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RESUMEN

Objetivo: Identificar los factores asociados a sintomas musculoesqueléticos en el
personal de la Direccién Regional de Agricultura Cajamarca. Material y Método:
Se realiz6 un estudio transversal, analitico, observacional, se encuestaron un total
de 123 empleados, mediante una encuesta virtual que incluyé preguntas
relacionadas con caracteristicas sociodemograficas, laborales, también los
cuestionarios Nordico y SUSESO ISTAS 21. Se utilizé el test de Chi Cuadrado para
encontrar la asociacién. Resultados: De 123 trabajadores, 81.30% tuvieron
sintomas musculoesqueléticos, fueron hombres 71.54%, edad promedio fue 41.15
anos, peso promedio 82.45 kg, sobrepeso en 56.91%, obesidad en 8.94%. Tiempo
de servicio 8.07 anos, 44.72% ingenieros, 67.48% trabaja 48 horas semanales,
37.40% postura sentada, 32.52% manipulacion de peso. Ubicacion del dolor el
45.05% fue espalda baja, intensidad fuerte 38.24%, riesgo psicosocial medio
54.47%. Factores asociados estadisticamente significativos: edad, etapa de vida,
area laboral, tiempo de servicio, postura, horas de trabajo, ubicacién del dolor,
intensidad dolor y factor psicosocial "doble presencia". Conclusiones: Se hallaron
factores asociados a sintomas musculoesqueléticos en personal de la Direccion

Regional de Agricultura Cajamarca.

Palabras claves: Factores, asociados, sintomas, musculoesquelético, personal,

regional, agricultura.

vi



ABSTRACT

Objective: To identify factors associated with musculoskeletal symptoms in the
personnel of the Regional Directorate of Agriculture, Cajamarca. Material and
Method: A cross-sectional, analytical, observational study was conducted,
surveying a total of 123 employees using a virtual questionnaire that included
questions related to sociodemographic and work-related characteristics, as well as
the Nordic and SUSESO ISTAS 21 questionnaires. The Chi-Square test was
employed to determine the association. Results: Out of 123 workers, 81.30%
experienced musculoskeletal symptoms, with 71.54% being male. The average age
was 41.15 years, with an average weight of 82.45 kg. Overweight was observed in
56.91% of the participants, and obesity in 8.94%. The average length of service was
8.07 years, with 44.72% of the workers being engineers. 67.48% worked 48 hours
per week, and 37.40% reported a sitting posture, while 32.52% were involved in
weight handling. The most common location of pain was the lower back (45.05%),
with 38.24% experiencing strong pain. The psychosocial risk was moderate in
54.47% of cases. Statistically significant associated factors included age, stage of
life, job area, length of service, posture, weekly working hours, pain location, pain
intensity, and the "double presence" psychosocial factor. Conclusions: Factors
associated with musculoskeletal symptoms were found in personnel from the

Regional Directorate of Agriculture Cajamarca.

Keywords: Factors, associated, symptoms, musculoskeletal, personnel, regional,

agriculture.
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INTRODUCCION

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), hay 1710
millones de personas en todo el mundo que experimentan sintomas
musculoesqueléticos. Aunque su prevalencia aumenta con la edad, los
jovenes también pueden experimentarlos, a menudo durante los afos en los
que tienen ingresos laborales mas altos, causando un gran impacto negativo
como que se retiren tempranamente del trabajo, disminucién de su bienestar
y limitacion de participar en actividades sociales. Siendo la lumbalgia el
trastorno musculoesquelético principal y el que mas contribuye a

discapacidad en todo el mundo, representando el 17% de los casos (1).

La presencia de dolor y malestar en los musculos y huesos son el resultado
de varias lesiones que afectan el sistema musculoesquelético, incluyendo
los tendones, articulaciones, ligamentos y nervios. Si estas lesiones son

causadas o empeoradas por el trabajo, se consideran de origen laboral (2).

En su mayoria, los sintomas musculoesqueléticos relacionados con el
trabajo se desarrollan gradualmente, debido a que son el resultado de
multiples factores de riesgo que incluyen aspectos fisicos, biomecanicos,
psicosociales e individuales, es decir, estos sintomas suelen tener una causa
multifactorial (3). Sin embargo, suelen desarrollarse cuando se realiza
trabajo fisico ya que se requiere de una contraccion muscular suficiente para
realizar la actividad, pero si esta es prolongada y no se da el reposo
adecuado para la recuperaciéon muscular, se produce fatiga muscular
manifestandose con sensacion de calor en la zona, temblores, hormigueo y
dolor (4).

El dolor constante en las articulaciones o musculos es el sintoma
predominante de esta afeccion, acompafiado de rigidez en el area afectada,
que suele darse en la espalda, el cuello, los hombros y las extremidades
superiores e inferiores (4). En particular, la deteccion del dolor se lleva a
cabo por los nociceptores aferentes, fibras A & y tipo C, que transmiten la
sefial mediante la liberacion de neurotransmisores como el glutamato y la

sustancia P y es por la via espinotalamico que se da el ascenso de las
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sefiales aferentes del dolor desde la médula espinal hasta la corteza donde

se interpretan los estimulos (5).

En efecto, se ha identificado que las enfermedades del sistema
osteomuscular son una importante causa de ausentismo laboral, esto debido
a incapacidad médica a mediano y largo plazo. Por lo que, el cuidado de la
salud de los trabajadores es fundamental, identificando aquellos factores de
riesgo a los que estan expuestos segun su area laboral en el trabajo,
estudios muestran que la estructura organizacional de una empresa y la
asignacion de roles, responsabilidades, poder y jerarquias pueden influir de

manera positiva o negativa en los trabajadores (6).

Ademas, determinadas posturas ejercen diferentes efectos sobre el sistema
locomotor, planteandose que las posturas forzadas en el trabajo son
aquellas posiciones como girar, flexionar, permanecer sentados o de pie,
inclinados, arrodillados, movimientos repetitivos, ocasionando que una o
varias partes del cuerpo se desvien de su posicion natural lo que genera con
el tiempo lesiones que pueden incluso llegar a ser incapacitantes

representando un gran riesgo para los trabajadores (7).

Asi pues, se ha identificado que aquellos que realizan trabajo agrario suelen
adoptar malas posturas, que les produce en su mayoria dolor en la espalda
baja, cuya mayor incidencia suele darse durante la edad productiva entre los
30 a 50 anos (8). Del mismo modo, los trabajadores que realizan labor
administrativa suelen tener posturas adoptadas para usar dispositivos
tecnolégicos y repeticion de movimientos, asi como posturas estaticas
debido al tiempo que pasan sentados durante su jornada laboral, factores

que de manera gradual dan lugar a sintomas musculoesqueléticos (9).

Por otra parte, el aumento del sobrepeso (25-:0-29-9 kg/m 2) y la obesidad
(IMC 230 kg/m 2) son una preocupacioén global, segun la OMS hay mas de
650 millones de personas con obesidad en todo el mundo, ademas de existir
estudios que asocian a la obesidad con diversas enfermedades, incluidos los
trastornos musculoesqueléticos y con 1,3 veces mas riesgo de muerte
prematura en comparacion con personas de peso saludable (18-5-24-9

kg/m 2) (10). Asi pues, la obesidad puede disminuir la capacidad de trabajo,
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lo cual se refleja a través del ausentismo por enfermedad, de ahi la
importancia de programas de intervencién para mejorar la situacion del

sobrepeso y obesidad en los trabajadores (11).

Con relacién a la jornada laboral, hallazgos indicaron que las largas horas
de trabajo estan asociadas con aumento del dolor musculoesquelético (12),
sobre todo en la espalda, cuello y hombros. Igualmente, esta relacionado
con factores de riesgo ergonomico como el trabajo fisico pesado,
movimientos repetitivos y posturas incomodas, debido a la exposicidén
prolongada a estos factores y la falta de tiempo para recuperarse por las
jornadas laborales prolongadas, siendo vital para aplicar politicas de salud

en cada uno de los trabajadores (13).

Asimismo, la manipulacion de cargas que incluye operaciones como
levantar, colocar, empuijar, tirar, transportar objetos, puede extrafar un
riesgo importante si se realiza en condiciones desfavorables en el entorno
laboral, tomando como referencia que en todas las actividades que
involucren manipulacion manual de cargas se toma en cuenta los pesos
maximos de mayor 25 kg en hombres y mayor 12,5 en mujeres. La
exposicion a la manipulacion de cargas superiores a estos pesos asi como
a las malas posturas al manipular cargas y la falta de uso de material
protector, agrava la posibilidad de padecer alguna lesion musculoesquelética
especialmente en la region de la espalda, de ahi la importancia de su

identificacidon para prevenir riesgos en esta actividad (14).

Los factores psicosociales como el esfuerzo laboral, el control sobre el
trabajo, las relaciones interpersonales, el desequilibro entre la vida laboral y
personal, la inseguridad laboral, el grado de reconocimiento, asi como el
desarrollo en el ambito laboral, son algunos de los factores que contribuyen
a la variedad de riesgos psicosociales que enfrentan los trabajadores, que
han llegado a causar gran impacto en el entorno laboral a medida que el
trabajo se ha vuelto mas intenso y relacionados con sintomas
musculoesqueléticos ya que influyen con el desarrollo y la sensacién del

dolor musculoesquelético (15,16).
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Igualmente, estudios han identificado que el género femenino tiene mayor
inclinacion a desarrollar sintomas musculoesqueléticos, es mas, el control
excesivo de la jornada laboral incluyendo las largas horas de trabajo y el
cumplir roles con altas demandas fisicas son predictores del desarrollo de
sintomas musculoesqueléticos (15), adquiriendo cada vez mas importancia
su identificacion, puesto que pueden indicar disfunciones estructurales en la
empresa siendo fundamentales para promover la motivacion, el desarrollo
de competencias, lo que asegura la permanencia del trabajador en su puesto

y mejor desempefio (6).

Segun Kaewdok et al. en su investigacion realizada en el distrito de Nong
Suea, provincia de Pathum Thani en Tailandia, encuestd a 481 agricultores
de edad avanzada, utilizando un disefio transversal. Se encontré una alta
prevalencia de sintomatologia musculoesquelética en los ultimos siete dias
(87,9%) y doce meses (88,9%). Presente en las extremidades inferiores
(65,4%), la espalda baja (42,6%) y los hombros (29,9%). Los factores
asociados con los trastornos musculoesqueléticos en los ultimos doce
meses incluyeron el género femenino, el uso de herramientas, las posturas
estaticas prolongadas y el levantamiento >10 kg de peso (17). Estos
resultados respaldan la alta prevalencia de trastornos musculoesqueléticos

en agricultores de edad avanzada debido a factores ocupacionales.

Para el doctor Kang et al. mediante su investigacion en provincia la
Shandong, China, determind la prevalencia de trastornos
musculoesqueléticos en agricultores de invernaderos y sus factores de
riesgo, se encuestd a 249 agricultores de distritos de la provincia de
Shandong, China. Los resultados mostraron una prevalencia del 87,5% de
TME, siendo la espalda baja (47,4%), el cuello (33,3%) y el hombro (31,7%)
las areas con mayor prevalencia. La edad, los afos de trabajo continuo, las
posturas estaticas prolongadas y las jornadas laborales superiores a 10
horas diarias fueron los principales factores de riesgo para los TME (18).
Estos resultados destacan la necesidad de implementar intervenciones
ergonomicas para reducir la carga laboral en este grupo de trabajadores y

prevenir la disminucion de capacidades funcionales.
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Du et al. en su estudio llevado a cabo en Estados Unidos, evalud la
correlacion entre los factores ergondmicos, psicosociales y sintomas
musculoesquelético en agricultores y ganaderos. Se utilizaron datos de una
encuesta del Centro de Estados Centrales para la Seguridad y Salud
Agricola. La prevalencia de molestias musculo-esqueléticas fue del 59%
entre 4,354 agricultores y ganaderos, encontrandose asociacién entre las
molestias musculoesqueléticas y el nivel alto de estrés, la privacién del
suefo, el agotamiento y la fatiga. Ademas, las tareas repetitivas, los
esfuerzos forzados, las posturas incomodas, el trabajo manual frecuente y la
vibracién también estuvieron asociados (19). Estos hallazgos destacan la
necesidad de implementar estrategias efectivas para reducir los factores de
riesgo debido a que los trabajadores que se ven limitados en su movilidad y

destreza a causa de sintomas musculoesqueléticos.

Para Inga et al. en su investigacion desarrollado en Huancayo, encuesto a
900 trabajadores, utilizando un disefio de estudio analitico prospectivo de
corte transversal pertenecientes a diferentes ocupaciones de riesgo. El
98,2% de los participantes informé dolor lumbar, con el 51,7%
experimentando dolor agudo, el 98,5% en el ultimo afio y el 95,8% en el
ultimo mes. Se encontré una mayor frecuencia de dolor lumbar en hombres,
trabajadores de mayor edad y aquellos que trabajaban mas horas al dia y
una alta prevalencia de dolor lumbar en los agricultores, los de limpieza,
construccion y administrativos (20). Esta investigacion contribuye a
comprender los factores ocupacionales relacionados con el desarrollo de
lumbalgia en diversas ocupaciones de riesgo, incluyendo el sector agricola

y administrativo, lo cual es un importante problema de salud publica.

Rodriguez et al. en Lima, investigaron la presencia de molestias musculo
esqueléticas y su relacion con riesgos psicosociales en cajeros de una
empresa bancaria, utilizaron un disefio transversal, encuestaron a 234
trabajadores, encontrando las dimensiones con prevalencia de alto riesgo a
las exigencias psicosociales (50.1%) y doble presencia (49.1%), por otro lado
las dimensiones; compensaciones (47%), trabajo activo (38%) y apoyo social
(34%) representaron riesgos moderados, asimismo las regiones con dolor

musculoesquelético mas frecuentes fueron el cuello (75.9%) y dorso lumbar
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(75%), encontraron relacion entre la dimension compensaciones y dolor
musculoesquelético, concluyendo que existe relacion entre factores

psicosociales y molestias musculoesqueléticas en estos trabajadores (21).

Espinoza et al. en Cajamarca, estudiaron las condiciones de trabajo
asociados a desdérdenes musculoesqueléticos en 101 trabajadores de
limpieza publica, hallaron que el 73.26% tenia 31-50 afos, mayoritariamente
mujeres (65.35%), experiencia >5 afios (73.27%), la mayoria desconocia la
ley de seguridad laboral (97.03%), carecia de implementos de proteccion
(77.23%) y tenia condiciones de trabajo inadecuadas (90.10%), el estrés
laboral afectaba al 67.33%. Los desdrdenes musculoesqueléticos mas
comunes incluyeron dolor en espalda alta (98.01%), espalda baja (87.12%),
cuello (52.47%), y rodilla (34.65%), concluyendo que no encontraron
asociacion significativa entre las condiciones laborales y los desérdenes

musculoesqueléticos (p=0.456) (22).

Es apreciable el grado de atribucion que los factores asociados de riesgo
ocupacional son causantes de trastornos musculoesqueléticos en la vida
diaria del trabajador; asi, resulta relevante la presente investigacion para el
mundo académico y social debido a que, estos trastornos conllevan al
ausentismo laboral e incluso la incapacidad; provocando un gran impacto en

el aspecto laboral.

Por lo que se refiere a la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca, esta
es entidad publica, conformada por Agencias Agrarias que operan a nivel
local dada la existencia de una gran dispersion geografica de los centros de
trabajo. Laboran ingenieros, personal técnico, administrativos y directivos,
estos profesionales realizan diferentes actividades en su entorno laboral,
como asistencia técnica, practicas agricolas, tecnologia, capacitacion y
trabajos de oficina, los cuales conllevan riesgos para trastornos

musculoesqueléticos (23).

Por consiguiente, debido a la falta de estudios en la presente institucion; esta
investigacién tuvo como objetivo la identificacidn de los factores asociados a
sintomas musculoesqueléticos en el personal de la Direccién Regional de

Agricultura de Cajamarca, pues se proporcionara conocimiento de la
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1.1.

1.2.

presencia de molestias musculoesqueléticas en los empleados y sus
factores relacionados, con el que se podra implementar medidas preventivas
y correctivas que actuaran positivamente en la salud de estos profesionales,
previniendo de esta manera la aparicion de lesiones musculoesqueléticos,
complicaciones e incluso evitar llegar a la incapacidad, a fin de mejorar la
calidad de vida los trabajadores, disminuir el ausentismo laboral, mejorar la

productividad y fomentar la continuidad laboral.

Con los factores asociados encontrados en el presente estudio se brinda
informacién al personal del area de salud ocupacional de la Direccidn
Regional de Agricultura Cajamarca, fundamental para la planificacion, disefio
y ejecucidén de charlas, talleres, programas que orienten a mejorar las
condiciones de trabajo, ademas de instruir sobre pautas ergondémicas e
incluso para afrontar sus aspectos emocionales y sociales, asi como
considerar la realizacion de evaluaciones médicas, disminuyendo la
presencia de sintomas musculoesqueléticos en los empleados y conseguir

un entorno laboral favorable.

Enunciado del Problema:

¢ Cuales son los factores asociados a sintomas musculoesqueléticos en el

personal de la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca, 20237
Objetivos:
1.2.1. Objetivo General:

Identificar los factores asociados a sintomas musculoesqueléticos en

el personal de la Direccién Regional de Agricultura Cajamarca.

1.2.2. Objetivos Especificos:

» Determinar silas caracteristicas sociodemograficas del personal de

la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca se asocian a

sintomas musculoesqueléticos.
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= Determinar si las caracteristicas laborales del personal de la
Direccion Regional de Agricultura Cajamarca se asocian a
sintomas musculoesqueléticos.

= Determinar si los factores psicosociales intervienen en la apariciéon
de sintomas musculoesqueléticos del personal de la Direccion
Regional de Agricultura Cajamarca.

= |dentificar la ubicacién corporal en la que prevalecen los sintomas
musculoesqueléticos en el personal de la Direccidon Regional de

Agricultura de Cajamarca.

Hipétesis:

Hipétesis Alterna: Existen factores asociados a sintomas
musculoesqueléticos en el personal de la Direccidn Regional de Agricultura
Cajamarca.

Hipotesis Nula: No existen factores asociados a sintomas
musculoesqueléticos en el personal de la Direccidn Regional de Agricultura

Cajamarca.
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2.1.

3.1.

MATERIAL Y METODO

Diseno del Estudio:

2.1.1. Tipo de estudio: Analitico, observacional, transversal.

2.1.2.

zo-0omn-—o

zo-0Po—-—Hum<z—

<

3.1.1.

Diseno especifico: Transversal analitico.

TIEMPO
[ PERSONAL DRAC ]
SAI/ \ NO
CON SINTOMAS SIN SINTOMAS
MUSCULOESQUELETICOS MUSCULOESQUELETICOS

FACTORES AUSENCIA DE FACTORES AUSENCIA DE
ASOCIADOS FACTORES ASOCIADOS FACTORES

ASOCIADOS ASOCIADOS

Poblacién, muestra y muestreo:

Poblacién Universo: El universo de la presente investigacion se
encuentra constituido por el personal de la Direccion Regional de

Agricultura Cajamarca (DRAC), que labora en el afio 2023.

. Poblaciéon de Estudio: Se tuvo como poblacion del estudio a

ingenieros agréonomos, directivos, administrativos y técnicos de la
Direccion Regional de Agricultura Cajamarca, aplicado en el periodo
comprendido de junio a setiembre de 2023, considerando los
siguientes criterios:

Criterios de Inclusion:

= Personal de todos los géneros.

= Personal que labore un tiempo igual o mayor a 1 afio.

= Personal que deseen participar y acepten el consentimiento

informado.
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= Personal de todas las areas de trabajo de la Direccién Regional
de Agricultura Cajamarca.

= Personal con una edad de 18 afnos en adelante.

Criterios de Exclusién:

= Personal que labore un tiempo menor a 1 afio.

= Personal que no firmen el consentimiento informado.

3.2. Muestra y Muestreo:

3.2.1. Unidad de Analisis:

Personal de la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca (DRAC)

que siguen los estandares de seleccion.
3.2.2. Unidad de Muestreo:

Las encuestas respondidas por cada uno del personal de la Direccion

Regional de Agricultura Cajamarca (DRAC).
3.2.3. Tipo de Muestreo:

Probabilistico.
3.2.4. Tamaino de Muestra:

Para determinar el tamafio de muestra se empled la siguiente formula:
(24).

Férmula (24):

Z o .
n= 2 | P(1-P), sila poblacién es infinita,
e

Nn
ng = ——, si la poblacién es finita,
N+n

P = Es la proporcién esperada en la poblacion,

e = Es la precision absoluta de un intervalo de confianza para la

proporcion 0,05 (margen de error),
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z1-a/2 = Coeficiente de confiabilidad al nivel de confianza del 1-a% es
1.96 (Nivel de confianza del 95%),

N = Es el tamafio de la poblacion.

Calculo: Referencia: Prevalencia y factores de riesgo de TME en
agricultores de invernaderos de hortalizas: una encuesta transversal
del area rural de Shandong, China fumei kang 1, Zhen El1, Bin Feng
1, Wei Qu1, Biao Zhang 1, Zhongxu Wang2 1Academia de Salud
Ocupacional y Medicina Ocupacional de Shandong, Primera
Universidad Médica de Shandong y Academia de Ciencias Médicas
de Shandong, Ji'nan 250062, China) (18).

P=18%

N = 260 (Tamafio de la Poblacién)

(—1'96)2 0.18 * (1 — 0.18) = 232
= * U, * — V. -
"=\0.05

(260 * 232)

= 27T 193
" = (260 + 232)

Se requirié una muestra aleatoria simple de 123 trabajadores de la

Direccion Regional de Agricultura Cajamarca (DRAC).
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3.3.

Definicion Operacional de las Variables:

Variables

Definicion

operacional

Tipo de

variable

Escala
de

medicion

Forma de registro

Dependiente

Sintomas
musculo

esqueléticos

Los problemas
de salud
relacionados
con el trabajo
que son
consecuencia
de cambios
inflamatorios vy
degenerativos
que afectan
articulaciones,
musculos,
tendones,
ligamentos,
nervios y vasos,
los mismos que
se manifiestan
mediante dolor,
rigidez,
hinchazon,
adormecimiento.
(25)

Cualitativo

Nominal

SI/NO

Independientes

Sobrepeso

La investigacion
considera como
persona con
sobrepeso a
aquella con un
IMC igual o
superior a 25.
(26)

Cualitativo

Nominal

Presenta/no presenta

Obesidad

La investigacion
considera como
persona con
Obesidad a
aquella con un
IMC igual o
superior a 30.
(26)

Cualitativo

Nominal

Presenta/ no presenta
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Se refiere a
aquellas areas
del centro de Director/Ingeniero/
trabajo,
, edificadas o no, o . Técnico/ Personal
Area laboral en la que las Cualitativo Nominal Administrativo
personas deben
permanecer 0
deben acceder
debido a su
trabajo. (27)
La postura del
trabajo mas
frecuente se
refiere a la
posiciones o]
posicion
corporal
Postura de adoptada por los | Cualitativo Sentado/ Inclinado/ De
, , trabajadores Nominal i ,
trabajo mas durante la pie/ Caminando/
frecuente realizacion  de Arrodillado/Movimientos
sus tareas .
laborales de repetitivos
manera habitual
o repetitiva. Esta
postura puede
variar segun el
tipo de trabajo y
las demandas
fisicas
especificas de
cada tarea. (28)
Se refiere a la
jornada
Horas de trabajo | €Standar laboral | o,ansitativo | Continua

por semana

abarca 6 a 8
horas por dia o
de 36 a 48 horas
semanales,
como maximo.
(29)

36 0 48 horas por

semana
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Implica el

transporte 0]
manejo de
objetos que
_ N requieren
Manipulacién esfuerzo fisico, Hombre: mayor 25 kg
manual de carga | COMo  levantar,
. sostener, Cualitativo | Nominal | Mujer: mayor 12.5 kg
en el trabajo colocar,
empuijar,
desplazar, bajar,
transportar u
otra accidén para
mover o detener
un objeto. (14)
Son aquellas
condiciones de Siempre
trabajo que
generan una La mayoria de las
fuente de estrés veces
Factores laboral o | Cualitativo | Nominal
psicosociales | estresor, y que Algunas veces
tiene el potencial
de causar dano Solo unas pocas veces
emocional,
cognitivo y Nunca
conductual. (30)
Variables
intervinientes
Género Descrito en la | Cualitativo | Nominal Masculino/
encuesta. Femenino/Otro
Edad Descrito en la | Cuantitativa | Continuo Numero de afios
encuesta.
Estatura Descrito en la | Cuantitativa | Continuo | Medida en centimetros
encuesta.
Peso Descrito en la | Cuantitativa | Continuo En Kilogramos
encuesta.
Tiempo de Descrito en la | Cuantitativo | Continua ARos y meses
servicio encuesta.
cuello, mufneca, codos,
hombros, region dorsal,
Ubicacion Descrito en la | Cualitativo | Nominal region lumbar, piernas,
corporal del dolor encuesta. tobillos, pies.
Intensidad del Descrito en la | Cualitativo Nominal
dolor encuesta 1-2-3-4-5
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3.4.

Técnicas e instrumentos de Investigacion:

3.4.1. Técnica:

La encuesta, fue la técnica empleada en la presente investigacién, que
permitié obtener informacion de los participantes de forma virtual.
Incluy6é preguntas sobre datos sociodemograficos, datos laborales,
asimismo preguntas de los cuestionarios; Cuestionario Nordico
Estandarizado y Cuestionario SUSESO.ISTAS 21.

3.4.2. Instrumentos de Investigacion:

El Cuestionario Nérdico Estandarizado, version adaptada Chilena, sirve
como herramienta para la identificacion anticipada de sintomas
musculoesquelética (31). Este se puede aplicar de manera auto
administrada, estd compuesto por preguntas sobre la presencia de
sintomas musculo esqueléticos en los ultimos 12 meses y ultimos 7
dias, contiene unaimagen anatomica que permite visualizar partes del
cuerpo posibles de presentar dolor, también contiene preguntas
detalladas de acuerdo al area afectada que incluyen el cuello, hombros,
codo, mufieca, espalda alta y baja, caderas/ piernas, rodillas,
tobillos/pies, ademas una escala del dolor que va desde 1 que es
molestia minima a 5 molestia maxima (32,33). Fue validado en Peru por
Rodriguez et al. publicado en el afio 2021, sometido a revisién por
expertos y calcularon la confiabilidad mediante la formula de Kuder-

Richardson, obteniendo a=0,7 considerandolo aceptable (21).

Cuestionario SUSESO-ISTAS21, instrumento para evaluar los riesgos
psicosociales, a fin de encontrar los factores psicosociales procedentes
del trabajo, siendo validado y adaptado en varios paises como en Chile
(34) y en el Peru fue validado por Rodriguez et al. publicado en el afio
2021, evaluado por expertos y sometido a una prueba piloto de 4
meses, su confiabilidad fue estimada con el coeficiente Alfa de
Cronbach (a=0.8) considerandolo aceptable (21). Es un cuestionario
individual, que evalua 5 grupos de dimensiones, contiene 20 preguntas

sobre exposicion a riesgos psicosociales con respuestas de siempre,
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la mayoria de las veces, algunas veces, solo unas pocas veces y nunca
(35). La primera dimension es sobre las exigencias psicosociales en el
trabajo que se refiere al concepto de demanda, es decir el esfuerzo, asi
como exigencias emocionales. Le sigue la dimension trabajo activo y
desarrollo de habilidades, el cual se refiere a la autonomia del
trabajador y las posibilidades de aprendizaje en el trabajo. Luego, la
dimension de apoyo social en la empresa y calidad del liderazgo que
evalua el liderazgo y apoyo de superiores y comparieros en la empresa,
posteriormente la dimensidon compensaciones que se refiere a las
recompensas recibidas en el trabajo y la seguridad del trabajo. La
ultima dimension doble presencia mide las exigencias simultaneas en
el trabajo y familiares (35,36). Cada respuesta tiene un determinado
puntaje, se calcula sumando los puntos obtenidos en cada dimension,
se clasifica en cada nivel como riesgo, los limites de cada nivel segun
los siguiente: exigencias psicosociales: riesgo bajo 0-8 puntos, medio
0-11 puntos y alto 12-20 puntos, trabajo activo y desarrollo de
habilidades: riesgo bajo 0-5 puntos, medio 6-8 puntos y alto 9-20
puntos, apoyo social en la empresa: riesgo bajo 0-3 puntos, medio 4-6
puntos y alto 7-20 puntos, compensaciones: riesgo bajo 0-2 puntos,
medio 3-5 puntos y alto 6-12 puntos, doble presencia: riesgo bajo 0-1

puntos, medio 2-3 puntos y alto 4-8 puntos (37).

También se utilizdé una ficha de recoleccién de datos disefada para
obtener informacion relevante relacionada con los sintomas musculo
esqueléticos, que indaga datos sociodemograficos como la edad,
género, la estatura y peso; estos ultimos para determinar si presentan
sobrepeso u obesidad mediante el IMC y datos laborales como el
tiempo que lleva trabajando, area laboral, horas de trabajo, postura que
adopta al realizar su trabajo y si ha realizado levantamiento de peso en

su trabajo.
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3.5.

Procedimientos y técnicas:

La investigacion obtuvo la aprobacion del Comité de Investigacion y Etica
de la Universidad Privada Antenor Orrego y emitida la resolucion, se
procedidé a la ejecucion del presente estudio en la Direccion Regional de
Agricultura Cajamarca.

Se redactd una solicitud dirigida al director de la Direccion Regional de
Agricultura Cajamarca, con la finalidad de conseguir la autorizacion para
aplicar la encuesta virtual a los trabajadores de la institucion.

Tras obtener el permiso necesario para la investigacion, a continuacion, en
colaboracién con el area de Recursos Humanos, se procedié a enviar la
encuesta digital realizada por medio de la plataforma Google Forms® a los
trabajadores de las institucion incluyendo sus 13 agencias agrarias, se
remitio la encuesta a traves del enlace
“https://forms.gle/cfKfieXX9P3od5wF7utiliz’,  utilizando el aplicativo
WhatsApp®, enviandose a sus respectivos grupos WhatsApp® de cada
area y agencias agrarias, obteniéndose imparcialmente un total de 123
trabajadores que cumplian con los criterios para ser considerados,
lograndose asi la muestra representativa de la poblacion de interés.

La encuesta virtual comenzé con el consentimiento informado, seguido de
datos sociodemograficos y laborales. Para evaluar los sintomas
musculoesqueléticos, empleamos el "Cuestionario Nérdico Estandarizado”
(K-R a=0.7) (21). De manera similar, para medir factores psicosociales,
usamos el "Cuestionario SUCESO ISTAS 21" (Alfa de Cronbach a=0.8)
(21). La inclusién de estos cuestionarios validados asegura que usamos
herramientas confiables. El tiempo estimado para completar la encuesta
fue de 10 — 15 minutos.

Finalmente, los datos se ingresaron en una hoja de calculo Microsoft
Excel®, y posteriormente se empled el programa SPSS Statistics® para
llevar a cabo los andlisis estadisticos correspondientes. Luego, se procedio
a elaborar la contrastacion de los objetivos de la investigacidn y a
continuacion, se realizé las discusiones y se emitieron las conclusiones y

recomendaciones pertinentes.
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3.6.

3.7.

Analisis de datos:

Los datos se ingresaron en una hoja de calculo Microsoft Excel® 2016, para
luego ser exportados al programa SPSS Statistics® 26 y su posterior

analisis estadistico correspondiente.

3.6.1. Analisis Estadistico:

Para procesar la data se empleé el software IBM SPSS Statistics® 26.

3.6.2. Estadistica Descriptiva:

Los resultados se presentaran en tablas simples y cruzadas con

frecuencias simples y porcentuales con representacion graficas de barras.

3.6.3. Estadistica Analitica:

Para determinar la asociacion entre las variables se utilizé la prueba de Chi

Cuadrado de Pearson, significativa si el valor-p < a = 0.05 y se calcul6 (OR).

Aspectos éticos:

La presente investigacion se desarroll6 acorde a los lineamientos del
Cédigo de Etica y Deontologia del Colegio Médico del Pert; la informacion
de los participantes fue utilizada exclusivamente para el estudio, siendo, el
principio basico el respeto al individuo tomandose en cuenta el principio de
la confidencialidad a fin de salvaguardar la integridad y la intimidad del
trabajador (articulo 95), asimismo, previamente a la realizacion de la
encuesta, se obtuvo la autorizacién correspondiente de cada participante
(articulo 94) (38). Considerando que los mas importante es promocionar el
bienestar, se esta buscado mejorar la calidad de vida de cada trabajador
detectando factores que puedan influir al desarrollo de sintomas musculo
esqueléticos en forma temprana; por lo que el estudio tiene un beneficio
directo en la poblacion estudiada, en este sentido se tomara en cuenta la
declaraciéon de Helsinki Il (Numerales: 11, 12, 14, 15,22, 23 y 24) (39), asi
mismo, respecto a la informacion bibliografica que contiene la investigacion,
se encuentra citada y referenciada de conformidad con las normas de
citacion Vancouver a fin de dar los créditos necesarios a los autores y evitar

incurrir en plagio.
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RESULTADOS

De los 123 trabajadores de la Direccién Regional de Agricultura Cajamarca
que formaron parte de la investigacion, 100 (81.30 %) presentaron sintomas
musculoesqueléticos a diferencia de 23 (18.70%) que no manifestaron

presencia de sintomas musculoesqueléticos.

Tabla N° 1: Distribucién de la presencia de sintomas musculoesqueléticos del

personal de la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca.

Presenta sintomas musculoesqueléticos N° %
No 23 18.70
Si 100 81.30

Total 123 100

Fuente: Datos del investigador.
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El personal de la Direccién Regional de Agricultura Cajamarca en su mayoria

fueron de género masculino 88 (71.54%) y un 35 (28.46%) fueron de género

femenino. Tuvieron una edad promedio de 41.15 afios (RIC 11.08), la mediana

de la estatura fue de 167.00 cm. (RIC 7.6), su peso promedio fue 82.45 kg
(RIC 3.21), su IMC promedio fue de 26.20 kg/m2 (RIC 2.82), asi pues, mas de
la mitad presentaron sobrepeso 70 (56.91%) y 11 (8.94%) tuvieron obesidad.

Tabla N° 2: Caracteristicas sociodemograficas en el personal de la Direccién

Regional de Agricultura Cajamarca.

CARACTERISTICAS N° %
Género

Femenino 35 28.46

Masculino 88 71.54
Edad (promedio) 41.15(11.08)
Estatura (mediana) 167.00 (7.6)
Peso kg (promedio) 82.45(3.21)
IMC (KG/m2) (promedio) 26.20(2.82)
Sobrepeso

No 53 43.09

Si 70 56.91
obesidad

No 112 91.06

Si 11 8.94

Fuente: Datos del investigador.
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En promedio el personal tiene 8.07 afios (RIC 7.35) de tiempo servicio,

respecto al area laboral en su mayoria fueron ingenieros 55 (44.72%), mas de

la mitad 83 (67.48%) trabaja en promedio 48 horas semanales, con una

postura predominante adoptada al realizar su trabajo de sentado 46 (37.40%),

el 32.52% realiza levantamiento o transporte manual de peso durante su

trabajo mientras el 67.48% no ha realiza dicha actividad.

Tabla N° 3: Caracteristicas laborales en el personal de la Direccion Regional

de Agricultura Cajamarca.

CARACTERISTICAS N° %
Tiempo de servicio (afios - promedio) 8.07 (7.35)
Arealaboral ala que pertenece
Director 9 7.32
Ingeniero 55 44.72
Otro Personal Administrativo 26 21.14
Técnico 33 26.83
En promedio, ¢ Cuantas horas trabaja a la semana?
36 horas 40 32.52
48 horas 83 67.48
Postura o posturas adopta al realizar su trabajo
Arrodillado 4 3.25
Caminando 4 3.25
De pie 12 9.76
Inclinado 31 25.20
Movimientos repetitivos 26 21.14
Sentado 46 37.40
Realiza levantamiento o transporte manual de peso
No 83 67.48
Si 40 32.52

Fuente: Datos del investigador.
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La regién corporal con mayor frecuencia de sintomas musculoesqueléticos
fue en la espalda baja 41 (45.05%), asimismo con respecto la intensidad del
dolor; 17 (39.5%) manifestaron tener un nivel de molestia moderado en el
cuello, 9 (56.25%) dolor leve en el hombro, solo 2 (100%) presentaron una
leve molestia en el codo, 4 (44.44%) leve molestia en la mufieca, 11 (36.67%)
leve molestia en la espalda alta, 26 (38.24%) dolor fuerte en la espalda baja,
la molestia en la cadera/piernas fue leve con un 7(46.67%), asi como la
molestia en la rodilla la mayoria la calificé como leve 13 (54.17%), la molestia

en el tobillo/pies fue leve en 5 (41.67%) empleados.

Tabla N° 4: Caracteristicas Cuestionario Nordico del personal de la Direccion

Regional de Agricultura Cajamarca.

CARACTERISTICAS N° %
Segun laimagen, ha tenido problemas (dolor)
Cadera 5 5.43
Codo 1 1.10
Cuello 15 16.48
Espalda alta 13 4.2
Espalda baja a 45.05
Hombros 4 4.4
Mufieca 1 1.10
Rodilla 10 0.93
Tobillo 1 1.10
Nota ala molestia cuello 0.00
minima 9 209
leve 12 279
moderada 17 395
fuerte 3 7.0
muy fuerte 2 4.7
Nota ala molestia hombro
minima 0 0.00
leve 9 56.25
moderada 4 25.00
fuerte 2 12.50
muy fuerte 1 6.25
Nota ala molestia codo
minima [¢] 0.00
leve 2 100
moderada 0 0.00
fuerte 0 0.00
muy fuerte 0 0.00
Nota ala molestia muiieca
minima 2 2.2
leve 4 &8
moderada 3 33.33
fuerte 0 0.00
muy fuerte 0 0.00
Nota ala molestia espalda alta
minima 5 16.67
leve 1 36.67
moderada 8 26.67
tuerte 6 20.00
muy fuerte [} 0.00
Nota ala molestia espalda baja
minima 4 5.88
leve 22 3235
moderada 18 20.59
fuerte 26 38.24
muy fuerte 2 2.3
Nota ala molestia cadera
minima 3 6.67
leve 7 46.67
moderada 4 26.67
fuerte 3 20.00
muy fuerte 0 0.00
Nota ala molestia rodillas
minima 1 4.17
leve 13 54.17
moderada 5 20.83
fuerte 3 12.50
muy fuerte 2 8.33
Nota ala molestia tobillos
minima 1 8.33
leve 5 41.67
moderada 4 33.33
fuerte 2 16.67
muy tuerte 0 0.00

Fuente: Datos del investigador.
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Los factores psicosociales en el personal de la Direccion Regional de
Agricultura Cajamarca en mayor proporcion el 54.47% (67) presentaron un
nivel medio de riesgo, seguido del 37.48% (46) que presentaron un nivel alto
de riesgo y por ultimo el 8.13%(10) tuvo un riesgo bajo. Ademas, respecto a
sus dimensiones, la exigencia psicosocial en su mayoria tuvo un nivel medio
de riesgo en 51 (41.46%) al igual que el trabajo activo y desarrollo de
habilidades 51 (41.46%), el apoyo social en la empresa y la calidad de
liderazgo presentd un nivel alto de riesgo en 61 (49.59%), la compensacion
por su trabajo obtuvo un nivel medio de riesgo en el 47.15% (58) igual que la
doble presencia en su mayoria presentd un nivel medio de riesgo con
47.15%(58).

Tabla N° 5: Caracteristicas psicosociales del personal de la Direccion

Regional de Agricultura Cajamarca.

CARACTERISTICAS N° %
Exigencia psicosocial

bajo (0-8) 42 34.15

medio (9-11) 51 41.46

alto (12-20) 30 24.39
Trabajo activo y desarrolllo de habilidades

bajo (0-5) 40 32.52

medio (6-8) 51 41.46

alto (9-20) 32 26.02
Apoyo social en laempresay calidad de liderazgo

bajo (0-3) 16 13.01

medio (4-6) 46 37.40

alto (7-20) 61 49.59
Compensacion

bajo (0-2) 23 18.70

medio (3-5) 58 47.15

alto (6-12) 42 34.15
Doble presencia

bajo (0-1) 23 18.70

medio (2-3) 58 47.15

alto (4-8) 42 34.15
Riesgo psicosocial

bajo(0-19) 10 8.13

Medio(20-33) 67 54.47

Alto(34-80) 46 37.40

Fuente: Datos del investigador.
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En el andlisis bivariado los factores asociados a sintomas
musculoesqueléticos en empleados de la Direccién Regional de Agricultura
Cajamarca, encontramos significancia estadistica en area laboral (p=0.012),
postura de trabajo (p=0.035), horas de trabajo (p=0.001) y con el factor

psicosocial doble presencia (p=0.001).

Tabla N° 6: Factores asociados a sintomas musculoesqueléticos en personal

de la Direccién Regional de Agricultura Cajamarca.

Presenta Sintomas musculo

. esqueleticos ICOR
Factores Asociados p* OR
NO S|

N° % N° % LI LS

Sobrepeso No 13 2453 40 75.47 0149 051 021 1.28
Si 10 1429 60 8571
Obesidad No 22 1964 90  80.36

0.392 041 0.05 3.37
Si 1 9.09 10 90.91
Area laboral Director 0 0 8 100

Ingeniero 4 7.27 51 92.73 0012 - ;

Otro personaladm 7 2692 19 73.08
Técnico 11 3333 22 66.67

Postura o posturas Arrodillado 3 75.00 1 25.00 0.035 - -
al hacer su trabajo Caminando 0 000 4 100.00
De pie 2 16.67 10 83.33

3 9.68 28 90.32

4 15.38 22 84.62

Inclinado
Movimientos repe!

Sentado 11 2391 35 76.09
Levantamiento de No 14 1687 69 83.13 0.453 1.431 0.560 3.663
transporte manual Si 9 2250 31 77.50
Horas de trabajo 36 hrs 14 3500 26 65.00 0.001 0.226 0.087 0.583
48hrs 9 1084 74 89.16
Exigencia Bajo 4 9.52 38 90.48 0.083 - -
psicosocial Medio 14 2745 37 72.55
Alto 5 1667 25 83.33
Trabajo activoy Bajo 5 1250 35 87.50 0.408 - -
desarrollo de Medio 12 2353 39 76.47
habilidades Alto 6 1875 26 8125
Apoyo social enla Bajo 1 6.25 15 93.75 0300 - -
empresay calidad Medio 8 1739 38 8261
de liderazgo Alto 14 2295 47  77.05
Compensacion Bajo 2 870 21 9130 0.101 - -
Medio 9 1552 49 84.48
Alto 12 2857 30 7143
Doble presencia Bajo 10 43.478 13 56.5217 0.001 - -
Medio 11 18966 47 81.0345
Alto 2 47619 40 95.2381
Riesgo psicosocial Bajo 1 10.00 9 90.00 0.249 - -
Medio 10 1493 57  85.07
Alto 12 2609 34 7391

Fuente: Datos del investigador.
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Se encontr6 asociacion significativa relacionada a presencia de
sintomatologia musculoesquelética y los factores: la edad (p=0.001), tiempo
de servicio (p=0.001), la ubicacion corporal del dolor (p=0.00), intensidad del
dolor (p=0.00) y etapa de vida (p=0.00).

Tabla N° 7: Factores asociados a sintomas musculoesqueléticos en personal

de la Direccién Regional de Agricultura Cajamarca.

Sintomas musculo

Factores Asociados esqueléticos p* OR ICOR
NO Sl
N°® % N°® % LI LS
Edad (promedio) 2813 - 4415 - 0.001 0.61 0.498 0.748
Estatura (media) 166.7 - 1671 - 0.917 1281 0.517 3.174
Peso (promedio) 9878 - 7869 - 0.101 1281 0.517 3.174
Tiempo de servicio (promedio) 1.7 - 9.54 - 0.001 0.701 0.606 0.811

Género Femenino 8 228 27 7714 0456 0693 0264 1821
Masculino 15 17.05 73 8295
Ubicacién  Cadera 0 0 100  1E-09 - - -
corporal del Codo 0 0 100 - - - -
dolor Cuello 0 0 15 100 . . . .
Espalda alta 0 0 13 100 - - - -
Espalda baja 0 0 41 100 - - - -
Hombros 0 0 100 - - - -
Mufieca 0 0 1 100 - - - -
Rodilla 0 0 10 100 - - - -
Tobillo 0 0 1 100 - - - -
Intensidad Minima 0 0 100 0.000002 - - -
deldolor [eve 0 0 22 100 - - - -
Moderada 0 0 14 100 - - - -
Fuerte 0 0 26 100 - - - -
Muy fuerte 0 0 2 100 - - - -
Etapade  Joven (18-29) 16 5926 11 4074 T7E-05 - - -
vida Adulto (30-59) 7 7609 8 9239 - - - -
Adultomayor (60 a +) 0 0 4 100 - - - -

Fuente: Datos del investigador.
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El 28.5% de los empleados son de género femenino, de los cuales, el 22.0%
(27) si manifestaron sintomas, respecto al género masculino fueron los de
mayor proporcion y estuvo representado por el 71.5% (88) de ellos el 59.3%
si presento dolor o molestia musculoesqueléticos siendo este grupo de mayor

prevalencia.

Grafico N° 1: Porcentaje presencia de sintomas musculoesqueléticos segun

género en personal de la Direccién Regional de Agricultura Cajamarca.
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Fuente: Datos del investigador.
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El 56.9% de los empleados del sector presentan sobrepeso de los cuales el
48.8% presentaron sintomas musculoesqueléticos, de los que no presentaron

sobrepeso que fue el 43.1% el 32.5% presentaron sintomas o malestar.

Grafico N° 2: Porcentaje de presencia de sintomas musculoesqueléticos
segun presencia de sobrepeso en personal de la Direccion Regional de

Agricultura Cajamarca.
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Fuente: Datos del investigador.
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El 91.1% de los empleados no presenta obesidad de los cuales el 73.2% si

presentaron sintomas musculoesqueléticos comparado con el 8.9% que no

tienen obesidad de los cuales el 8.1% si tuvieron sintomas.

Grafico N° 3: Porcentaje presencia de sintomas musculoesqueléticos segun

presencia de obesidad en personal de la direccion Regional de Agricultura.
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El 37.4% de los trabajadores adopta la postura de sentado durante el
momento que realiza su trabajo de los cuales el 28.5% presenta malestar o
dolor, seguido de los que realizan sus actividades inclinadas 25.2% de los
cuales el 22.8% presentan sintomas musculoesqueléticos y existe un
porcentaje minimo de trabajadores que realizan sus actividades arrodilladas
(3.3%).

Grafico N° 4: Porcentaje presencia de sintomas musculoesqueléticos segun
posturas adoptadas al realizar su trabajo por el personal de la Direccion

Regional de Agricultura Cajamarca.
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Fuente: Datos del investigador.
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El factor psicosocial con un nivel alto de riesgo es el apoyo social en la
empresa y calidad de liderazgo y el 47% presentaron sintomas
musculoesqueléticos, con nivel medio de riesgo en la mayoria de trabajadores
en el factor compensaciones el 49% presentaron sintomas

musculoesqueléticos.

Grafico N° 5: Factores psicosociales en el personal de la Direccion Regional

de Agricultura Cajamarca con sintomas musculoesqueléticos.

100%

90% 25 0% 26% 0

80% ° ° 47% 30% 40% 34%

70%

50% 49%

40%

30% S 4T >

20% 38.0% 35%

10% 21%
_ ~ C _
= : g
2 ® 8 3 ? 2
Ka! o o S e 9
2 g g 5 o g
3 £ < 3 3 S
z © 8 8
2 Y
]

ALTO MEDIO =BAJO

Fuente: Datos del investigador.

39



Iv.

DISCUSION

En la presente investigacion se encuestdé a 123 empleados de la Direccion
Regional de Agricultura Cajamarca, encontrandose que el 81.30% de los
trabajadores presentan sintomas musculoesqueléticos, indicando una alta
prevalencia de sintomas musculoesqueléticos en la poblacion estudiada.
Estos resultados estan en concordancia con datos de la OMS, que mencionan
como 1710 millones de personas a nivel mundial tienen problemas
musculoesqueléticos, siendo la lumbalgia el principal sintoma (1). Asi pues,
en la investigacion realizada por Inga et al. donde encuest6 a 900 trabajadores
en Huancayo, descubrié que el 98.2% manifestaron dolor lumbar (20). Por lo
referido, se demuestra Ila elevada prevalencia de sintomas
muculoesqueléticos en el ambito laboral y la importancia de abordarlos, para

reducir su incidencia en los diferentes sectores de trabajo.

Asimismo, al identificar los factores asociados a sintomas muculoesqueléticos
en los empleados de la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca se
encontré una significancia estadistica con la edad (p=0.001), el area laboral
(p=0.012), postura de trabajo (p=0.035), horas de trabajo (p=0.001), el factor
psicosocial doble presencia (p=0.001), el tiempo de servicio (p=0.001), la
ubicacién corporal del dolor (p=0.00), intensidad del dolor (p=0.00) y etapas
de vida (p=0.00). Por consiguiente, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipotesis alterna, pues se obtuvieron valores de p< 0.05 usando la prueba de
Chi Cuadrado. Estos hallazgos se asemejan a lo presentado por Cruz et al.
identificaron que la edad, la ocupacion, la antigiedad en la ocupacion, las
horas laborales y las posturas se asocian con trastornos musculoesqueléticos,
ademas, la intensidad del dolor predominante en los trabajadores fue
moderada en todas las zonas dolorosas, sin embargo, no realizé asociacion
de esta variable con los trastornos musculoesqueléticos, en cambio, consideré
otros factores que también fueron significativos tales como el sexo (p<0,05,
femenino OR:1,77), IMC (p<0,05, sobrepeso/obesidad OR:4,44), el alcohol
(p<0.05), movimientos repetitivos y monotonia con (p <0.001) (40). De manera
similar, en el estudio realizado por Kang et al. encontraron que la edad, los

anos de trabajo, las posturas y la jornada laboral son factores asociados a
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trastornos musculoesqueléticos (18). A diferencia de los estudios anteriores,
el estudio realizando por Rodriguez et al. encontraron asociacién con el riesgo
psicosocial compensaciones (p<0.05, OR= 2.3), en contraste con lo obtenido
en nuestro estudio, donde se encontr6é asociacién con el factor psicosocial
doble presencia (21). De acuerdo con lo expuesto anteriormente y al analizar
los resultados obtenidos, se evidencia como la identificacion de factores
asociados a sintomas musculoesqueléticos tiene un impacto importante para
adoptar estrategias de prevencion en el lugar del trabajo, pues al identificarlos
se contribuye al conocimiento de la salud ocupacional en la institucion, por

ende, en la salud y bienestar de los empleados.

Asi pues, al determinar si las caracteristicas sociodemograficas del personal
de la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca se asocian a sintomas
musculoesqueléticos, se encontré que los trabajadores en su mayoria fueron
de género masculino con 71.54% (88) y tan solo el 28.46% (35) fueron de
género femenino, tuvieron una edad promedio de 41.15 afos (RIC 11.08), la
mediana de la estatura fue de 167.00 cm. (RIC 7.6), su peso promedio fue
82.45 kg (RIC 3.21), su IMC promedio de 26.20 kg/m2 (RIC 2.82), mas de la
mitad presentaron sobrepeso 56.91% (70) y 8.94% (11) tuvieron obesidad. No
obstante, solo se encontré asociacion significativa con el factor edad
(p=0.001), pero al utilizar a la variable edad se pudo obtener la etapa de vida
a la pertenecen los empleados, siendo la edad adulta (30-59 afos) donde el
92.39% (85) presentaron sintomas musculoesqueléticos, obteniéndose una
asociacion significativa también con las etapas de vida (p=0.00), dado que se
tuvieron valores de p=< 0.05 usando la prueba de Chi Cuadrado, sin embargo,
no se evidencié que estos factores tengan la probabilidad de ser un riesgo
para presentar sintomas musculoesqueléticos. Ahora bien, los hallazgos
obtenidos, se corroboran con el estudio de Cruz et al. encontraron asociacion
con la edad, en el grupo de 30-60 afios (40). En relacién con lo mencionado
previamente y al examinar los hallazgos, se muestra como el género
masculino es la fuerza laboral en la institucion, resaltandose la importancia de
la edad promedio de 41.15 afios y la etapa de vida adulta (30 - 59 afos), pues
se asociaron con sintomas musculoesqueléticos. Edades donde los ingresos

laborales son altos y de dependencia financiera (1), siendo esencial
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considerar estos factores en los empleados de la institucion, con el fin de evitar

que se establezca una enfermedad musculoesquelética.

En cuanto a determinar si las caracteristicas laborales del personal de la
Direccion Regional de Agricultura Cajamarca se asocian a sintomas
musculoesqueléticos, se identificd que en promedio el personal tuvo 8.07 anos
(RIC 7.35) de tiempo de servicio, el area laboral en su mayoria fueron
ingenieros con 44.72% (55), 67.48% (83) trabajan 48 horas semanales, con
una postura predominante de sentado 37.40% (46), sin embargo solo el
32.52% realiza levantamiento o transporte manual de peso durante su trabajo
mientras el 67.48% no realiza dicha actividad, en el analisis bivariado los
factores laborales asociados a la presencia de sintomas musculoesqueléticos
fueron; el area laboral (p=0.012), tiempo de servicio (p=0.001). la postura de
trabajo (p=0.035) y las horas de trabajo semanal (p=0.001). Pues, alcanzaron
valores de p< 0.05 en la prueba de Chi Cuadrado, sin embargo, no se
evidencio que estos factores tengan la probabilidad de ser un riesgo. Estos
hallazgos son consistentes con la investigacion realizada por Kang et al.
mostrando que factores como los afios de trabajo, las posturas y las jornadas
laborales superiores a 10 horas diarias se asocian a sintomas
musculoesqueléticos (18). Comparando nuestros resultados con el referido
estudio, se observa la concordancia con los factores; afos de trabajo y
posturas, mientras que con la jornada laboral existe una diferencia, pues fue
medida en horas y supera las 10 horas diarias, mientras que en nuestro
estudio fue por horas a la semana, esto debido a que en nuestro contexto
peruano la jornada ordinaria de trabajo es de 8 horas diarias o 48 horas
semanales como maximo (29). Asimismo, en contraste con el estudio de
Valenzuela et al. quien tuvo como resultados que el puesto de trabajo, las
posturas, la manipulacibn manual de cargas se asocian a dolor
musculoesquelético (41). En efecto, al confrontar nuestros resultados con los
del estudio de referencia, se constata como la ocupacion que se realiza en la
empresa se asocia con dolor musculoesquéletico, asi como las posturas
adoptadas en el trabajo, concordando con nuestros resultados, sin embargo,
en contraposicion, el factor manipulacion de cargas en nuestro estudio no tuvo

asociacion. Conforme a lo previamente expuesto, se aprecia la variabilidad de
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las caracteristicas laborales en nuestra poblacion de estudio, se observa
como algunos factores son consistentes y otros difieren segun los contextos
laborales, pues se aporta conocimiento de los factores asociados a sintomas
musculoesqueléticos de los empleados de la institucion, ayudando a plantear

estrategias preventivas y correctivas de salud en los empleados.

Por otra parte, al determinar si los factores psicosociales intervienen en la
aparicion de sintomas musculoesqueléticos del personal de la Direccion
Regional de Agricultura Cajamarca, se hall6 una prevalencia de factores
psicosociales del 54.47% (67) de un nivel medio de riesgo, seguido del
37.48% (46) que presentaron un nivel alto de riesgo y por ultimo el 8.13% (10)
tuvo un riesgo bajo. Ademas, respecto a sus dimensiones, la exigencia
psicosocial en su mayoria tuvo un nivel medio de riesgo en 51 (41.46%) al
igual que el trabajo activo y desarrollo de habilidades 51 (41.46%), el apoyo
social en la empresa y la calidad de liderazgo presentd un nivel alto de riesgo
en 61 (49.59%), la compensacion por su trabajo obtuvo un nivel medio de
riesgo 47.15% (58) igual que la doble presencia con nivel medio de riesgo
47.15% (58), asimismo se encontrd asociacion con el factor psicosocial doble
presencia (p=0.001), dado que se tuvieron valores de p< 0.05 usando la
prueba de Chi Cuadrado. Nuestros hallazgos difieren de los resultados
reportados por Rodriguez et al. donde las dimensiones con prevalencia de alto
riesgo fueron las Exigencias Psicosociales y Doble Presencia, por otro lado
las dimensiones; Compensaciones, Trabajo Activo y Apoyo social
representaron riesgos moderados, asimismo encontraron asociacion entre el
riesgo psicosocial compensaciones y la presencia de molestias
musculoesqueléticas (21), en comparacion con los resultados de nuestro
estudio donde todas las dimensiones presentaron una prevalencia de riesgo
medio a excepcion del factor apoyo social en la empresa que presentoé un nivel
alto de riesgo y el factor asociado fue la doble presencia. En consecuencia
con lo sefialado y al evaluar los resultados, se evidencia la importancia de
considerar las dimensiones psicosociales en la investigacién y como estas
varian en su impacto segun el contexto laboral y la poblacion estudiada, la
asociacién encontrada entre la dimensién doble presencia y sintomas

musculoesqueléticos en los empleados, resalta el hecho de que estos
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trabajadores enfrentan a la vez demandas laborales y familiares (35), por tal
motivo se ve la necesidad de continuar investigando para desarrollar

estrategias correctivas y preventivas en la institucién.

Por dltimo, la ubicacion corporal en la que prevalecen los sintomas
musculoesqueléticos en el personal de la Direccion Regional de Agricultura
de Cajamarca fue la espalda baja/region lumbar con 45.05% (41), asimismo
con respecto la variable interviniente intensidad del dolor, la espalda baja
presento dolor fuerte 26 (38.24%), el cuello dolor moderado 17 (39.5%) y las
demas regiones corporales tuvieron dolor leve, ademas se obtuvo
asociaciones significativas entre la ubicacién corporal del dolor (p=0.00) e
intensidad del dolor (p=0.00) con los sintomas musculoesqueléticos, ya que
se tuvieron valores de p< 0.05 usando la prueba de Chi Cuadrado. Estos
resultados son consistentes con lo reportado por Okezue et al. quienes
también encontraron que la espalda baja (58.1%), fue la ubicacién corporal
con mayor prevalencia de dolor muesculoesquelético en los 217 participantes
de su estudio (42). Al igual que lo presentado por Zamora et al. donde el
65,12% de sus 129 participantes present6 dolor en la regién lumbar (43).
Asimismo, Guevara et al. hallé6 que la lumbalgia fue la patologia mas usual
34,40 % en sus 366 participantes, no obstante, el dolor moderado fue el mas
frecuente a excepcién de la dorsalgia que fue severo y no encontré asociaciéon
estadistica (p=0.218) (44), lo que contrasta con lo hallado en la investigacion,
pues el dolor leve fue el mas frecuente en la mayoria de las regiones
corporales, salvo el cuello con dolor moderado y la region lumbar con dolor
fuerte, aun asi, lo especial en nuestra investigacion es que se descubrié que
la ubicacién del dolor y su intensidad se encuentran asociados a sintomas
musculoesqueléticos. Asi pues, los factores asociados encontrados, son
claves para la medicina ya que pueden servir como indicadores de gravedad
0 progresion del problema musculoesquelético (44), asi la necesidad de un

seguimiento cercano al trabador en su contexto laboral.
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V.

LIMITACIONES

En el presente estudio con disefio de investigacién transversal analitico, la
recopilacién de los datos se dio en un determinado lapso de tiempo y no sigue
a los participantes a lo largo del tiempo por lo que no se puede establecer
causalidad ni se puede evaluar como los factores cambian o influyen a lo largo
del tiempo. Asimismo, la informacion obtenida dependi6 de la sinceridad de
los participantes, estos podrian no recordar con precision o falta de precision

en las respuestas.
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VL.

CONCLUSIONES

Los factores asociados a sintomas musculoesqueléticos en el personal
de la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca fueron la edad,
etapas de vida, el area laboral, postura de trabajo, horas de trabajo, el
factor psicosocial doble presencia, el tiempo de servicio, la ubicacion
corporal e intensidad del dolor, pues obtuvieron valores de p< 0.05. Por
tanto, al haber identificado estos factores se brinda informacién para
desarrollar estrategias preventivas y correctivas destinadas a promover
la salud de los empleados en la institucién.

Las caracteristicas sociodemograficas del personal de la Direccién
Regional de Agricultura Cajamarca asociadas a sintomas
musculoesqueléticos fueron la edad promedio de 41.15 afios con RIC
11.08 anos y la etapa de vida adulta que abarca edades entre 30-59
anos. Por consiguiente, estos hallazgos son fundamentales a considerar
en el disefio e implementacion de estrategias preventivas segun la edad
en los trabajadores.

Las caracteristicas laborales del personal de la Direccion Regional de
Agricultura Cajamarca asociados a sintomas musculoesqueléticos
fueron el area laboral en su mayoria ingenieros, el tiempo de servicio en
promedio de 8.07 anos con RIC de 7.35 anos, la postura de trabajo
siendo predominante la de sentado y las horas de trabajo semanal
principalmente de 48 horas. Por ende, estos factores son un sustento
sélido para el desarrollo de estrategias correctivas y ergondmicas
especificas.

El factor psicosocial que interviene en la manifestacion de sintomas
musculoesqueléticos en el personal de la Direccion Regional de
Agricultura Cajamarca fue el factor doble presencia, es decir, que los
empleados se enfrentan una situacion de desequilibrio entre sus
demandas en el trabajo y su vida personal, ademas en gran medida
presentaron un riesgo psicosocial medio y el factor apoyo social en la
empresa y calidad de liderazgo en su mayoria obtuvo un nivel alto de

riesgo. Permitiendo el desarrollo de estrategias correctivas para abordar
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la influencia de los factores psicosociales y promover un ambiente
favorable de trabajo.

La ubicacion corporal en la que prevalecen los sintomas
musculoesqueléticos en los empleados de la Direccién Regional de
Agricultura de Cajamarca fue la espalda baja/ region lumbar con una
intensidad de dolor fuerte, el cuello dolor moderado y las demas regiones
presentaron dolor leve, es necesario precisar ademas que la ubicacién y
la intensidad del dolor se asociaron a sintomas musculoesqueléticos.
Por lo tanto, se evidencia la necesidad del seguimiento a los trabajadores
con dolor musculoesquelético con el fin de brindar una atencién
temprana y la implementacion de recursos en el entorno laboral para el

bienestar fisico de los empleados.
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VIL.

RECOMENDACIONES

Se recomienda llevar a cabo evaluaciones trimestrales de la salud
musculoesquelética en los empleados de la institucién, prestando
atencién especial a la edad promedio de 41 afos, la etapa de vida adulta
de 30 a 59 anos, ofreciendo un enfoque personalizado en las
necesidades especificas de los empleados en funcién a su grupo etario,
logrando la deteccion temprana de problemas musculoesqueléticos,
evitando el retiro anticipado del trabajo, la progresion a incapacidad o la
limitacion de sus actividades sociales, contribuyendo a un entorno
laboral mas productivo y satisfactorio.

Se sugiere proporcionar charlas de prevencion y concientizacion sobre
los factores laborales encontrados, con particular enfoque en la postura
de trabajo predominantemente en posicién sentada, teniendo en cuenta
el area laboral al que pertenecen siendo es su mayoria ingenieros, para
orientar a los empleados sobre la importancia de mantener una postura
adecuada durante sus horas de trabajo, en especial cuando con
frecuencia estan expuesto a jornadas laborales de 48 horas por semana,
con atencién en aquellos empleados que llevan trabajando en promedio
8 afios, tomando en consideracion posibles adaptaciones en las
condiciones laborales y dar a conocer pautas ergondmicas como
adecuacion del material de escritorio, descansos regulares, cambio
constantes de posturas, para reducir la exposicion de los empleados,
fomentando una cultura de salud y seguridad en el entorno laboral de la
institucion.

Se propone implementar programas de apoyo emocional a los
empleados de la institucién, realizacion de talleres, dinamicas disefiados
para el manejo de sus demandas tanto laborales como personales y que
se sientan respaldados, capacitados para abordar sus desafios
profesionales, asi como un fomentar un ambiente de apoyo en el lugar
de trabajo, mejorando su salud emocional, la satisfaccion por su trabajo
y un espacio laboral saludable.

Se plantea considerar el desarrollo de directivas en la institucién como

la implementacién de evaluaciones médicas al ingreso a laborar, durante
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el empleo, al salir de vacaciones y al regresar de las mismas, teniendo
en cuenta la ubicacién corporal del dolor predominante en la regién
lumbar y la intensidad del dolor con mayor enfoque en los casos de dolor
fuerte, permitiendo un seguimiento completo de la salud del personal a
lo largo de su experiencia laboral para identificar y prevenir posibles
lesiones musculoesqueléticas, garantizando un entorno laboral mas
seguro, saludable y la eficiencia del trabajador.

Se sugiere que las entidades gubernamentales, como el Ministerio de
Trabajo y los Gobiernos Regionales, tomen en consideracion los
resultados de la investigacion, particularmente en la regién de
Cajamarca, donde se llevo a cabo este estudio, para el disefo de
politicas y regulaciones de salud ocupacional, adaptadas a las
necesidades de cada sector econdmico y a las particularidades de cada
region, asi como la implementacion de acceso a servicios médicos y
fisioterapia, abordando de esta manera los factores asociados y la
presencia de sintomatologia musculoesquelética en el medio laboral.
Se aconseja la realizacion de estudios posteriores que utilicen la
informacion recopilada como base, las investigaciones podrian
profundizar en las asociaciones identificadas y considerar otros
enfoques de investigacion con el fin de examinar la correlacion causal
entre los factores asociados encontrados tales como la edad, etapas de
vida, el area laboral, postura de trabajo, horas de trabajo por semana, el
factor psicosocial doble presencia, el tiempo de servicio, la ubicacion
corporal e intensidad del dolor, evaluando como cambian o influyen a lo
largo del tiempo, proporcionando conocimiento valioso para el area

académica y de investigacion universitaria.
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ANEXOS

Anexo 1:

SANC DE LA UNIDAD, LA PAZY EL DESARROLLOY

SOLICITO: Acceso al personal de fo DRAC pare
aplicar una encuesta de invesiicacion

Seftor Ing. NESTOR MENDOZA ARROYO.
Director de I Direccion Regional De Agricoltura Cajamarca.

Tomrccanmnew | A0 Danna  Fiorella  Lilibeth  Abanto  Rodrigues,
R | 750
identificada con ONT WN® 71414987, egresada de la
{7 .';J nz a3 Universidad Privada Antenor Orrego, con el grado
'm:l.f_ O académico de Bachiller en Medicing, con commeo
| TRAMITE DOCUMENTARIO | )
Eledtphico  ayabethS@ethaileon; a  usted
respetuosamente me difje ¥ digo;

Primera: Que, como parte de mi formacién acodémica y de los requisitos para obtener el
grado dé Madico Cirujans, debo llévin a cabo i ifvestigacion ariginal y significitiva en el
campa de lo medicing, asl, he oplado por desarrollar dicha investigacién en la honorable
Direceitn que wsted preside, por ello es que, me he propuesto analizar los factores asociados
a sintomas musculo-esgueléticos en vuestro personal perteneciente a ln Direccion Regional
de Apricultura Cajomarca (DRAC), con el objetivo de comprender las dificultades fisicas y
bioligices que afectin a ln moyoria de sus trebajadores, para ello, se exeminarin las
caraclersticas sociodemograficas, laborales ¥ psicosociales del personal de la DRAC pam
determinar si se relocionan con el desarrolle de sintomas muscolo-csqueléticos, siendo
importante obtener los tesultados que permiten implementar medides correctivas y
preventivas par proteger la salud de los trabajadores, mejorar su calidad de vida, reducir el
ausentismo laboral v aumentar e productividad.

Sepundo: Para llevar a cabo la recoleceitn de daios, tengo previsio ulilizar una encoesta
virlual que s realizard a iravis de la plataforms de Google Forme® medionte ¢l enlace
httpstiformy. ple/ofK fe XX Sod 5w F T,
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Tervern: Fara olln, sofichio i spoyoe en b difsion § splicicion de b sefaloda encuests enire
sith irabajedores y s colabamckdn pam con mi persuns @ de gran impomancis, pucs,
meiisde el sceso que wied me brinde a sus trabafndores, gamntizasomos In particapacion
de un mimero significative do trabsjedorss v asl obtener wea mejor calidad de datns
peenpilade.

Cunrio: Coma mvesizgadord, me comprometo a sumplit eon todes los requisitos dscos y
regulaciones establocidas por In imstilusiim purm llevar a cabo mi mvestigacion di eatem
responsable ¥ sepems. Loy datos recopifadas serin tmiados con abusdsts confidencialided y
delicadizs, poss, sodo se wfilizentn con fines acadimici y centificos. Al tirming de 1o
imvestigneitn estand entreganido una copia del informe de tesis para [ instiocicn.

Sin otro particslar, me despido baciéodole legsr mi
cordinl saludy, sperande que pd soliciud s=a aceptada por s de indole memmenss
scadtmics, siendo legal ¥ procedente.

Afeniamenic,

ftamnn Florella Lilibeth A hnndo Bodrigues'
InE W° THdT4987

st OE TN et e v et Bl R il v
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Anexo 2:

“AFID DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO®

CONSTANCIA

EL DMRECTOR DE LA DRECCION REGIONAL DE AGRICULTURA
ChJAMARCA - DRAC

ALITORIEA;

Realizar el proyectis de Tesis Tildado: "FACTORES ASCCIADDS A SINTOMAS
MUSCOLOESQUELETICOS EN PERSONAL DE LA DIRECCION REGIONAL DE
AGRICULTURA CAMMANELA® toniends como auiom o Danna Faaralla Lilibath
Abanto Rodrigueaz, Bachiller egresads de 18 Universidad Priveda Anbance Owrega,
por imermedia del prasenta se e condceda le aulcrizecion pera realizor e encuests
virlual &n |a Direccidn Regional da Agricullura Cajamsrca que incluye sus 13
Apgancles Agratias, ublesds an Camelers Bafhos del inca Km 3.4,

Cajainanca, 5 de junke de 2023

——'_'_‘_'_
Mamfredo Mendosz Armoyo
Qirector Reglonal do Agrcuthera Cajamarca
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Anexo 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO:

Estimado paricipante:

Le agradecemos su disposicion para formar parte de esta encuesta, la cual
es pieza fundamental en el presente frabajo de invesfigacion académica. Su
participacion es de gran importancia y confribuira al avance del conocimiento en

el area de estudio.

Es importante que esté informado sobre la naturaleza y finalidad de esta
encuesta. El objetivo principal es recopilar informacion relevante acerca de los
factores asociados a desarrollar sintomas misculo-esqueléticos en personal de
la Direccion Regional de Agricultura Cajamarca. Sus respuestas seran ufilizadas

exclusivamente con fines académicos y seran tratadas de manera confidencial.

Quereamaos asegurarle que sus datos personales, incluyendo nimero telefonico
y comeo electronico, seran manejados con la maxima confidencialidad. La
investigadora responsable garantiza que no se revelaran ni compartiran con
terceros. Le solicitamos gue responda con sinceridad y cuidade todas las

preguntas planteadas en la encuesta.

Al participar en esta encuesta, usted esta dando su consentimiento informado
para formar parte de esta invesfigacion. Agradecemos su colaboracion y

contribucion valiosa.

Atentamente,
Danna Fiorella Lilibeth Abanto Rodriguez

LA INVESTIGADORA

59



i DATO S GENERALE &:

Edad izanErD | Masculmn | Fememnns | Oim

Talla Fasn

Compisiar v mema- cor one 70 Tegin commarnrche.

LORDICIIN TRC

sobrepeso | Fresenls | Mo

Frasenis

Dfendad | Prasents | Mo

Frasents

WA Ceindamo por B vesineonm

. DATOR LABORALE &:

Tlempo de asrvicio:

L Cuania Sempo Beva realizands @ mismo lipo de trabajo?

Afias: ¥ Meses

& qué araa laboral pertensaca, marcar con X:

Uirectar | Ingeniera | Técnico | Personal Admmistrativo

Horaa de Trabajo:
En pramedia, ; cudntas horas a la semana trabaga? Horas: 38 |:| 45 I:l

L2us postura soopts al reallzar su trabajo? Indicar con | 30 o (NO) segon
COMTEEponEa:

Seflsds | Inclinado | Ue pe | Gamisando Ml orarrmie e srrocd iladn
FETIRA ey

Sl MO S RO S RO S | RN = ML) =l 28]

Ha raglizado o actuslmants reallza levantamlento o transports manusal de
pes0 durante au trabao (Hombee: mayor 25 Ko § Mujer: mayor a 12.56 Kg)

s [ W O
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. CUESTICNARIO NORDICO ESTANDARIZADO:

UBICACION CORPORAL DEL DOLOR
1. iHa t=nido problemas (dolor, molestias, disconfort) en:

L 3
m e—
i u
I i i
. -}
| —— ]
& (N
———
R0, P
Lk NN
- =-u
B Lall] AR e HouEns Ll L L L Y o] 1A AN | T = s |
ATA LIEL L E ] L P ] ToEN [SAmEN
L LR ELATELY
[T & | LE S ST

=i i - [L= i
[, L ¥

2. Simarco con E-i:'EI'I cualquiera de los cuadros antes senalados, indicar donde
corresponds. & tempo (en diss, semanas. meses o ancs} que presents e

rnalestar:
[ T o ] == I " FLE FEEETTS L LR THY W[ A5 = PN | [ = AE=l
T [ ANT "ERER PRI AN ToEE [ZAmEE
LR LR [2¥, 5 L
RN | N LELUSE]

3. 5Si cambio de puesto de irabaic v ocupacion tuvo mejoria en la zZona que
kznia la molestia:

[T T 2o ] = 1 ' FL L Ll L kL TS T | 1% = rENEN | THeT = T |
AlTh ALY L LR ] PETIEL AN TORE (SAmEE
LS R e L
CETA A | B LELE R

a1 L) - L5 = = =1 i i

4 ;Hsienido molestias en los alirnas 12 meses? Indicar fa parte del cuempo:

[T T 2o ] = 1 ' FL L Ll L kL TS T | 1% = rENEN | THeT = T |
AlTh ALY L LR ] PETIEL AN TORE (SAmEE
LS R e L
CET A 1 En PR

a1 L) - L5 = = =1 i i
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5 ;Cuanto tiempo ha tenido la molestia en los Ultimos 12 meses?

L= 1 TR st TTHOTT CSFTa CSFTa THY O OHT O G | O T
AL OAN AMOAL FHCILLA S AMDDS
FOGEOH FOGIOH CADLEA) TOOLOS AL
COESAL LUMLAE [0 a
] ST O T v 5T O ] ST O ST O 5T O T Ol
'
g o i X ] =g ool bk aol Eak ] Aol Cak
[y
I3 ‘B 1 d 1 1 1 dd d dils 1 d ]
s
T T TTT LT =iy =T TRTys LT iy
8. zCuanto dura cada episodio?
L 1w TRIRCFT st TTHOTT CSFTi CSFTi THY O OHT O G | O ]
AL OAR AMOAL RHTILLAS AMDDS
FIDGECH ROGETH CADLES) TOOLOS AL
DOESAL LUMOARE LR a
L= L] L= L= L& L& LE=11 L= L=
[t wd o Pl 1 o i Nl ] Pl e Porml E= R o P B Dl
ricona i
T O T O | T O T O R O -1 T O 7 Ol
hw
| ] 1 | i [l 1 ] 4 [l el L EEEL a1 i L.
gt i L alt ECAE | A Ll ] L lt
by | T T T T T T T T

7. iCuanto tiempo le ha impedido estas molestias realizar su trabajo?

[ ) Lt ) g |- agC ) | |y L - THY O PG o = -
ALTA [Py AMOAS ROCILAS SMDOS
RLGECH ROGECH CABLES) TOOLOS AL
[ =T LA E: PR 5
i Tia Ui Dia LY ] LY ] Ui Tia Ties
LN =] - 1] | I LEE-1 ) 1Y O -1 L = LY== i O
i
4 ] 4 | N ] 4 ] 4 [ ! ol el EEEL T B ]
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0 - - L -
2. iHa recibido tratamianto por este dofor en los ultimos 12 meses?
[ L ) LRt ) [ag |2 . ] [ [ [IR b o THY T AL (oL o
ALTA OASS AMOAS ROCHLAS AMIDeCS
ROGICH RLOGECH CADCRA) TODLOMT
DOESAL LIFAGNE PR a
E - -l E =l . - E L
L L e Fr. P L L Fr. e




8. ;Ha tenido molestizs en los dltimos 7 dias?

L meraa TIORCRT TOoT L ra mar) L=y =7 e T THY O A0S | O ]
ALTA OANN SMIDAT ROCILAL AMIDOS
ROGRH FILGECH CADCRAS TODL LA
D=L LIPMEAE: FLFEsS 3

T T £ T T = £ £ )

Ts T T Ts T T T T o

10. Pdngale nota a sus molestias: precisando qgue 1 es molestia minima y 5 a5

rmolestia masima.

L o e TTORCR COor L ] ToFTiooT 5= ey L OHY O FEOES | o 1]
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= E; S = = i = = i
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11. ;A qué atribuye estas molestias en su trabajo?
g mrma TR g o v ) CoFTiaT TaFT it THT THT O TS | UHD O s
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DrsSAL LGSR FiCREs S
. Cuestionario  de  evaluacion de  riesgos  psicosociales
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