trabajé con el total de la
poblacién, la misma que
estuvo constituida por 32
enfermeros que laboran en
el Servicio de Emergencia
del Hospital José Cayetano
Heredia. Piura, que cumplan

con los criterios de inclusién

y exclusion.

Técnicas e instrumentos de

recolecciéon de datos:

Cuestionario:

e Riesgos laborales

e CVP-35 (an6nimo)
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Piura, Junio 2019.

e Identificar los factores de
riesgo laboral psicosocial
del Enfermero en el
Servicio de Emergencia.
Hospital José Cayetano
Heredia. Piura, Junio
20109.

e Identificar los factores de
riesgo laboral ergonémico
del Enfermero en el
Servicio de Emergencia.
Hospital José Cayetano
Heredia. Piura, Junio
20109.

e Determinar la calidad de
vida profesional en las
dimensiones apoyo
directivo, carga de trabajo

y motivacién intrinseca,

actividades del
personal esti
mayormente expuesto
a ruidos que perturben
la tranquilidad de este
siendo el factor fisico

con mayor predominio.

En el desarrollo de las
actividades existe el
riesgo de agresion
verbal por parte del
paciente o su familia,
es el factor de riesgo
psicosocial con mayor

predominio

El factor de riesgo
ergondémico esta
afectado mayormente
por realizar
movimientos y adoptar

posturas forzadas que
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del Enfermero en el
Servicio de Emergencia
del Hospital José
Cayetano  Heredia -
EsSalud. Piura, Junio
2019.

le puedan provocar

lesiones.

- La calidad de vida
profesional del
Enfermero que labora
en Emergencia es
Regular. Para la
dimensién apoyo
directivo, carga de
trabajo y motivacién

intrinseca es Regular.
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ANEXO 02:
Cuestionario: Riesgos laborales

El presente estudio tiene como objetivo determinar los FACTORES DE
RIESGO LABORAL RELACIONADOS CON LA CALIDAD DE VIDA
PROFESIONAL DEL ENFERMERO EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA.
HOSPITAL JOSE CAYETANO HEREDIA- ESSALUD. PIURA 20109.

|. Datos Sociodemogréficos:
1.1. Sexo: Hombre () Mujer ()
1.2. Edad: a) 21-30 afios b) 31-40 afios c) 41-50 afios d) 51 y mas afios

1.3. Experiencia laboral: a) 1-5 afios b) 6-10 afios c) 11-15 afios d) 16-20
afos e) 21 y més afo

Il. Riesgos Laborales:

Riesgo Bioldgico

ITEMS SI NO

¢En el desarrollo de sus actividades laborales, utiliza equipo de
proteccién personal, ante la probabilidad de riesgos de pinchazos,
salpicaduras, cortes, y otros?

¢Esta expuesto a infectarse con enfermedades infectocontagiosas
como SIDA, hepatitis, tuberculosis, meningitis?

¢En sus actividades laborales esta en contacto con fluidos corporales
como sangre, orina, secreciones, o desechos peligrosos?

¢(Esta expuesto a manipulacion y contacto con microorganismos
patégenos, ejemplo: bacterias, virus, protozoos, hongos, otros?

¢En su area laboral, los desechos sélidos se almacenan y depositan
en bolsas y contenedores adecuados?

En el desarrollo de sus actividades laborales, cual de los siguientes | Virales
tipos de enfermedades ha padecido. Puede marcar varias si fuera | Bacterianas_

necesario. Parasitarias_
Fungicas__
Ninguno___

Riesgo Quimico Sl NO

En el desempefio de sus actividades laborales estd expuesto a
detergentes, productos de limpieza, antisépticos, cloro,
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medicamentos, yodo y otros.

En el desempefio de sus actividades usted se expone a sustancias
quimicas como el Latex por tiempos prolongados.

En el desempefio de sus actividades estd en riesgo de sufrir
intoxicaciones por gases toxicos, vapores, quemaduras por
manipulaciéon de sustancias quimicas, y otros

En el desempefio de sus actividades laborales ha padecido algun
accidente o enfermedad causada por manipulacion o exposicién a
sustancias quimicas.

En el desempefio de sus actividades usted se encuentra expuesto a
los desinfectantes como glutaraldehido, formaldehido u otros.

En el desempefio de sus actividades usted se encuentra expuesto
ante anestésicos.

Riesgo Fisico SI NO
¢En el desempefio de sus actividades esta expuesto a ruidos que

perturben su tranquilidad?

¢ Considera que las condiciones de circulacién del aire del
departamento o servicio donde usted labora son adecuadas?

¢En su area laboral, esta expuesto a altos niveles de humedad?

¢La iluminacién del area o servicio donde usted labora, es adecuada

para las actividades que realiza?

¢En su éarea laboral, estd expuesto a bajos o altos niveles de
temperatura?

¢ Durante su trabajo esta usted expuesto a vibraciones?

¢,Durante la jornada laboral esta expuesto a corrientes de aire?

Riesgo Psicosocial Sl NO

¢ El proceso de su trabajo genera en usted estrés laboral?

¢En el desempeiio de sus labores existen buenas relaciones con sus
comparieros de trabajo?

¢Considera que tiene sobrecarga laboral fisico o mental que le
produzca fatiga, u otros sintomas?
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¢En el desarrollo de sus actividades laborales existe riesgo de agresién o
amenazas por parte del jefe hacia subalternos?

¢En el desarrollo de sus actividades existe riesgo de agresion verbal por
parte del paciente o su familia?

¢, Se siente emocionalmente agotado por su trabajo?

Riesgo Ergondmico

SI

NO

¢En el desarrollo de sus actividades, tiene que realizar movimientos y
adoptar posturas forzadas que le puedan provocar lesiones?

¢En su area de trabajo, existe posibilidad de realizar movimientos bruscos e
inesperados que produzcan lesiones lumbares?

¢En el desarrollo de sus actividades, esta expuesto a permanecer de pie por
largos periodos?

¢En el desarrollo de sus actividades, esta expuesto a permanecer sentado
por largos periodos?

¢En el desarrollo de sus actividades laborales, esta expuesto a permanecer
frente al computador por largos periodos?

El mobiliario con el que labora en el area de su trabajo es adecuado para su
persona.

¢En el desempefio de sus actividades, esta expuesto a tareas o posturas
prolongadas que le genere problemas musculares?

Durante su jornada laboral, levanta objetos de aprox.20Kg a mas.

Muchas gracias por tu colaboracion.
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CONFIABILIDAD

CUESTIONARIO SOBRE RIESGOS LABORALES
BASE DE DATOS: El instrumento se aplic6 a una muestra piloto de 10
profesionales de enfermeria que laboran en el servicio de emergencia y sala de
operaciones del Hospital Regional Zacarias Correa Valdivia de Huancavelica,

2017.
Suj. | ite ite ite ite ite ite ite ite ite ite ite ite ite ite ite ite item
m_|m_ |[m_ [{m_ |m_ |m_ |m_ |[m_|(m_ |m_ |m_ |m_ |m_ [m_ |m_ |m_ 17
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 -
1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0
2 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1
3 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1
4 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
6 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1
7 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1
9 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0
10 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1
Suj. | item | item | item | item | item | item | item | item | item | item | item | item | item | item | item | item
18 19 20 21 | 22 | 23 24 25 26 27 | 28 | 29 | 30 | 31 | 32 | 33
1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0
2 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1
3 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1
4 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1
5 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
6 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1
7 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1
8 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
9 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1
10 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1
Si=1
No=0

2. ESTADISTICO DE PRUEBA:

Kuder—Richardson 21=KR-21=(kk-1) (1-X(k-X) (kat2)
Leyenda:

k=nUmero de items

X=Media de los totales

ot2=varianza de los totales

Calculo: KR-21=(3333-1) (1-19,6(33-19,6)33%25,15) = 0,816
KR =0,816 = 81,60%

3. ESCALA DE VALORACION DE KUDER RICHARDSON:

[J De 0,00 a 0,20 = Muy baja
0 De 0,21 a 0,40 = Baja

[0 De 0,41 a 0,60 = Regular
0 De 0,61 a 0,80 = Aceptable

0 De 0,81 a 1,00 = Elevada

CONCLUSION: El instrumento presenta una CONFIABILIDAD
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CUESTIONARIO CVP-35 (ANONIMO)

PREGUNTAS

Siempre
(Bastante —
Mucho)

A veces
(Algo)

Nunca

(Nada)

Apoyo Directivo

- Satisfaccion con el tipo de trabajo

- Satisfaccion con el sueldo

- Posibilidad de promocion

- Reconocimiento de mi esfuerzo

- Apoyo de mis jefes

- Apoyo de los compafieros

- Posibilidad de ser creativo

- Recibo informacion de los resultados de mi trabajo

- Posibilidad de expresar lo que pienso y necesito

- Mi empresa trata de mejorar la calidad de vida de
mi puesto

- Tengo autonomia o libertad de decision

- Interrupciones molestas

- Estrés (esfuerzo emocional)

- Variedad en mi trabajo

Es posible que mis propuestas sean escuchadas y
aplicadas

Carga de Trabajo

- Cantidad de trabajo que tengo

- Presion que recibo para realizar la cantidad de
trabajo

- Presion que recibo para mantener la calidad de mi
trabajo
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- Prisas y agobios por falta de tiempo para hacer mi
trabajo

- «Desconecto» al acabar la jornada

- Conflictos con otras personas de mi trabajo

- Falta de tiempo para mi vida personal

- Incomodidad fisica en el trabajo

- Carga de responsabilidad

Mi trabajo tiene consecuencias negativas para mi
salud

Motivacién intrinseca

Motivacion (ganas de esforzarme)

Apoyo de mi familia (en relacion a mi vida
profesional)

Ganas de ser creativo

Capacitacion necesaria para hacer mi trabajo actual

Estoy capacitado para hacer mi trabajo actual

Mi trabajo es importante para la vida de otras
personas

- Lo que tengo que hacer queda claro

- Me siento orgulloso de mi trabajo

Tengo el soporte de mi equipo

Siento que tengo Calidad de vida adecuada en mi
trabajo
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ANEXO 03:
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CALLAO

FACULTAD DE ENFERMERIA — UNIDAD DE POSTGRADO.

SEGUNDA ESPECIALIDAD EN EMERGENCIAS Y DESASTRES

El presente estudio tiene como objetivo determinar los FACTORES DE
RIESGO LABORAL RELACIONADOS CON LA CALIDAD DE VIDA
PROFESIONAL DEL ENFERMERO EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA.
HOSPITAL JOSE CAYETANO HEREDIA- ESSALUD. PIURA, JUNIO 2019.

Al aceptar su participacion afirma:

Brindar informaciéon sincera y veraz, la que utilizaremos sélo para
fines del estudio con la confidencialidad correspondiente.

La informacién que se le solicite sélo incluird conocimientos y actitud
respecto a la valoracion integral del adulto mayor

Si tuviese algun inconveniente en el transcurso de su participacion en
el estudio, podra retirarse voluntariamente, se le agradecerad su
sinceridad.

Sus inquietudes sobre el estudio seran absueltas por la investigadora
antes, durante y después de su participacion. De no ser asi esta en
su plena facultad de desistir con su participacion.

La informacién que nos pueda proporcionar sera de mucha utilidad y
de antemano se le agradece su participacion.

Después de haber sido informada, leido, absuelto mis dudas sobre el
estudio, yo

identificada con DNI N° , deseo participar en el
estudio y respetar sus condiciones.

Firma de la participante Firma del investigador
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ANEXO 04: BASE DE DATOS
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