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Resumen

El riesgo ergonémico al que a diario se enfrentan constantemente algunos
conductores son parte de las horas de trabajo y las maniobras realizadas de manera repetitiva.
Por ello, el objetivo fue determinar la relacion que existe entre las Lesiones
Musculoesqueléticas y el Riesgo Ergondmico. De esta manera, su metodologia se rige por
esquema cuantitativo no experimental de corte transversal correlacional que compild un
acervo de datos por medio del cuestionario “Nordico Estandarizado de Percepcion™ y el
cuestionario de “método REBA”, aplicindose a una poblacion de 50 conductores de
transporte. Los hallazgos arrojados manifiestan que lesiones en las diferentes zonas
musculoesqueléticas se vinculan con los riesgos al bienestar por la escasa ergonomia o
acondicionamiento del ambiente fisico laboral, corroborado con la prueba chi-cuadrado
donde el valor calculado es x*2 ¢=16.94. con un nivel de significancia de P=0.000 el cual es
menor al nivel de significancia esperado «<=0.05. En suma, se reafirma la hipdtesis alterna
que senala la asociacion del surgimiento de dolencias en las areas corporales
musculoesqueléticas con amenazas a la salud del conductor por la falta de seguridad e higiene

postural en el trabajo.

Palabras clave: Lesiones musculoesqueléticas, riesgo ergonémico, conductores.



s de una empresa de transportes Lima, 2025”

DEL NORTE

1 “PN “Lesiones musculoesqueléticas y riesgo ergondmico en conductores

Abstract

The ergonomic risks that some drivers constantly face on a daily basis are part of their
work hours and repetitive maneuvers. Therefore, the objective was to determine the
relationship that exists between Musculoskeletal Injuries and Ergonomic Risk. In this way,
its methodology is governed by a non-experimental quantitative scheme of correlational
cross-section that compiled a data collection through the Nordic Standardized Perception
Questionnaire and the REBA method questionnaire, applied to a population of 50 transport
drivers. The findings show that injuries in the different musculoskeletal areas are linked to
risks to well-being due to poor ergonomics or conditioning of the physical work environment,
corroborated with the chi-square test where the calculated value is x*2 ¢=16.94. with a
significance level of P=0.000 which is lower than the expected significance level «=0.05. In
summary, the alternative hypothesis is confirmed, which indicates the association of the
emergence of ailments in the musculoskeletal body areas with threats to the driver's health

due to the lack of safety and postural hygiene at work.

Key words: Musculoskeletal injuries, ergonomic risk, drivers.
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CAPITULO I: INTRODUCCION
1.1. Realidad problematica
1.1.1. Planteamiento del problema

Las lesiones musculoesqueléticas son afecciones que suelen ser el resultado de un
esfuerzo que excede la capacidad de estos tejidos para soportarlo. Estas lesiones se estan
reportando con mayor frecuencia en diversos estudios sobre salud ocupacional y desdrdenes

relacionados con actividades laborales (1).

La prevalencia en cuanto a lesiones musculoesqueléticas varian segun el pais: en
Arabia Saudita, la prevalencia a 12 meses es del 48.5%; en Taiwan, del 68%; en Malasia, del
67.7%; en Hong Kong, del 41% a los 3 meses; en Pakistan, del 89% a los 7 dias; y en Nigeria,
del 87.3% a los 7 dias. En Estados Unidos, alrededor del 77% de los trabajadores de la
construccion reportaron haber sufrido al menos un trastorno en alguna parte del cuerpo
durante el afio anterior. Dichas lesiones estan fuertemente relacionados con factores de riesgo
como la edad, la experiencia laboral, posturas incémodas, vibraciones, movimientos

repetitivos, manipulacién manual de materiales, estrés biomecénico y fatiga fisica (2).

Cabe resaltar que, los conductores de camiones tienen una tasa de incidencia de
enfermedades y lesiones mas alta en comparacion con otras ocupaciones relacionadas con la
conducciéon. En particular, los conductores de camiones de larga distancia enfrentan una
mayor tensiéon ergonomica, lo que aumenta el riesgo de sufrir lesiones y trastornos

musculoesqueléticos. Destacandose que, la naturaleza de este trabajo expone a los

11



s de una empresa de transportes Lima, 2025”

DEL NORTE

1 “PN “Lesiones musculoesqueléticas y riesgo ergondmico en conductores

conductores a varios riesgos para la salud, especialmente trastornos musculoesqueléticos,

debido a condiciones laborales adversas (3).

Entre los principales riesgos se incluyen las posturas prolongadas e incomodas (4),
como girar el cuello o el tronco, la vibracion corporal constante, la manipulacion manual de
cargas pesadas y factores psicoldgicos, como la insatisfaccion laboral. Ademas, las largas
horas de conduccién, el estrés y la falta de descanso adecuado también contribuyen al
deterioro de su bienestar. Mientras que, los factores de corte individual como el género, la

edad y el indice de masa corporal también pueden agravar estos riesgos (5).

En América Latina y el Caribe, se estima que alrededor de 317 millones de personas
sufren accidentes laborales cada afio, mientras que 1.2 millones estan expuestas al trabajo
forzoso, lo que resulta en la muerte de un trabajador cada 15 segundos debido a accidentes o

enfermedades laborales (6).

Por otro lado, en Peru, en un estudio ejecutado, el 79,41% de los conductores, eran
hombres, y en relacion con la identificacion de problemas de salud, el 57,14% del personal
administrativo y el 92,59% de los conductores reportaron una percepcion deficiente o regular.
Segun la evaluacion, el 88% de los trabajadores presentaron un alto riesgo de lesiones
musculoesqueléticas, mientras que el 13% tuvo un riesgo medio. Por otro lado, el 70,37% de
los trabajadores fueron clasificados con riesgo nivel 3, mientras que el 29,63% se ubicaron
en el nivel 2. Estos resultados indican que los conductores de transporte de carga son los més
afectados por riesgos ergondmicos y musculoesqueléticos, especialmente en las regiones

cervical y lumbar (7).

12
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A nivel local, un estudio realizado a los trabajadores de transporte publico de
vehiculos motorizados menores que laboraban en los distritos de Los Olivos y Puente Piedra.
Participaron 300 trabajadores de ambos sexos. Dando como resultado la presencia de dolor,

molestias e incomodidad en la region lumbar, el 60,3% (n=149) (9).
1.1.2. Antecedentes
Antecedentes Internacionales

Moreira (2021) en su estudio orientd su propoésito en “Identificar la sintomatologia
provocada por los TME y su vinculo con el bienestar mostrado en conductores que laboraban
en una Cooperativa de Transporte situada en la ciudad de Ibarra”. Us6 el método cuantitativo
descriptivo transversal en 114 conductores examinados por medio del cuestionario “Nordico
Estandarizado” y cuestionario de “Salud SF-12”. Los resultados reportados sefialaron la
prevalencia de varones con edad correspondiente de 36 a 64 afios y antigiiedad en el
desenvolvimiento de sus labores superior a 10 afios. En conclusion, los TME repercuten la
realizacion de actividades motoras y rutinas laborales, impactando en su salud integral y

desempefio (8).

Dulce (2020) enfocod su objetivo en “Identificar la prevalencia de sintomas que
sefialan TME en conductores de la empresa Transportes Especiales TEBSA localizada en
Bogotd”. En su estudio transversal descriptivo desarrollado a 28 conductores, se aplico el
“cuestionario nordico de Kuorinka”, encontrando como resultado que presenta prevalencia
de sintomatologia musculoesquelética el 10.7% y la mayoria manifest6 no registrar ninguna

dolencia corporal. En conclusion, conductores que laboran en un ambiente seguro que

13
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promueve la practica de posturas apropiadas y comportamientos riesgosos tienden a reducir

la probabilidad de padecer TME (9).

Moreno (2020) tuvo como objetivo “Disminuir efectos agravantes para la salud
causados por las altas jornadas de trabajo a las que se ve expuesto un conductor de bus
intermunicipal”. Su metodologia se rige por un enfoque cuantitativo-descriptivo sobre 110
conductores varones, se aplicd el “cuestionario Noérdico” y el “método de evaluacion de
riesgo ergondmico RULA”. Segun los hallazgos reportados, el 17,24% de colaboradores
mostraron molestias al movilizar los miembros superiores. A nivel de la columna se
encontraron 28 trabajadores afectados, equivalente a un 54,90%. En conclusion, los
conductores de bus intermunicipal presentan desérdenes musculo-esqueléticos,
especialmente en la region lumbar, debido a las largas jornadas laborales, lo que resalta la

urgencia de mejorar las condiciones ergonomicas (10).

Melita y Gutiérrez (2019) efectuaron un estudio centrado en el objetivo de “Evaluar
las condiciones ergondmicas de ejecucion de labores de los paramédicos y conductores que
prestan servicios de atencion prehospitalaria de urgencia”. De esta manera, su metodologia
se sujetd a un esquema cuantitativo que compil6 una serie de informacion proveniente de 9
colaboradores a través del cuestionario de antecedentes socio-laborales, ‘“cuestionario
Nordico Kuorinka” y “Escala de Borg y Body part disconfort”. Los resultados que se
obtuvieron arrojaron que la edad promedio de los funcionarios correspondi6é a 39 afios,
sedentarismo  (44%), el 55% ostentd licencia temporal por sufrir afecciones
musculoesqueléticas, predominando dolores con mayor intensidad en la zona lumbar (78%).

Se concluye que, un ambiente inseguro acrecienta los riesgos de sufrir dolencias o afecciones

14
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locomotoras en los colaboradores que imposibilita la ejecucion de sus actividades cotidianas

con destreza y facilidad (11).

Ramas y Aguirre (2019) enfocaron su estudio en “Identificar las posturas adoptadas
en la ejecucion de labores asignadas seglin su puesto y su vinculo con la aparicion de sintomas
de TME en conductores del transporte masivo urbano de Guayaquil”. En su estudio
correlacional transversal tuvo una poblacion de 95 conductores. Se utilizo el “Cuestionario
Estandarizado Nordico” junto al “método REBA”. Los resultados exponen que el 46.15% de
los conductores experimentaron molestias a nivel osteomuscular, destacando la zona del
hombro (13.85%), region lumbar (7.69%) y zona del cuello (9.23%) como areas corporales
que sufren episodios de dolores persistentes superior a 1 afio, cuyos riesgos de padecer TME
acrecientan por la adopcidn de posturas incorrectas y sobrepeso. En conclusion, el exceso de
trabajo por prolongados periodos, escasa adecuacion de los entornos de trabajo a los
requerimientos psicofisicos demandados por los colaboradores y estilo sedentario

incrementan la posibilidad del surgimiento de TME (12).
Antecedentes Nacionales

Pérezy Torres (2024) desarrollaron un estudio centrado en el objetivo de “Identificar
prevalencia de los trastornos musculoesqueléticos y los factores asociados en los choferes de
la empresa Taxi Junior’s en la provincia de Chincha en el afio 2023”. El estudio fue
transversal descriptivo prospectivo que examin6 a 54 choferes a través del “cuestionario
Nordico de Kourinka”. Reportandose como resultados que el 40.70% de los conductores

padecen de dolencias recurrentes en la zona lumbar, el 63% calificé a las molestias como

15
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leves, el 46.30% menciond que cada episodio doloroso se extiende de 1 a 7 dias, asimismo,
el 68.5% ejecuta labores por un periodo aproximado de 12 horas por dia, el 72.20% desarrolla
una rutina de labores todos los dias y el 40.70% registra una antigliedad superior a 10 afios
efectuando mencionado trabajo. En conclusion, los conductores sufrian de dolencias

derivadas de TME con intensidad leve en la regién lumbar especificamente (13).

Huamancusi (2023) en su estudio se pretendi6 identificar “La relacion entre los
trastornos musculoesqueléticos y el riesgo ergondomico en conductores de vehiculos
menores”. Por ello, su metodologia se rige por un esquema correlacional transversal. La
poblacién se integro por 80 conductores evaluados por el “cuestionario Nordico de
Kuorinka” junto al “método REBA”. Los hallazgos sefialaron que el 93.75% registr6 lesiones
musculoesqueléticas prevaleciendo dolencias en la zona lumbar en el 69.33%, asimismo, el
61.30% se expone de forma recurrente a altos riesgos y el 35% a un riesgo medio. En
conclusion, el surgimiento de TME se vincula con la presencia de riesgos de caracter

ergonomico que afectan a los mototaxistas (p<1%) (14).

Arias y Capcha (2021) centraron su objetivo en “Estimar la prevalencia de trastornos
musculoesqueléticos en conductores en Lima Metropolitana”. En tanto, su metodologia se
rigi6 por esquema transversal descriptivo que efectud la extraccion de una serie de datos a
través de una ficha de recoleccion de datos y cuestionario noérdico ejecutado a 140
conductores. Se obtuvo como resultados que el 75.38% presentaron TME en cuello, el
61.22% laboraron en el turno diurno, 52.69% descansaron un periodo que oscila entre 7 a 9
horas, el 71.54% mostraron TME con dolencia focalizada en la zona de la espalda baja y el

53.08% sufrid problemas musculoesqueléticos en los pies. Como conclusion se pudo

16
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evidenciar que todos los conductores presentan mas de un trastorno musculoesqueléticos

situados en el cuello, espalda baja y extremidades inferiores (15).

Morales et al. (2021) realiz6 su estudio en “Determinar la frecuencia de los trastornos
musculoesqueléticos (TME) y la asociacion con el nivel de estrés”. En su estudio
correlacional prospectivo tuvo 462 trabajadores del servicio de transporte urbano, por tanto,
se ejecutd el “Cuestionario Nordico de Kuorinka” y la “Escala de Estrés Percibido (PSS-
14)”, cuyos hallazgos sefialan que los TME se presentaron en mayor proporcion en la zona
lumbar en el 58,20% de colaboradores y en la zona dorsal en el 35,70% de los conductores,
asimismo, se mostro que el 65.60% padecio bajos niveles de agotamiento a causa del estrés.
En conclusion, los conductores que experimentaron elevados niveles de tension o estrés

sufrieron lesiones e incluso TME en diferentes area corporales (16).

Huaman (2020) su objetivo en su investigacion cientifica fue “Precisar la asociacion
entre riesgo ergondmico y molestias musculoesqueléticas en mototaxistas del distrito de Los
Olivos”. Estudio prospectivo correlacional, con 200 mototaxistas y para la evaluacion se uso
el “Cuestionario Nordico de Kuorinka™ y el “Método REBA”. Teniendo como resultados que
la mayor frecuencia de riesgo ergondmico con un 97,5%. Un 70,5% de los mototaxistas
mostraron un alto riesgo ergondémico. Las molestias musculoesqueléticas tuvieron una
puntuacion de riesgo por la escasa ergonomica de 8 a 10 puntos en un 67,5% de los
mototaxistas, quienes trabajaron entre 9 y 12 horas diarias. Se concluyé que los mototaxistas
de Los Olivos presentan un alto riesgo ergondmico, especialmente aquellos que trabajan

largas horas, lo que esté vinculado a la aparicion de molestias musculoesqueléticas (17).
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1.1.3. Bases Teoricas

En relacion al fundamento tedrico, el estudio se fundamenta en los principios de la
ergonomia concebida como una ciencia que potencia la actividad del trabajador, y de todo el
entorno que tiene que ver con la mejora del conjunto de mano de obra humana y a su vez
elabora espacios y ambientes adecuados para el desempefio de los trabajadores, haciendo
menor la carga de estrés y cansancio, asi aumentando el rendimiento fisico y proteccion al
bienestar integral del colaborador. A través de la ergonomia se puede generar cambios en las
condiciones de salud y circulo laboral, a través de cambios en las herramientas, maquinaria

e implementos que intervienen en los procesos de fabricacion (18).

Uno de los principales objetivos de la ergonomia es la adaptacion del trabajador a su
entorno laboral, brindandole las herramientas necesarias para un 6ptimo desempefio,

brindandole seguridad que se vera reflejado en su productividad laboral.

Por otro lado, las reducciones de riesgos laborales también forman parte de los

objetivos de la ergonomia, ya que pueden prevenir accidentes laborales (18).
El riesgo ergonémico

Se atribuye a una forma de referirse a la posibilidad de que, en algin momento de las
horas laborales, los trabajadores se vean en un episodio adverso o inesperado, ya sea por
accidente laboral o enfermedad, condicionado a factores de riesgo generados o producidos
dentro del espacio o ambiente de trabajo tales como cargas de peso, manipulaciéon manual de

cargas, sobreesfuerzos, posturas forzadas y movimientos repetitivos (19).
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El riesgo ergonomico se define como aquellos riesgos relacionados con el lugar de
trabajo, donde pueden ocurrir accidentes, enfermedades y diversas lesiones. Por lo tanto, es
fundamental evaluar e identificar todos los factores de riesgo latentes, considerando su
implicancia en el bienestar integral de los colaboradores, con el fin de incorporar practicas o
procedimientos ergondmicos que prevengan o reduzcan la aparicion de riesgos nocivos en la

salud fisica y alteraciones emocionales (20,21).

Los riesgos ergonomicos implican la incorporacion de los factores humanos y sus
aspectos inseguros cuando el ser humano interactia con las maquinas. Los seres humanos,
como trabajadores, en ocasiones operan maquinas ya que las utilizan para obtener el producto
de su trabajo. Cuando ocurre esta interaccion entre el ser humano y la maquina, se le
denomina "ergondmico". Asi, la ergonomia se define como la relacion e interaccion entre el
ser humano y la maquina en el trabajo. Mientras que los "riesgos ergondmicos" son los
factores inseguros que resultan de estas interacciones e interfaces entre el ser humano y la
maquina. Los factores de riesgo aqui pueden referirse a las circunstancias o situaciones a las
que esta expuesto el ser humano al utilizar el dispositivo, lo que puede resultar en lesiones o

dafios fisicos y mentales para la persona (26).

En este mismo sentido, las personas sedentarias son mas afectadas por este tipo de

riesgos debido a la exposicion prolongada a ellos, y se pueden reconocer tres tipos de perfiles:

Personas con trabajos sedentarios, como aquellos en roles administrativos o aquellos que

pasan mucho tiempo en oficinas, especialmente los que trabajan frente a un computador;
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Las amas de casa y los jubilados, que pasan largos periodos de tiempo en reposo o viendo

television; y finalmente,

Los estudiantes, una poblacion especialmente vulnerable a enfermedades relacionadas con

este estilo de vida, lo cual es motivo de preocupacion en el &mbito de la salud (27).
A) Factores de riesgo ergonémico:

Se definen como aquel riesgo que se genera a la interaccion del trabajador con su
espacio de trabajo y cuando la salud de ellos presentan alertas causadas por las actividades

laborales, posturas o acciones limitantes en relacion a su actividad (18).

Posturas mantenidas. Se entiende a adoptar una postura bipeda por un periodo extenso de

2 a mas horas (18).

Movimiento repetitivo: Implica efectuar de forma reiterada movimientos requeridos en la
ejecucion de actividad laboral, los cuales, provocan tension, dolencia, fatiga y lesion en una

zona corporal especifica (18).

Vibraciones constantes: Son todo movimiento oscilatorio o vibratorio de un cuerpo sélido

en relacion a una posicion predefinida (18).

Manipulacion manual de carga: Est4 sujeta a cualquier maniobra que implica trasladar,
levantar, descender o empujar objetos de considerable volumen, lo cual, requiere esfuerzos

en su movimiento (18).
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Esfuerzo: Fuerza destinada por el colaborador en ejecutar una actividad asignada
denominada “carga de trabajo”. Por tanto, si la exigencia impuesta por el trabajo excede la

capacidad que puede soportar el colaborador se producira fatiga y préximamente TME (18).

B) Dimensiones del Riesgo Ergonéomico

Ergonomia geométrica: Se refiere al disefo fisico del entorno de trabajo, enfocandose en
la disposicion y organizacion de los elementos con los cuales los trabajadores interactian.
Esta dimension busca optimizar la relacion entre el trabajador y su entorno a través de la
colocaciéon adecuada de herramientas, equipos y superficies de trabajo. Los factores
posicionales son fundamentales, ya que se refiere a la altura, distancia y orientacion de los
elementos en el espacio de trabajo para asegurar que los trabajadores mantengan una postura

comoda y natural (24).

Ergonomia dinamico-operacional: Se centra en los aspectos relacionados con la carga
fisica del trabajo, los movimientos y la interaccion entre el trabajador y las tareas que debe
realizar. En esta dimension, se estudian factores como la carga fisica, que se refiere al
esfuerzo que un trabajador debe realizar durante sus actividades laborales, incluyendo la
manipulacion de objetos pesados, movimientos repetitivos o posturas forzadas. El disefio de
las tareas debe considerar el acoplamiento a la tarea, lo cual implica que las tareas sean
apropiadas para las capacidades fisicas y cognitivas del trabajador, evitando sobrecargarlo o
generar esfuerzos innecesarios. Ademads, se realiza un andlisis de movimiento, que busca
identificar movimientos ineficientes o peligrosos y optimizar los patrones de movimiento

para reducir el riesgo de lesiones (24).
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Ergonomia ambiental: Se aduce a los factores que circundan el area de trabajo, los cuales,
influyen en la salud y el bienestar de los trabajadores. Esta dimension abarca una amplia
gama de elementos, desde las condiciones fisicas del entorno laboral, como la iluminacion,
temperatura, ventilacion y niveles de ruido, hasta factores mas complejos relacionados con
la exposicion a sustancias quimicas, biologicas o psicosociales. Ademas, los factores
psicosociales, como el ambiente de trabajo, las relaciones interpersonales y el clima
organizacional, influyen directamente en el bienestar mental de los trabajadores, afectando

su nivel de estrés, motivacion y productividad (24).

Ergonomia temporal: Se refiere a la organizacion del tiempo de trabajo, incluyendo la
duracion de la jornada laboral, los descansos y la distribucion de los turnos. Esta dimension
reconoce la importancia de equilibrar el tiempo de trabajo con el tiempo de descanso para
garantizar la salud y el rendimiento del trabajador. Las pausas y descansos son esenciales
para prevenir la fatiga y permitir que los trabajadores se recuperen fisica y mentalmente
durante la jornada laboral. Asimismo, el horario de trabajo debe ser disefiado de manera que
no sobrecargue a los empleados y favorezca su bienestar. La organizacion de los turnos,
especialmente en trabajos que requieren cobertura durante las 24 horas, debe tener en cuenta
los efectos sobre el ritmo bioldgico y minimizar las perturbaciones de conseguir un suefo
saludable y la fatiga. Ademas, los ritmos y ciclos naturales del cuerpo humano deben ser
considerados al disefar los horarios laborales, ya que trabajar en armonia con estos ritmos

mejora la salud, reduce el estrés y aumenta la productividad (24).

22



s de una empresa de transportes Lima, 2025”

DEL NORTE

1 “PN “Lesiones musculoesqueléticas y riesgo ergondmico en conductores

Lesiones musculoesqueléticas

Se conciben como estados dolorosos de molestia o tensidon en alguna zona de la estructura
anatomica del cuerpo. Son traumatismos que comprometen a los tejidos blandos propio del
aparato locomotor de los huesos, musculos, musculos, ligamentos, nervios, tendones y
articulaciones y vasos sanguineos. Estas lesiones pueden tener ubicacion en cualquier zona
o region corporal, generando indicios de dolor en lugares como: Espalda (tales como Rigidez
de la columna lumbar, dorsalgias, hernias discales tanto en la zona cervical, dorsal y lumbiar,
lumbalgias, escoliosis, ciatica.), Cuello (Frecuente dolor, rigidez, entumecimiento,
hormigueo o sensacion de calor localizado en la nuca, durante o a lo largo de la jornada,

como cervicalgias, esquinces de cuello, latigazo cervical).

Hombros (Dolor que se genera en la zona articular, ocasionando bloqueo articular,
inmovilidad muscular, como por ejemplo hombro congelado, tendinitis de los musculos
componentes del manguito rotador, bursitis, dislocaciones), Codos Muiiecas ( tales como
Tendinosis, bursitis del olecranon, desgarros, codo de tenista, tendinopatias),

Rodillas(condromalacias, esguinces)(18).
Factores Fisicos Asociados en las Lesiones Musculoesqueléticas

Posturas forzadas o estaticas, se entienden como la posicion corporal fija por prolongados

periodos, situacion que provoca sobrecarga en diferentes zonas e incluso produce TME.

Peso corporal, es la masa de una persona, que se mide en kilogramos (kg).
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Malas condiciones de iluminacion, son aquellas no sugeridas para las tareas que se realizan
en un espacio, ya sea por falta o exceso de luz. Puede deberse a la ubicacion incorrecta de las

luces, a la falta de fuentes de luz o al uso de luminarias de baja calidad.

Temperaturas bajas o altas son temperaturas que se presentan de manera inusual pudiendo

general malestar o cambios repentinos en el estado de salud de los trabajadores.
Ritmo de trabajo rapido se refiere a la velocidad en la se desarrolla el dia laboral.

Movimientos repetitivos son movimientos que pueden causar lesiones o dafos en distintas

zonas del cuerpo.
Dimensiones de las lesiones musculoesqueléticas:

Cervicalgia. Se refiere al malestar o dolor localizado en la zona del cuello y los
hombros. Este dolor puede irradiar hacia la parte superior de los brazos, la espalda o incluso
la cabeza. Se relaciona con las malas posturas, el esfuerzo repetitivo o el mantenimiento de
posiciones forzadas durante periodos prolongados. Las causas comunes incluyen tensiones
musculares, hernias discales, o problemas posturales. Las personas que pasan mucho tiempo
frente a computadoras o realizando tareas que requieren inclinacion o giro del cuello son

particularmente propensas a desarrollar esta condicion (25).

Dorsalgia. Es el dolor o malestar en la zona superior de la espalda, que puede afectar
a la region toracica y la parte superior de la columna vertebral. Esta dolencia puede ser

causada por una mala postura, sobrecarga en la musculatura de la espalda, esfuerzos repetidos
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o tension acumulada. Al igual que con la cervicalgia, los trastornos de la postura y el estrés

muscular son factores comunes en el desarrollo de la dorsalgia (26).

Lumbalgia. Es el dolor localizado en la region lumbar o parte baja de la espalda. Es
una de las condiciones de dolor mas comunes y puede ser causada por una variedad de
factores, como malas posturas, esfuerzo fisico excesivo, o problemas con los discos
intervertebrales, como hernias o degeneracion discal. Esta condicion también estd asociada
con el levantamiento de objetos pesados de manera incorrecta o la realizaciéon de
movimientos bruscos que generan tension en la zona lumbar. La lumbalgia es frecuente entre
trabajadores que realizan tareas que requieren flexion repetitiva o estar sentados por largos

periodos sin una postura adecuada (27).

Lesiones en mano y muiieca. Son lesiones que pueden resultar de impactos, caidas,
o movimientos repetitivos. Estas lesiones incluyen esguinces, fracturas, contusiones, y
afecciones como la tendinitis o el sindrome del tunel carpiano. El sindrome del tnel
carpiano, en particular, es una condicion en la que se comprime el nervio mediano debido a
una presion prolongada en la mufieca, lo que provoca dolor, entumecimiento y debilidad en

la mano (28).

Lesiones en brazo y codo. Abarcan una serie de afecciones que afectan estas partes
del cuerpo, como la epicondilitis (o codo de tenista), la epitrocleitis (codo de golfista), el
sindrome del pronador redondo, y el sindrome del tinel cubital. Estas condiciones suelen ser
el resultado de movimientos repetitivos o esfuerzos excesivos realizados con el brazo y el

codo, lo que provoca la inflamacion de los tendones o compresion de los nervios (29).
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Riesgo ergonomico y conductores de transporte.

Los trabajadores de esta area se someten a riesgos ergondmicos dado que no hay
medidas preventivas que evaliien sus condiciones laborales, como son las extensas horas de
trabajo, el no implementar pausas activas por el desconocimiento de las mismas, largos
recorridos en posturas inadecuadas, asi como otros aspectos que pueden ocasionar efectos
negativos en la salud en los conductores como cuadros sintomaticos relacionados con dolores
lumbrales, dolores en miembros superiores e inferiores, problemas en las articulaciones,
dolor lumbral inespecifico, enfermedades discales, que a su vez pueden conllevar a
enfermedades laborales, la cual generard multiples efectos, como deficiencia en la
productividad del empleado, sobrecostos en gastos médicos, baja calidad del bienestar del
trabajador e incluso acciones legales por incumplimiento de la normatividad y exposicion del

personal a afectaciones sobre su salud (18).

Por tanto, los conductores suponen un alto peligro ergondémico debido a las distintas
posiciones ejercidas en sus viajes, que en ocasiones duran varias horas, y en las que estan
expuestos a mantener una postura incorrecta. La Ergonomia es esencial en el &mbito laboral
y uno de los elementos clave para tratar las lesiones musculoesqueléticas son los factores de
riesgo presentes en las zonas laborales, como las posturas impuestas, el levantamiento de
peso excesivo y las circunstancias en las que se ubican a las personas en posiciones estaticas
y rigidas (30). El surgimiento de lesiones es inminente en la anatomia de los empleados,
reduciendo su capacidad de trabajo. Por lo tanto, el propdsito de este estudio es centrarse en

la proteccion y el bienestar de los conductores. Adicionalmente, mediante programas
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preventivos y campaias de higiene postural, conseguiremos que se creen un ambiente laboral

seguro y de salud para los conductores (31).
1.1.4 Justificacion

El estudio se justifica desde la perspectiva tedrica, pues concedera una gama de
aportes en el ambito cientifico respecto al vinculo de las lesiones ocurridas en las zonas
musculoesqueléticas con los riesgos contraidos en la salud de los conductores por la escasa
ergonomia evidenciada en una empresa dedicada al transporte localizada en Lima, cuya
evaluacion conlleve a robustecer la literatura respecto a la seguridad en el area de desarrollo

de funciones laborales y sus implicancias en el bienestar integral de los colaboradores.

De manera metodoldgica, el proceso investigativo se enmarca a transversal
correlacional que acopia una gama de datos veridicos por medio de instrumentos fiables con
validez certificada por expertos o normas técnica. Se usard el “Cuestionario Noérdico
Estandarizado”, respecto a sintomas musculoesqueléticos que evaltia sintomas como dolor,
molestias, incomodidad en diferentes partes del cuerpo y el “método REBA” que evalta

posturas y movimientos en relacion al riesgo ergonémico.

Finalmente, ostenta una justificacion en el aspecto practico porque centra su finalidad
en identificar las dolencias situadas en las zonas musculoesqueléticas y su vinculo con la
presencia de riesgos procedentes de la escasa ergonomia o acondicionamiento del area
laboral a las capacidades sin repercutir en el bienestar de los conductores, lo cual podria
motivar a empresas a incorporar programas que velen por la seguridad y fomento de

apropiadas posturas mientras desarrollan sus actividades laborales de forma optima sin
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afectar su salud a través de la disminucion de TME, en aras de promover ambientes

beneficiosos.
1.1.4. Formulacion del problema
Problema general

(Cudl es la relacion entre las lesiones musculoesqueléticas y el nivel de riesgo ergondémico

en conductores de una empresa de transportes Lima, 20257
Problemas especificos

(Cudles son las caracteristicas sociodemograficas en conductores de una empresa de

transportes Lima, 20257

(Cudl es la relacion de las caracteristicas sociodemograficas y las lesiones

musculoesqueléticas en conductores de una empresa de transportes Lima, 20257

(Cudl es la relacion entre los factores fisicos asociados a las lesiones musculoesqueléticas en

conductores de una empresa de transportes Lima, 2025?

(Cual es la relacion entre la lumbalgia y el riesgo ergonémico en los conductores de una

empresa de transportes Lima, 2025?

(Cudl es la relacion entre la cervicalgia y el riesgo ergondmico en conductores de una

empresa de transportes Lima, 2025?
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1.2.  Objetivos
1.2.1. Objetivo general

Determinar la relacion de las lesiones musculoesqueléticas con el nivel de riesgo ergonémico

en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.
1.2.2. Objetivos especificos

Describir las caracteristicas sociodemograficas en conductores de una empresa de transportes

Lima, 2025.

Determinar la relacion entre caracteristicas  sociodemograficas y lesiones

musculoesqueléticas en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

Determinar la relacion entre los factores fisicos asociados a las lesiones musculoesqueléticas

en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

Determinar la relacion entre la lumbalgia y el riesgo ergondomico en conductores de una

empresa de transportes Lima, 2025.

Determinar la relacion entre la cervicalgia y el riesgo ergonémico en conductores de una

empresa de transportes Lima, 2025.
1.3. Hipotesis
1.3.1. Hipdtesis general

Hi: Las lesiones musculoesqueléticas tienen relacion significativa con el nivel de riesgo

ergondémico en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.
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Ho: Las lesiones musculoesqueléticas no tienen relacion significativa con el nivel de riesgo

ergondémico en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.
1.3.2. Hipdtesis especificas

HI1: Existe relacion entre las caracteristicas sociodemograficas y las lesiones

musculoesqueléticas en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

HO: No existe relacion entre las caracteristicas sociodemograficas y las Lesiones

Musculoesqueléticas en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

H2: Existe relacion entre los factores fisicos asociados y las lesiones musculoesqueléticas en

conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

HO: No existe relacion entre los factores fisicos asociados y las lesiones musculoesqueléticas

en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

H3: Existe relacion entre la lumbalgia y el riesgo ergondmico en conductores de una empresa

de transportes Lima, 2025.

HO: No existe relacion entre la lumbalgia y el riesgo ergondomico en conductores de una

empresa de transportes Lima, 2025.

H4: Existe relacion entre la cervicalgia y el riesgo ergonémico en conductores de una

empresa de transportes Lima, 2025.

HO: No existe relacion entre la cervicalgia y el riesgo ergondmico en conductores de una

empresa de transportes Lima, 2025.
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CAPITULO II: METODOLOGIA
2.1. Enfoque de la Investigacion

El estudio se desarrolla en el enfoque cuantitativo que se sustenta en la demostracion
de resultados a través de pruebas numéricas y analisis de datos. Esta informacién es
recopilada con instrumentos que posteriormente son cuantificados en bases de datos
estadisticos, Asi se pueden obtener los resultados de una manera mas clara y ordenada en

contextos parecidos al estudio (32).
2.1.1. Diseiio de la Investigacion

En el estudio se rigié por un modelo no experimental basado en la escasa utilizacion
de las variables de estudio, por lo que se refiere a la observacion y descripcion de los

fendmenos tal cual su circulo natural (33).

Asimismo, se atribuye a corte transversal pues se recaud6 un acervo de datos en un
momento especifico sin recurrir a efectuar seguimiento en dos o mas oportunidades (34).
Concierne a alcance correlacional porque se evalud cada variable y codificé el acervo de
datos compilados, asimismo, se identificé el vinculo de una variable con otra por medio de
herramientas estadisticas, cuya examinacion e interpretacion conllevo a emitir inferencias

coherentes (35).
2.1.2. Nivel de la Investigacion

Corresponde a un tipo descriptiva correlacional porque orientan su propdsito en

describir el interés prioritario de los fendmenos estudiados por el investigador (36).
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2.2. Poblacion y Muestra
2.2.1. Poblacion

Para este estudio, se tomo6 en cuenta una poblacion limitada, dado que se sabe el
comienzo y el término preciso de la poblacion a emplear en el estudio, que consta de 180

conductores de una empresa de transporte en Lima.

2.2.2. Muestra

Se aplico la muestra a la poblacion de 50 personas por lo cual se tomé el método de Censo.
Criterios de inclusion:

Conductores con periodo de ejercicio superior a 1 afio.

Conductores habilitados de ambos sexos

Conductores con edad comprendida entre 20 a 65 afios.

Criterios de exclusion:

Conductores con falta de conocimientos tecnologicos.

Conductores que no presentaron el consentimiento informado debidamente firmado.
2.3.  Técnicas e Instrumentos de Recoleccion y Analisis de Datos

Se utilizo la técnica de observacion la cual, consiste en compilar un acervo de datos
por medio de una inspeccion visual minuciosa del fenomeno de interés, lo cual, conlleve a
proseguir con la labor investigativa (35). En ese sentido, se consigui6 informacion fehaciente

respecto al nivel de riesgo ergondémico que experimentan los conductores.

32



s de una empresa de transportes Lima, 2025”

DEL NORTE

1 “PN “Lesiones musculoesqueléticas y riesgo ergondmico en conductores

Se utilizo la técnica de encuesta la cual permiti6 tener acceso a datos exactos sobre
las lesiones musculoesqueléticas en su espacio del ejercicio de labores. Dichas cifras fueron

plasmadas en una ficha validada(35).
2.3.3. Instrumento

Para la variable Lesiones Musculoesqueléticas se utilizo el cuestionario Nordico en

la examinacion de problemas musculoesqueléticos.

Cuestionario Nordico: Herramienta empleada en la identificacion de TME a través de la
identificacion del nivel de severidad del dolor, entumecimiento y malestar ocasionado. Se
estructura por dos secciones, la primera propicia detectar las zonas anatomicas donde se
ubican sintomas de padecer problemas musculoesqueléticos. La segunda parte proporciona
informacion respecto a los efectos de los sintomas expuestos en la parte primera como la

duracion de la dolencia, la frecuencia, prolongacion, entre otros (54).

En relacion a la validez, se efectud por medio de un comparativo de la escala con un
examen clinico, el cual, se efectud a 1,500 colaboradores, cuyos valores de sensibilidad de
ambos instrumentos fluctud entre 82.3% a 100%, mientras que, la especificidad oscilod de
51.1% a 82.4%. Un estudio desarrollado en Brasil reportd correlaciones con valores de 0.32
a 0.71 en el item referido a sintomas padecidos en los ultimos 12 meses y la historia clinica,
de igual manera, se registrd valores que varian de 0.33 a 0.79 en la interrelacién de los
sintomas experimentados en los tltimos 7 dias con la prueba médica, cabe mencionar, valores

no significativos en algunos segmentos corporales (54).

Respecto a su confiabilidad se efectué una evaluacion por medio del test-retest que
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arrojo un valor del 77%, sefialando la consistencia y coherencia de los items con la tematica

a examinar (54).

El método REBA elaborado por Hignett y McAtamney en el 2000 con nombre de
"Rapid Entire Body Assessment" fue publicado en la revista cientifica Applied Ergonomics.
Fue desarrollado por los esfuerzos combinados de un equipo de expertos en ergonomia, 14
fisioterapeutas, terapeutas especialistas en ocupacional y enfermeras. Originalmente fue
disefiado con el propdsito de evaluar la exposicidn a situaciones ergondmicas inapropiadas
en profesionales médicos, ahora se emplea en otros sectores. Entre particularidades que
muestra mencionado instrumento corresponden a: Evaluacion de situaciones riesgos para una
persona, principalmente en términos musculares y 6seos. El cuerpo humano se divide en
secciones para una evaluacion independiente al principio, a saber, el tronco, el cuello, las
extremidades inferiores y las extremidades superiores. El esquema del colector de datos
incluye coeficientes agregados para su uso cuando se exceden los parametros normales,
evidenciado cuando el peso cargado sobrepasa al configurado de la misma manera, o también
cuando se realiza una actividad que implica una flexion lateral de la mufieca. Aumentar3 el
resultado en una forma o posicion dindmica o estatica durante mucho tiempo y con poca o
ninguna estabilidad, sefialando asi un nivel de riesgo de padecer lesiones que manifiesten
identificar el nivel de actuacion necesario y la urgencia de efectuar una intervencion en el

area de trabajo sujeto a examinacion.

Se requiere en la ejecucion del método REBA tener en cuenta muchos de los pasos
anteriores, ademas de la necesidad de revisar una gama de instrucciones expuestas en la ficha

técnica. (Apéndice 7: Tabla de campos del método REBA) por el personal. Si la actividad
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ejecutada muestra complejidad, dividala en tareas mas especificas para que pueda identificar
los riesgos de cada una. - Usando un crondémetro, calcule el tiempo que se tarda en realizar
la tarea o actividad - Para completar el formulario con datos cuantitativos, se recomienda
tomar fotos y/o video de todas las poses para que pueda evaluarlas usando fisico. o una
bascula digital, luego elija las posiciones mas peligrosas en la salud. Por tanto, se amerita
conocer los angulos formados entre las estructuras del cuerpo, mediante biometria - se estudia
la carga que soportan o la fuerza que aplican al moverse en una determinada direccion. La
calidad de las abrazaderas, el esfuerzo muscular realizado por el colaborador en actividad o
inercia, ademds de los cambios abruptos en la postura. Por ultimo, la calificacion final del

instrumento oscila entre el 1 al 15 (55).

Referente a la confiabilidad se constaté por medio del estadistico alfa de Cronbach
que arrojé un valor de 0.741, sefialindose como una técnica eficaz para detectar las
posiciones obligadas asumidas por los empleados, con el fin de elaborar acciones de mejora
si se requiere. Se deduce que la utilizacion del método REBA ha crecido en los tltimos diez
afios, posiblemente a causa de la digitalizacion del saber. A menudo se utiliza en conjunto
con otros procedimientos y su aplicacion puede ser una seial positiva de la sostenibilidad de

la compania.

La validez del método REBA se efectudé por medio de la examinacién rigurosa
realizada por un equipo de salud especialista que evalué 600 posturas adoptadas en el trabajo,
zonas corporales afectadas por movimientos reiterados y excesiva carga. El estudio se realizo
aplicando varios métodos previamente desarrollados como la ecuacion de Niosh (Waters et

al.,1993), la Escala de Percepcion de Esfuerzo (Borg, 1985), el método OWAS (Karhu et al.,
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1994), la técnica BPD (Corlett y Bishop,1976) y el método RULA (McAtamney y

Corlett,1993) (55).
2.4. Plan de Procesamiento y Analisis de Datos

Posterior a la utilizacion de los instrumentos mencionados, se procedi6 a evaluar una
gama de datos organizados en Excel por items, cuya matriz se exportd con facilidad al
paquete estadistico SPSS, el cual, propicid la estimacion de estadisticos descriptivos
mostrados en tablas que sefalaron la frecuencia o el nimero de conductores con

padecimiento o ausencia de lesiones en diferentes zonas musculoesqueléticas.

Ademas de exponer el riesgo manifestado por el entorno de trabajo, asimismo, el
programa estimo estadisticos inferenciales como el Chi cuadrado con el propdsito de
identificar la asociacion o independencia de una variable con otra, a fin de confrontar la

hipotesis formulada.
2.5. Aspectos Eticos

En la elaboracion de los diferentes apartados del estudio se mostré un
comportamiento ético, pues se encuentran citadas todas las fuentes que se consultaron,
asimismo, estan debidamente registradas las autorizaciones que fueron necesarias para que
se lleve a cabo la recopilacion de informacion requerida en la indagacion, ademds se
expusieron hallazgos fidedignos que otorgan consistencia a los aportes derivados, por otro
lado, se respetd la decision de forma voluntaria del conductor hasta finalizar el estudio o
retirarse ante de la culminacién en conformidad con el principio de autonomia, asi también,

se velo por resguardar el bienestar de los participantes que optaron por cooperar en la labor
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investigativa y se proporciond contribuciones que fomentan la adopcion de estrategias
orientadas al acondicionamiento ergondmico de los espacios a los requerimientos fisicos de

los conductores en aras de concederles seguridad y proteccion integral.

37



UNIVERSIDAD
PRIVAOA
DEL NORTE

1

3.1.

“Lesiones musculoesqueléticas y riesgo ergondémico en conductores
de una empresa de transportes Lima, 2025”

CAPITULO III: RESULTADOS

Analisis descriptivo

Tabla 1. Edad de los conductores

Edad Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
20-29 aiios 10 20% 20%
30-39 aiios 13 26% 46%
40-49 afios 9 18% 64%
50-59 aiios 8 16% 80%
Mis de 60 10 20% 100%
anos
Total 50 100
Figura 1 Edad de los conductores
30% 28
0 20% 18% 16% 20%
20%
0%
20-29 30-39 40-49 50-59 60 amas
anos anos afos afos afos
m Serie 1

En la relacion a la edad de la muestra formada por 50 conductores de una empresa

de transportes Lima, el 20 % tienen de 20 a 29 afios, el 26 % tienen de 30 a 39 afos, el 18

% tienen de 40 a 49 aios, el 16 % tienen de 50 a 59 afios, el 20% tienen de 60 a mas afios.

Se evidencia que, la mayoria de conductores oscilan entre los 30 y 39 de edad.
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Tabla 2. Sexo de los conductores

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado
Masculino 45 90% 90%
Femenino 5 10% 100%
Total 50 100

Figura 2 Sexo de los conductores

9
100% 9%

50%
10%

0% -

Masculemenino

m Serie 1

En la presente tabla se muestra el resultado obtenido de la distribucion por sexo de
los 50 conductores de una empresa de transportes Lima. De los 50 conductores el 90 % son

del sexo masculino y el 10 % son del sexo femenino.

Tabla 3. Distribucion de la muestra por peso

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado
55-65 Kg 5 10% 10%
66-77 Kg 10 20% 30%
78-88 Kg 23 46% 76%

Figura 3 Distribucion de la muestra por peso

46%

50%
° 24%

20%
o380

55-65 66-77 78-88 89-99
kg kg kg kg

0%

M Serie 1
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Segun la muestra obtenida de los 50 conductores, el 10 %de los conductores
presentan un peso 55-65kg, el 20% de ellos presentan entre 66-77kg, el 46% presentan
entre 78-88kg, el 24% presentan entre 89-99 kg, encontrando que la mayoria de los

conductores se encuentran entre los 78-88kg.

Tabla 4. Distribucion de la muestra por horas de trabajo

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado
Menos
7 14% 14%
de 6 horas
Deba
12 24% 38%
S horas
De8a
26 52% 90%
10 horas
Mis
5 10% 100%
de 10 horas
Total 50 100

Figura 4 Distribucion de la muestra por horas de trabajo

60% 52%
40% 24%
14%
10%
20% 1 ﬂ
0% : :

Menos De6a8 De8a Masde
de 6 horas 10 horas10 horas
horas

m Serie1

En la tabla 4 se aprecia que el 14% ejecuta labores menos de 6 horas, el 24%

permanece trabajando de 6 a 8 horas, el 52% se mantiene laborando de 8 a 10 horas, el 10%

permanecen trabajando mas de 10 horas.
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Tabla 5. Distribucion de arios ejerciendo su oficio

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
acumulado

Menos de 1

2 4% 4%

afo

2 a 4 aiios 6 12% 16%
5a 7 aiios 11 22% 38%
Misde 8

31 62% 100%

anos

Figura 5 Distribucion de arios ejerciendo su oficio

100% 5%
50% 4% 12%  22% —l
0% -— o

Menos 2a4 5a7 Masde
de 1 afos afos 8anos
afio

Serie 1

En la tabla 5 se observa que el 4% de los conductores viene ejerciendo actividades

laborales menos de 1 afio, el 12% de los conductores viene ejerciendo de 2 a 4 afios, el 22%

viene ejerciendo de 5 a 7 afios, el 62% viene ejerciendo mas de 8 afos.

Tabla 6. Nivel de riesgo postural de los conductores

Porcentaje
Categoria Frecuencia Porcentaje
Acumulado

Riesgo

Inapreciable

Riesgo Bajo 8 16.0 16.0
Riesgo
17 34.0 50.0
Medio
Riesgo Alto 23 46.0 96.0
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Figura 6 Distribucion de afios ejerciendo su oficio

0,
0% 249% 46%
40% 16% 20%
-3 3
0%
N A A A
& o & & )
m Serie 1

En la tabla 6 se evidencia que ningun conductor presentd un riesgo imperceptible en
su area de labores, el 16% de los conductores desempefia actividades en un espacio con
bajos riesgos, el 34% de los conductores presento riesgos en nivel medio, el 46% de los
conductores presento riesgo elevados y el 4% de los conductores presentd riesgo muy alto.

Por tanto, la mayoria de conductores presentaron un riesgo alto.

Tabla 7. Nivel de actuacion de acuerdo al riesgo postural de los conductores

, . . Porcentaje
Categoria Frecuencia Porcentaje Acumulado
No es necesario
actuacién T T
Puede ser necesaria
la actuacidn g 16 15
Es necesana la
actuacién 1 34 50
Es necesaria la
actuacion cuanto 23 46 96

antes

Figura 7 Nivel de actuacion de acuerdo al riesgo postural de los conductores

46%

16%
20%
4%

10%
\ =y
MNo es Puede ser Es Es Es
necesarno necesarialanecesarialanecesarialanecesariola
actuacion actuacion actuacion actuacion actuacion

cuanto de
antes inmediato

u Serie 1
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La tabla 7 expone que el 16% de los conductores podria ser necesaria la
incorporacion de estrategias ergondmicas que contrarresten la suscitacion de riesgos de
naturaleza postural, mientras el 34% de los conductores sera necesaria la actuacion, en el
46% de los conductores sera necesaria la actuacion cuanto antes y en el 4% de los
conductores se amerita una actuacion de forma inmediata. La muestra evidencio que, en la

mayoria de conductores urge practicas de seguridad e higiene de manera pronta.

Tabla 8. Perfil de la muestra de acuerdo al riesgo postural presentado segun la posicion

en actividad laboral

Evaluacitn

REBA Riesgo
Postura Nivel Actuacién
Puntuaciin Postural

Promedio-Total

Es
Sedente
necesaria la

con braze 8 3 Alto
actuacién cuanto
entre 45% 907
antes
Sedente Es
con brazo 7 2 Medio  necesana la
entre 20°- 60° acroacion

Figura 8 Perfil de la muestra de acuerdo al riesgo postural presentado segun la posicion

en actividad laboral

]
7
]
-]
4
L]
2
1
]
Nivel Evabuacidn REBA Pustuaciin
Promedio-Tetal
=Ako - Medis
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En la tabla 8 se evidencia que, los conductores que realizan sus actividades en
posicion sedente con el brazo suspendido a 90°, presentaron una puntuacioén promedio
correspondiente a 9 puntos atribuido a un nivel de 3 que sefiald un riesgo postural alto con
una actuacion necesaria cuanto antes y los conductores que realizan sus actividades con
brazo colocado en la palanca de cambios, mostraron un puntaje promedio de 2 vinculado al

nivel 2, riesgo postural Medio y una necesaria actuacion

Tabla 9. Perfil de la muestra de acuerdo al riesgo postural presente en los conductores

Evaluacién

Riesgo
REBA Puntuaciin Nivel Actuacidn
Postural
Promedio-Total
Es necesaria
7 2 Medio
la actuacién

Figura 9 Perfil de la muestra de acuerdo al riesgo postural presente en los conductores

8
[
\ ATy
2
0
Evaluacion REBA Nivel
Puntuacion
Promedio-Total
=Medio

En la tabla N°9, se presenta la puntuacion REBA promedio, el nivel de riesgo

ergonomico y la intervencion, obteniendo una puntuacion de 7, en un nivel 2, generando un

riesgo postural Medio y con un nivel de actuacion en la cual es necesaria la actuacion.
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Tabla 10. Sintomas musculoesqueléticos en los conductores

Si Presenta No Presenta
. f Total
Frecuencia B Frecuencia %%

Cuells 13 26% 37 Td% k11
Hombro 17 3% 33 66% 50
D 1 . o -
Lo 38 T6% 12 24% 50
Codoo

el 590 =] a
Antebraze 26 52% 24 48% 50

Figura 10 Sintomas musculoesqueléticos en los conductores

100% - S 84%
80% 66% -
e 34% e
26%
40% ﬂ 9% -
20% -‘ v -
0%

Cuello Hombro Dorsalo Codo o Muiieca o
Lumbar Antebrazo Mano

»SiPresenta ~ No Presenta

En el cuello 26% de los conductores padecieron molestias musculoesqueléticas y el
37% no presentaron molestias; en el hombro el 34% de los conductores presentaron
molestias musculoesqueléticas y el 66% no presentaron molestias; en la zona dorsal o
lumbar el 76% de los conductores presentaron molestias musculoesqueléticas y el 24% no
presentaron molestias; en la zona de codo o antebrazo el 52% presentd molestias
musculoesqueléticas y el 48% de los conductores no presentaron molestias; en la zona de
la mufieca o mano obtuvimos un 16% de presencia de molestias musculoesquelética y el

84% no presentaron molestias.
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Tabla 11. Presencia de sintomas musculoesqueléticos en los ultimos 12 meses

51 Presenta ™o Presenta Total
of

Frecuencia 2o Frecuencia o N

Cuello 14 28% 36 7205 50
Hombro 19 3805 31 629 50
Dorsal o i 829 9 18% 50
tf:;:&r:m 13 26%% 37 74% 50

!

I::'__l‘:: “ 5 10% 45 909 50

Figura 11 Presencia de sintomas musculoesqueléticos en los ultimos 12 meses

100% 82% L
. 72% 74%
80% 62%
60% 38%
40% 28% 26%
20% .| 10"
0% .
o Q » o o
o@ ‘ ‘) & @‘;‘&
*{%i Presen?a No®Presenta

En la zona del cuello el 28% de conductores sufrieron problemas
musculoesqueléticos en el ultimo periodo anual y el 72% no presentaron molestias, en la
zona del hombro 38% de los conductores presentaron molestias y el 18% no presentaron
molestias, en la zona dorsal o lumbar el 82% de los conductores padecio dolencias y el 18%
no presentd molestias, en la zona del codo o antebrazo el 13% experimentaron molestias y
el 74% no presentaron molestias, en la zona de la mufieca o mano el 10% de los
conductores mostr6 problemas musculoesqueléticos y el 90% de los conductores no

presentaron molestias.
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Tabla 12. Tiempo de duracion de los sintomas musculoesqueléticos en los ultimos 12

meses en los conductores

30 di .
Dela7dias De8al5dias 1'.‘15 no Siempre
seguidos Total
Frec. % Frec. % Frec. %o Frec. %
Cuello 13 433 8 266 3 10 6 20 30

Hombro 11 579 3 158 2 10.5 3 158 19

Dorsalo 1, 407 5 73 1 3.6 8 286 28
Lumbar
Codo o < 3
Antebrazo >3 ! 368 2 102 ‘ ?
Muiieca o 133 6 66.6 - - 9
Mano

Figura 12 Tiempo de duracion de los sintomas musculoesqueléticos en los ultimos 12

meses en los conductores

66.6

286 ﬂ
f.L§

L6 53
'™ 0o, 0000

Cuello Hombro Dorsal o Lumbar Codo o Muiieca o Mano
Antebrazo

500 433

“Dela7dias ~DeSalSdiss =30dissoseguidos = Sicmpre
En la tabla 12 se aprecia el tiempo que perdura la sensacion del problema

musculoesquelético en el ultimo ano. En la zona del cuello el 43.3% ha tenido sintomas de
1 a 7 dias, el 26.6% de los conductores tuvieron sintomas de 8 a 15 dias, el 10.0% han
tenido 30 dias no seguidos, el 20.0% tuvieron sintomas siempre. En la zona del hombro el
57.9% presentaron sintomas de 1 a 7 dias, el 15.8% presentaron sintomas de 8 a 15 dias, el
10.5 % presentaron 30 dias no seguidos, el 15.8% presentaron sintomas siempre. En la zona
dorsal o lumbar el 60.7% presentaron sintomas de 1 a 7 dias, el 7.1 % presentaron sintomas

de 8 a 15 dias, el 3.6% presentaron sintomas 30 dias no seguidos, el 2.6% presentaron
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sintomas siempre. En la zona codo o antebrazo el 5.3% presentaron sintomas de 1 a 7 dias,

el 36.8% presentaron sintomas de 8 a 15 dias, el 10.5% presento sintomas 30 dias no

seguidos.

Tabla 13. Duracion de cada episodio, en las molestias musculoesqueléticas en los

conductores
D lald . Delad
<ide 1hora horas De 1 a7 dias semanas =D 1 mes Total
Frec e Free % Frec b ] Frec k] Frec k]

Cuelle &  16% 11 22% 10 20% &  18% 2 4% 39
Hombre 22 44% 14 28% &  18% 3 &% 1 % 49
g::;‘:r‘ % 100 20% 15 16% 11 2% 1 M 47
Codo o - Py 3

——— 1M B 16% 7 3% 21
Muidleca ¢ 2 7 1% 9 18% - - - 0
Mano

Figura 13 Duracion de cada episodio, en las molestias musculoesqueléticas en los

conductores

44%

<de 1hora

» Cuello

Hombro

Dela24horas

fi'a .

Dela?7dias Dela4semanas

= Dorsal o Lumbar

=De 1 mes

= Codo 0 Antebrazo  »Muiieca o Mano

0%

La tabla 13 se presenta el plazo de cada episodio de dolencia referente a las lesiones

musculoesqueléticas. En la zona del cuello el 16% tuvo un episodio de menos de 1 hora, el

La tabla 13 muestra un 22% tuvo un episodio de 1 a 24 horas, el 20% tuvo un episodio de 1

a7 dias, el 16% tuvo un episodio de 1 a 4 semanas, el 4% tuvo episodios de mas de 1 mes.
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En la zona del hombro el 44% padeci6 dolencias con duracion menor a 1 hora y el 28%

experimentd dolores que perduran un dia.

Tabla 14. Ausencia en el trabajo en los ultimos 12 meses en los conductores

0 dias 1a7 dias la 7 semamas =1 mes
Total
Free % Free % Free % Free B
Cuello 17 T4 5 LI - - - 2
Hombro 41 B2 T 14% 2 4% - - 50
Doralo 0 ghee 12 24% 100 20% - . 50
Lumbar
Codoo
49 98% 1 ta = e - 50
Antebrazo
Mieao 41 wm 1 m - . .

Figura 14 Ausencia en el trabajo en los ultimos 12 meses en los conductores

100% He 4%
% %
gk T4%
T
G e
S0%%
0%
i
10%% . L- I, L]
i %%
T W b Tpes g
Cuells Hombire Dorial o Codo o Mugeca o
Lumbar Antebrazm Mano
=Odias ~laTdias =la7semanas =>] mes

La tabla 14 presenta el tiempo de ausencia en el trabajo en los tltimos 12 meses que
tuvieron los conductores como consecuencia a las molestias musculoesqueléticas. Debido a
las molestias en el cuello el 74% no necesitd ausentarse, mientras el 10% se ausentd de 1 a
7 dias, en la zona del hombro el 82% no necesitd ausentarse, y el 14% si necesitd
ausentarse del trabajo de 1 a 7 dias, el 20% necesité ausentarse de 1 a 7 semanas. En la

zona del codo o antebrazo el 98% no necesitd ausentarse mientras el 2% si necesitd
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ausentarse, la zona de la mufieca o mano el 94% no necesit6 ausentarse mientras que el 2%

si se ausento del trabajo.

Tabla 15. Tiempo de padecimiento de las molestias musculoesqueléticas en los

conductores g

Raras veces Casi siempre Siempre Total

Frec %  Frec %  Frec % ofa

Cuelle 27 4% 11 2% 2 FTPRT
Hombro 12 24% 22 44% 8 16% 42
ponale o s 18 6% 2 4% 37
Afti::m 10 20% g 6% - - 18
”}::':; ° g 1% 4 8% 1 2% 14

Figura 15 Tiempo de padecimiento de las molestias musculoesqueléticas en los

conductores
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La Tabla 15 presenta la frecuencia del sufrimiento de problemas

musculoesqueléticos en los conductores sujetos a analisis. En la zona del cuello el 54%

presentaban raras veces, mientras el 22% presentaban molestias casi siempre y el 4% las

presentaban siempre, En la zona del hombro el 24% padecian raras veces, el 44% padecian

de molestias casi siempre y el 16% padecian siempre. En la zona dorsal o lumbar el 34%

de los conductores suftrian lesiones en raras oportunidades, el 36% padecian molestias casi

50



s de una empresa de transportes Lima, 2025”

DEL NORTE

1 “P" “Lesiones musculoesqueléticas y riesgo ergonémico en conductores

siempre y el 4% padecian molestias siempre. En la zona del codo o antebrazo el 20% de los
conductores padecian de molestias raras veces, el 16% padecian casi siempre. En la zona de
la mufieca o mano los conductores padecian molestias un 18% siendo raras veces, un 8% de

molestias casi siempre y un 2% siempre.

Tabla 16. Molestias musculoesqueléticas dentro de los ultimos 7 dias en los conductores

Si No
Frec % Frec %o Total
Cuelle 22 4% 28 6% 50
Hombro iz 6% 18 6% 50
Darzal o
13 L 35 T0% 50
Lumbar
Codo o
L] 18% 41 B2% 30
Antebrazo
Muiieca
13 260 37 T4% 50
o Mano

Figura 16 Molestias musculoesqueléticas dentro de los ultimos 7 dias en los conductores
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La tabla 16, presentan las molestias musculoesqueléticas que presentaron los
conductores de una empresa de transportes Lima. En la zona del cuello un 44% presentaron
molestias y un 56% no presentaron ninguna molestia, en la zona del hombro un 64%

presentaron molestias musculoesqueléticas y un 36% no presentaron ninguna molestia, en
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la zona dorsal o lumbar un 30% presentaron sintomas musculoesqueléticos y un 70% no

presentaron, en la

zona de codo o antebrazo el 18% presentaron molestias y el 82% no

presentaron molestias, en la zona de muifieca o mano el 26% presentaron sintomas

musculoesqueléticos y el 74% no presentaron ninglin sintoma

Tabla 17 Intensidad de las molestias musculoesqueléticas por zona en los conductores

Muy leve Lewe Moderada  Intensa Muy intensa

Frec % Frec o Frec %

Cuella 2 4% 3 16%

Hombro 2 4% 8 16% 23 46%

Dorsal o . o

Lumbar 18 36% 9 18%
Codo o

. 5 ‘i 5

Antebrazo § 16% 14%

Mufecao 6 129% 13 26%
Mano

Figura 17 Intensidad de las molestias musculoesqueléticas por zona en los conductores
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La tabla 17 expone la percepcion de la muestra en relacion a la intensidad de las

molestias musculoesqueléticas en los conductores de una empresa de transportes Lima,

2025. En la zona del cuello el 4% presentd molestias leves, el 16% presentd molestias

moderadas, el 10% presentaron molestias intensas. En la zona del hombro el 4% de los

conductores presentaron molestias muy leves, el 16% presentaron molestias de manera
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leve, el 46% presentaron molestias moderadas, el 22% presentaron molestias de manera
intensa y 4% presentaron molestias de manera muy intensa. En la zona dorsal o lumbar el
36% presentaron una intensidad leve, el 18% present6 una intensidad moderada. En la zona
de codo o antebrazo el 16% presentaron una intensidad leve, un 14% presentaron una
intensidad moderada. En la zona de mufieca y mano el 12% presento una intensidad leve y

el 26% presentd una intensidad moderada.
3.2.  Analisis inferencial
La realizacion del andlisis inferencial se basa en dos criterios fundamentales:
Si p > valor: a no se rechaza la hipotesis nula
Si p <valor: a se rechaza la hipdtesis nula

Tabla 18. Relacion entre lesiones musculoesqueléticas y riesgo ergonomico en

conductores
Riesgo Ergondomico
. . Aluy Total
Bajo  Medio  Alto 7
5 6 12 20 2 40
i
Lesiones 12% 4% 40% 4% 0%
Musculoesqueléticas . 2 5 3 0 10
Mo
L] 1% 6% L] 20%%
Total g 17 23 2 S0
oa 16% 4% 46% 4% 100%%

Prueba de hipétesis general

1. Hi: Las lesiones musculoesqueléticas tienen relacion significativa con el nivel de

riesgo ergonomico en los conductores de una empresa de transportes Lima ,2025.
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2.Hy: Las lesiones musculoesqueléticas no tienen relacion significativa con el nivel

de riesgo ergondmico en los conductores de una empresa de transportes Lima ,2025.

3. Nivel de Significacion: a=5%

2
4.Prueba Estadistica: Chi-cuadr: 2'2 =ZM
Lo

Tabla 19. Las lesiones musculoesqueléticas y el riesgo ergonomico

Valor of Sigmficacion asintdtica

(Bilateral)
Chi Cuadrads de Pearson 16,946 2 0
Razdn de Verosimilitud 15,231 2 0
Asociaciin Lineal por 12 491 1 0
Lineal
Nimero de casos validos 50

Se aprecia en la tabla 19 que las lesiones en diferentes zonas musculoesqueléticas se
asocian con el riesgo de caracter ergonomico presente en la compaiiia, el cual, se verifico
con un chi cuadrado con valor correspondiente a 16,946 junto a un p-value inferior al 0.05
que constatd que las Lesiones musculoesqueléticas tienen relacion significativa con el
riesgo ergonomico manifestando las implicancias directas de los escenarios laborales
riesgosos en la aparicion de problemas musculoesqueléticos con elevada probabilidad de

ocasionar discapacidad y ausentismo en la ejecucion de trabajos.
Respecto a las hipotesis establecidas para el objetivo especifico:

H1: Existe relacion entre las caracteristicas sociodemograficas y las lesiones

musculoesqueléticas en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.
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HO: No existe relacion entre las caracteristicas sociodemograficas y las lesiones

musculoesqueléticas en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

Tabla 20. Relacion entre las caracteristicas sociodemogrdficas y las lesiones

musculoesqueléticas
Cuello Hombro Dorzal Codo Mano
Significancia Significancia Significancia Significancia Significancia
Cimensione: [ndicadores asintotica asintotica asintotica asintotica asintotica
Valor Valor Valor Valor Valor
(Chi cuadrado (Chi cuadrado (Chi cuadrado (Chi cuadrado (Chi cuadrado
de Pearson) de Pearson) de Pearson) de Pearson) de Pearson)
Edad 12,885 0.004 2,751 0.004 17,874 0.022 24,206 0.002 20,869 0.008
Caractensticas L o . . _ .
sociodemografico: Sexo 15,645 0.004 15516 0.004 13210 0.01 13,524 0.009 1129 0.023
Afipz en el
puesto 44,623 0 42,00 0.000 56.599 0 3e8m 0.001 65.022 0

Laboral

Se expone en la tabla anterior que factores como el sexo, antigiiedad en la labor de
conductor y edad se vinculan con la aparicién de dolencias en distintas zonas
musculoesqueléticas pues arrojan un p-value inferior al 5% que confirma que eexiste
relacion entre las caracteristicas sociodemograficas y las lesiones musculoesqueléticas ,por
tanto, los aspectos sociodemograficos se asocian con la suscitacion de molestias
locomotoras que conllevan al desarrollo TME y posteriores dificultades en la ejecucion de

tareas rutinarias.
En relacion a las hipétesis fijadas al objetivo especifico:

H1: Existe relacion entre los factores fisicos asociados y las lesiones musculoesqueléticas

en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.
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HO: No existe relacion entre los factores fisicos asociados y las lesiones

musculoesqueléticas en conductores de una empresa de transportes Lima, 2025.

Tabla 21. Relacion entre los factores fisicos asociados y las lesiones musculoesqueléticas

Cuello Hombro Dorsal Codo Mano
. . i Significancia Significancia Significancia Significancia Significancia
Dimensiones  Indicadores asintotica asintotica asintotica asintdtica asintotica
Valor (Chl Valor (Chl Valor (Chl Valor (Chl Valor (Chl
cuadrado de cuadrado de cuadrado de cuadrado de cuadrado de
Pearson) Pearson) Pearson) Pearson) Pearson)
Numero de
horas de 53 57, 0.003 29,228 0 32,754 0 30.787 0 30.722 0
Factores trabajo al
fisicos dia
Peso 33,306 0.001 39,717 0 45,095 0 39,402 0 46,002 0

Se aprecia en la tabla anterior que los factores fisicos asociados como peso y el
numero de horas que laboran al dia se vinculan de forma positiva con el surgimiento de
lesiones en diversas zonas musculoesqueléticas acentuados por la persistencia de riesgos en
el ambiente de trabajo pues registran un p-value inferior al 5%, lo cual, corrobora que
existe relacion entre los factores fisicos asociados y las lesiones musculoesqueléticas en el
desarrollo de molestias locomotoras debido al mantenimiento de condiciones inseguras en
el entorno de trabajo que afectan su bienestar integral y rendimiento en funcion con las

metas fijadas.
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CAPITULO IV: DISCUSION Y CONCLUSIONES

En relacion a los hallazgos reportados en el objetivo general se identifica que las
lesiones sufridas en distintas zonas musculoesqueléticas se asocian con la presencia de
riesgos de naturaleza ergondmica en una empresa dedicada al rubro de transporte, lo cual,
se constatd con un Chi- cuadrado con valor de 16,946 junto a un p-value inferior al 5% que
corrobor6 la hipotesis establecida, hallazgo que concuerda con los resultados de Moreno
(2020), estudio que destaco el sufrimiento de dolencias en la zona musculoesquelética en
los conductores debido a la escasas medidas ergonomicas en el entorno de trabajo y
desarrollo de comportamientos inseguros, 54,9% experimentd dolencias en el area lumbar
y 17,24% padecio afecciones en la mano derecha (10). De igual manera, Melita y Gutiérrez
(2019) evidencié que la mayoria habia presentado licencia médica por problematicas
musculo esqueléticas (55%), destacando la dorso-lumbar (78%) (11). Ademas, los
resultados de Ramas y Aguirre (2019) subray6 que entornos de trabajo no acondicionados a
las necesidades o exigencias fisicas de los colaboradores en proteccion de su salud

favorecen al surgimiento de afecciones musculoesqueléticas (12).

Respecto al primer objetivo especifico: determinar la relacion entre las
caracteristicas sociodemograficas y lesiones musculoesqueléticas, se identifica una serie de
factores vinculados al desarrollo de lesiones en las diversas zonas musculoesqueléticas
(inferiores, dorsal y superiores) correspondientes a edad, periodo de antigiiedad en su
puesto de conductor y sexo (p-value inferior al 5%), los cuales, repercuten en el bienestar,
su desempeio Optimo, asimismo, incrementa la probabilidad de ausentismo en la empresa

de transporte. Estos hallazgos se vinculan con el estudio de Moreira (2021), el cual,
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manifestd que conductores del sexo masculino con un rango de edad comprendido de 36 a
64 anos con un periodo de antigiiedad superior a 10 afos en el puesto presentan frecuentes
dolencias en la region dorso lumbar con intensidad moderada con episodios de duracion
menor a una hora (8). De igual manera, Melita y Gutiérrez (2019) aseveraron que la edad
junto al sedentarismo influye en el desarrollo de afecciones locomotoras especialmente
dolencias en la zona dorso — lumbar (11). Asimismo, Huamancusi (2023) sefiald que los
varones (86.25%) experimentan mayor proporcion de dolencias en diferentes zonas

musculoesqueléticas.

En relacion al segundo objetivo especifico: determinar la relacion entre los factores
fisicos asociados y las lesiones musculoesqueléticas ,se muestra que factores referidos al
peso y el periodo de trabajo activo al dia se asocian con el desarrollo de lesiones en las
areas musculoesqueléticas agravadas por la permanencia de condiciones riesgosas al
bienestar en su labor de conducir que impiden incrementar su productividad, ademas de
elevar la probabilidad de padecer TME (p<5%), hallazgo que coincide con lo expuesto por
Huamaén (2020), cuyo estudio sefiald que laborar por extensas horas (9 hasta 12 horas) en
posicion sedentaria se vincula con el padecimiento de malestares musculoesqueléticos (17),
asimismo, Morales et al. (2021) asever6 que la exposicion a factores de naturaleza fisica
originadores de episodios estrés conllevan al surgimiento de lesiones o TME que afectan la
actividad locomotora, rendimiento fisico y estado animico de los conductores(16), de igual
manera, los resultados concuerdan con Ramas y Aguirre (2019) que sefialan las
implicancias de las condiciones laborales, nimero de horas, exigencia laboral y el estilo

adoptado por el conductor en la suscitacion prolongada de afecciones en diferentes zonas
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musculoesqueléticas (12). De igual manera, Becerra-Paredes et al. (2020) manifestd que la
presencia de dolencias prolongadas en la region lumbar se asocia con la cantidad de horas

laboradas por dia (38).

Los hallazgos arrojados por el tercer objetivo especifico: determinar la relacion
entre la lumbalgia y el riesgo ergondomico , exponen que el desarrollo de lumbalgia en los
conductores se vincula al surgimiento de riesgos de caracter ergonémico que perjudican la
actividad locomotora y el bienestar del sujeto (p<0,05), resultado que constato la hipdtesis
defendida, asimismo, concuerda con las conclusiones sefialadas por Melita y Gutiérrez
(2019) que manifestaron la asociacion de un ambiente inseguro con la experimentacion de
dolencias en el area dorsal del cuerpo (11). En la misma linea, Moreno (2020) aseverd que
el 54,90% de transportistas que efectiia labores en un entorno riesgoso e inseguro con
escasas medidas ergondmicas sufren desdérdenes musculoesqueléticos especialmente en la
zona lumbar (10). De igual manera, Pérez y Torres (2024) indico que el 40,7% de los
choferes present6 afecciones en el area lumbar con intensidad de dolor leve en el 63% por
constante exposicion a extensos periodos de trabajado en posicion bipeda (13). Asimismo,
Huamancusi (2023) subrayo que el 69,33% de transportistas padece de lumbalgia a causa
de elevados riesgos de naturaleza disergonémica (14), lo cual, concuerda con Morales et al.
(2021), los conductores sufren dolencias en diferentes zonas musculoesqueléticas en

especial la region de la columna lumbar se muestra afectada (58,20%) (16).

Referente al cuarto objetivo especifico: determinar la relacion entre la cervicalgia y
el riesgo ergondmico, se evidencia que el sufrimiento de molestias dolorosas en la zona del

cuello se vincula con los riesgos de naturaleza ergondmica presentes en el area de ejecucion
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de labores (p<5%), hallazgo que reafirma la hipotesis propuesta, el cual, concuerda con el
estudio realizado por Arias y Capcha (2021) que manifesto la experimentacion de molestias
dolorosas en las diferentes partes del cuello en el 75.38% de conductores a causa de
inapropiadas précticas de higiene y proteccion al bienestar (15). Del mismo modo, Ramas y
Aguirre (2019) aseveraron la persistencia de molestias dolorosas en la zona del cuello en el
9.23% de conductores superior a un afio por la excesiva carga de trabajo y posicion estatica
por largos lapsos de tiempo y 7.69% registr6 dolencias en la zona lumbar (12). No obstante,
Huamancusi (2023) sefial6é que un 14.67% de mototaxistas padecio de dolencias en el
cuello ante la frecuente exposicion a riesgos como movimientos reiterados, sedentarismo,
posturas rigidas, entre otros, pues afecta en su mayoria a la region lumbar (14). Por tanto,
modelos teodricos sustentados en el enfoque biomecanico y psicosocial exponen como el
entorno de trabajo, la ergonomia de los equipos y la exigencia laboral influyen el
surgimiento de lesiones a nivel musculoesqueléticas. En ese sentido, la adopcion de
practicas de higiene y comportamientos seguros frente a acciones conllevan a minimizar la

probabilidad experimentar afecciones en el sistema locomotor (9).
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Conclusiones

Se identifica que las lesiones experimentadas en diferentes zonas
musculoesqueléticas se asocian de forma directa con los riesgos que afectan la ergonomia y
bienestar de los conductores, lo cual, se constatd con un p<5% que corroboro la hipotesis

defendida e indic6 la asociacion positiva entre ambas variables.

Se evidencia que los factores sociodemograficos se asocian con el sufrimiento de
dolencias en diferentes zonas musculoesqueléticas pues registran un p-value inferior al 5%,
lo cual, sefiala que la edad, afios en el puesto de trabajo y sexo constituyen variables

vinculadas a la presencia de lesiones locomotoras con diferentes niveles de intensidad.

Se determina que los factores fisicos laborales se asocian con la aparicion de
dolencias en diversas regiones musculoesqueléticas, lo cual, se constatd con un p<5%,
sefialando las implicancias directas del exceso de horas de trabajo en posicion sedentaria

junto al levantamiento y transporte de objetos pesados con el padecimiento de TME.

Se identifica que dolencias en la zona dorsal se vinculan de manera directa con la
presencia de riesgos que atentan contra la ergonomia laboral, hallazgo que se confirmé con
un p<5%, es decir, situaciones laborales inapropiadas ocasionan el sufrimiento de episodios

de lumbalgia que afecta el bienestar integral de los colaboradores.

Se determina que la aparicion de dolores en la zona musculoesquelética del cuello
se vincula de forma directa con la existencia de riesgos de caracter ergondmico en el area

de trabajo de los conductores, hallazgo que se corrobord con un p<5%, el cual, mostr6 las
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implicancias negativas de los escenarios de trabajo sin practicas de higiene efectivas en la

salud fisica del conductor por el padecimiento de cervicalgia constantemente.
Limitaciones

Viabilidad de las fuentes, acceso limitado a archivos y articulos que puedan contener

material, conceptos, informacién acerca del tema a investigar.

Tiempo, uno de los puntos importantes en el presente trabajo de investigacion, ya que la
coordinacion en horarios fue un reto para que la mayor cantidad de conductores pudiese
estar presente a la hora de nuestra visita para la realizacion de test de evaluacion de manera

presencial.

Recursos econdémicos, se vieron presentes durante el inicio de la investigacion, reflejados
en la adquisicion de material para llevar a cabo los test de evaluacion y las encuestas, el
llenado de las fichas que se elaboraron de manera fisica, también las visitas y las reuniones
pactadas con los conductores en su centro de partida requirieron un presupuesto para

desplazarnos.

Accesibilidad Tecnolédgica, en algunos casos se vio la complejidad de la utilizacion de las
encuestas a través de Google formas, mediante correos electronicos, ya que existia la
limitacidn del acceso a internet y también a dispositivos electronicos que permitan realizar

las encuestas y enviarlas.
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Implicancias
Implicancias tedricas

Los hallazgos respaldan que las lesiones suscitadas en las zonas
musculoesqueléticas acarrean afecciones en el bienestar integral de los colaboradores e
interfieren en el desarrollo 6ptimo de su rutina de labores diarias, cuya aparicion e
intensificacion del dolor procede de los riesgos de naturaleza ergondmica presentes en las
areas de trabajo, por tanto, sus aportes incentivan a la realizacion de nuevos estudios acerca

del tema en otros contextos sociodemograficos.
Implicancias practicas

Los resultados derivados del estudio sefalan la presencia de lesiones o dafios en
zonas musculoesqueléticas de los conductores y su vinculo con los riesgos de caracter
ergondmico, lo cual, impulsa a promover estrategias de higiene y seguridad (gimnasia
laboral, capacitacion técnica, cinturones ergondmicos, entre otros) en resguardo del
bienestar del colaborador, con el proposito de disminuir el sufrimiento de dolencias
locomotoras como lumbalgia y/o cervicalgia que afectan su desenvolvimiento en sus
labores y rutina personal, ademas de alterar sus estados emocionales e incluso provocar

discapacidad.
Implicancias metodologicas

El esquema metodoldgico adoptado por el estudio otorga una serie de aportes acerca
de la pertinencia de los instrumentos empleados “Cuestionario Nérdico” y “Método

REBA” en el andlisis de las lesiones musculoesqueléticas y su vinculo con la aparicion de
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los riesgos ergondmicos en el entorno de trabajo de los conductores, ademas de los métodos
estadisticos aplicados, procedimientos ejecutados en la interpretacion y evaluacion de los
hallazgos, confrontacion de la hipotesis y establecimiento de inferencias con respectivas
sugerencias en funcion de los objetivos fijados, lo cual, constituye un referente o material
de discusion en el desarrollo de futuras indagaciones cuantitativas con tematica similar a la

expuesta.
Recomendaciones

Se sugiere a la empresa en estudio incorporar un programa fundamentado en el
acondicionamiento ergondmico de las areas de trabajo y pausas saludables en determinados
periodos que genere una reduccion en el riesgo de desarrollar algun trastorno

musculoesquelético.

Se recomienda al area responsable de la empresa realizar evaluaciones en lapsos de
6 meses aproximadamente por medio de la evaluacion REBA, con la finalidad de efectuar
un diagnoéstico orientado a ejecutar estrategias que velen por el bienestar y seguridad de los

conductores.

Se sugiere al area de talento humano ejecutar una serie de capacitaciones que
fomenten la adopcion de posturas saludables, desarrollo de estiramientos en los periodos de

descanso, suefio de calidad y actos seguros al momento de conducir.

Se recomienda a los conductores asistir de forma recurrente al area de terapia fisica,
con el propdsito de evaluar su situacion fisica e incorporar practicas seguras orientadas a

controlar o erradicar los riesgos que exponen al padecimiento de lesiones locomotoras.
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Se sugiere al gerente de la empresa dedicada al servicio de transporte desarrollar
una evaluacion médica periodica que constate o descarte el padecimiento de lesiones en una
determinada zona musculoesquelética en los conductores, a fin de incorporar mejoras en el
entorno de trabajo, capacitaciones referidas al fomento de conductas seguras e higiene
postural y establecimiento de periodos breves que contribuyan a disminuir el estrés y

prevenir la suscitacion de TME.

Se recomienda al director de la empresa de transporte implementar varios
programas de actividad fisica dirigidos a los conductores con mayor edad, extensas
jornadas laborales y antigiiedad en el puesto, ademas de adecuar los equipos, indumentaria
y vehiculos a los lineamientos ergondmicos en aras de proteger el bienestar y reducir el

sedentarismo.
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ANEXO N° 1: Matriz de consistencia
Problemas Objetivo Hipotesis Variables Metodologia
, ., Existe asociacion entre
(Cual es la relacion entre . ., Enfoque:
. Determinar la relacion de las | los  factores y los
las lesiones . . o
» lesiones musculoesqueléticas | trastornos Cuantitativa
musculoesqueléticas y el . . .
. . Lo con el nivel de riesgo | musculoesqueléticos A
nivel de riesgo ergondmico - Diseiio:
ergondmico en los | en los conductores de

en los conductores de una
empresa de
Lima, 20257

transportes

conductores de una empresa
de transportes Lima, 2025.

una  empresa  de
transportes Lima,
2025.

Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipotesis especifica

(Cuales son las
caracteristicas

sociodemograficas en los
conductores de  una
empresa de transportes

Lima, 202?

(Cuales son las lesiones
musculoesqueléticas en los
conductores de  una
empresa de transportes
Lima, 2025?

Identificar las caracteristicas
sociodemograficas en los
conductores de una empresa
de transportes Lima, 2025.

Establecer cudles son las
lesiones musculoesqueléticas
con el nivel de riesgo
ergondmico en los
conductores de una empresa
de transportes Lima, 2025.

Establecer los niveles de

H1: Las lesiones
musculoesqueléticas

tienen relacion
significativa con el
nivel de riesgo

ergondmico en los
conductores de una
empresa de transportes
Lima, 2025.

HO: Las lesiones
musculoesqueléticas

Variable 1:

Lesiones
musculoesqueléticas

Variable 2:

Riesgo ergondémico

No experimental
Tipo:
Basica
Nivel:

Correlacional
Poblacion:
180 choferes

Muestra:
50 conductores

Técnica:

Encuesta
Instrumento:

Cuestionario
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(Cual es el nivel de riesgo
ergonomico en
conductores de  una
empresa de transportes
Lima, 20257

(Cuales son los factores
sociodemograficos
asociados a las lesiones
musculoesqueléticas en los
conductores de una
empresa de transportes
Lima, 2025?

(Cudles son los factores
fisicos asociados a las
lesiones
musculoesqueléticas en los
conductores de  una
empresa de transportes
Lima, 20257

riesgo ergondmico en los
conductores de una empresa
de transportes Lima, 2025.

Identificar  los  factores
sociodemograficos asociados
a las lesiones
musculoesqueléticas en los
conductores de una empresa
de transportes Lima, 20225.

Identificar los factores fisicos
asociados a las lesiones
musculoesqueléticas en los
conductores de una empresa
de transportes Lima, 2025.

no tienen relacion
significativa con el
nivel de riesgo
ergondmico en los
conductores de una
empresa de transportes
Lima, 2025.

Guia de observacion

76




ANEXO N° 2: Matriz de operacionalizacion de variables

Variable 1. Sintomatologia musculoesquelética

frecuente a nivel

global (39).

dolor

Cambio de
trabajo
Duracion de
dolor
Impedimento
Tratamiento

Molestia

Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de | Escala

conceptual operacional medicion | valorativa
(niveles 0
rangos)

Se refiere a una | Se medio | Cervicalgia Presencia de | Ordinal Si presenta

afeccion dolorosa, | empleandose el dolor No presenta

ya sea aguda o | cuestionario Cambio de

crénica, que afecta | nérdico en base trabajo

los huesos, | a sus Duraciéon de

musculos, dimensiones dolor

ligamentos, establecidas Impedimento

tendones y nervios, | (40). Tratamiento

siendo un desafio Molestia

médico y Intensidad

socioecondmico Dorsalgia Presencia  de
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Intensidad

Lumbalgia

Presencia de
dolor

Cambio de
trabajo
Duracion de
dolor
Impedimento
Tratamiento
Molestia

Intensidad

Traumatismo

de mano

muiieca

y

Presencia de
dolor

Cambio de
trabajo
Duracion de
dolor
Impedimento
Tratamiento
Molestia

Intensidad

Traumatismo

en brazo

codo

y

Presencia de
dolor
Cambio de

trabajo
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Duraciéon de
dolor
Impedimento
Tratamiento
Molestia

Intensidad
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Variable 2. Riesgo ergonémico

antebrazos
Riesgos
ergondémicos en

mufieca

Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de | Escala
conceptual operacional medicion | valorativa
(niveles 0
rangos)
Evento vinculado a | Se medird por | Riesgos Riesgos Ordinal Inapreciable: 1
la posibilidad de | medio de las | ergonémicos ergondémicos en punto
afectar el bienestar | dimensiones: en cuello, | cuello
de los | riesgo piernas y | Riesgos Bajo: 2-3 puntos
colaboradores por | ergonémico en | tronco ergondémicos en
la escasa | extremidades piernas Medio: 4- 7
incorporacion  de | superiores y Riesgos puntos
practicas de | riesgo ergondémicos en
seguridad y | ergonémico en tronco Alto: 8-10
ergonomia en las | cuello, tronco y | Riesgos Riesgos puntos
instalaciones de la | piernas. ergondmicos ergondmicos en
empresa (31). en brazos Muy alto: 11-15
extremidades | Riesgos puntos
superiores. ergondémicos en
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CUESTIONARIO NORDICO

Cuestionario Nardico de sintomas musculo-tendinosos.

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufeca o mano
izdo izdo
. . . §i izdo s 5i
L ¢ha tenido molestias) _
§i no §i no dcho dcho
B!
no dcho 1o no
ambas amhos
Siha contestado NO a[a pregunta 1, no conteste mas y devuelva la encuesta
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
), ¢desde hace cudndo
tiempo?
3. iha necesitado cambiar| s o §i no 5 o 5 no |l 1o
e puesto de trabajo?
4. ¢ha tenido molestias en|lsi no §i no §i no § oo | no
[os tltimos 12 meses?

Siha contestado NO a [a pregunta 4, no conteste mas y devuelva la encuesta
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Curstionari Nordico
Cuello Hombro Dorsal o lumbar (odooantebrazo  {Mueca omano
S dcudnto tempo  bal 17 dia 1-7dias 17 dis 17 diz 17 dias
tenido molestias en os
iltimos 12 meses? 830 dias 830 830 dizs 830 dias -0

>30 dias, o seguidos | 230 dias, no sequidos | >30 dias, no seguidos | 1>30 dias, no seguidos |- »30 dias, no seguidos

Siempre Siempre Siempre siempre Siempre

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codooantebrazo | Mufieca o mano
b. ¢uanto dura cada | <l hora ¢l horg <L horg <L hors <L horg
episodio?

12 4 horas 13 2 horas 13 2 horas 1324 horas 1324 horss

1a7dias 137dias 137diss 1a7diss 137 dias

134 semangs 134 semanas 134 semanas 134 semanas 134 semangs

> 1 mes > L Mmes > 1 Mmes > 1 mes > 1 mes
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Cugstionario Nordico

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codooantebrazo | Mufieca o mano
7. dcuanto tiempo estas | (10 dia 0da 0dia 0dia 0dia
molestias e han
impedido hacer  5u | /137 das 1a7dis 137 dis 137diss 1a7diss
trabajo en los dftimos 12
- 134 semanas 134 semanas 134 semanas 134 semanas 134 semanas

> 1 mes > 1mes > 1mes > 1 mes > 1 mes

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codooantebrazo | Mufieca o mano
8. iha recibido tratamiento
por estas molestas en los| o g n i o § no § N0
(ltimos 12 meses?

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codooantebrazo | Mufieca o mano
9, ¢ha tenido molestias en
o g 10 i ] i N0 g ] 5i 10
los utimos 7 dias?
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Custionaro Nordio |
Cuello Hombro Dorsal o lumbar (odooantebrazo | Mufieca o mano
10. Pongale nota & sus |11 1 1 1 1
molestias entre 0 (sin
molestas] y 5 (molestas | 2 ! l ! !
muy fuertes)
3 ] 3 3 3
4 4 4 4 4
5 § 5 5 5
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codooantebrazo | Mufieca o mano

11. 3 qué atrbuye estas

molestias?
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Método REB.A. Hoj
étodo REBA. Hojade Campo
TABLA A T
Gupo A: Andisi d cosl, prnas y Yonco AR Grupo B: Andlisis dabrazos, anfebtazos y mufecas
PR T34
LD ‘ ANTEBRAZ0S
o ; ; gf : Movmiento | Puntuscion (
vaﬂ“m ‘ 3 3 4‘5 6 GQ‘KO’MIU\ | l] _'-'_', !A‘_
[ (SEAEIAR D L:---’
jw“?‘m Q| (L1l 8i4fs &) N\
| ot 212488 foof ; R
AHABNE i |, S
PERAS 0| [WTeTelTTe iy
| Movimento [ Put | Come. | 11341516 :
; M 23 [567 S
(Soportoblated | | Madra s [ ] )\ I GRAL) Wovmient [ Punt | Comeccon l
f | ! \ 1]\ Sy + )
rd ks | ) [ ) ) s dlel1T8ls 5 Q"
| sortady dorodlas | | '«,’" \
‘ oedy | L\ 0180 Aack + 151 hy {0
o » ficn | ! [wmicno @8 f
| L : — 1 attrsion deadacin el W
I+ wy N |
| e |\ 0\ MRS IR [3 |2 0"
Soprtounied| |y \J \ T(1(1/3]4]6 fouon
| | -0\\ \ t
[ prolgmo | o iy | *9) ) 4 |y [z uttn
| peataa nestatlo +dedl {f 312/3|8(5]8 BRAZ0S
3o Bt A RNANDE py—
st 12 |y (22 3 868 Po:uohnmm >
et ¢ | T a7 e : i
THONCO s ey || [ | BT
| Movimento | Punt | Comece. U} o abduieno \
@b TABLA € ot rotaekn AL N
by | ) Punhuscien B n 4 1aihy i
‘ W TTTEN TSIV IV ‘ :
iO‘Wﬁoxon 2 mh‘n‘; {;.'r‘[.“y;' (i ] UnGHETOaO0n K 2 ::‘T:omw 4 ¥
‘ f H R RGO wterslo i i
;Owoxmm Pelnscién H W NHELLC UL z Valhayspoyo | 10 g
‘ wra | TR 0 posun '
12};?0‘30100 3 A }////‘. INUONONNON0! o | 3 |l
[ 320" aubersion (™ CLRDO TR o foio] fo ravedad
! (Y 1w el o Tholfoln ion 9
{260 foxtn 4 BIRTRTRTOTI010710] 1010711 E
L r/ : to"'o':'#i#‘m'ia'm'||'n'vi'|}' £ 4
IO TTOTO T T
Resullado TABLA A ] n'u'u':‘n’x:«' L op
CARGA | FUBRZA TR T T
| L Restado TABLA 8
0 1 2 o Cormecion: Madr +1 50
‘ U 0 mas partes ol cupo
<hKg | 5210 | >10Kg | rarconmpdio parman; o 5t por ey
arkds mido | mn
fa— Mvnmmropuwm.porq. PUNTUACION FAL
D repeton supence 2 4 wesimin D
o (ambios poshurakes mportartes
Pusai o o .
- —d

NVEL DE ACCON: 1.2 No necesario; 2:3 = Pusde ser nevesario; 4 a 7= Necosario; 8 a 10 = Necesario pronto; 112 15 = Actuscion inmediata
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