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RESUMEN

En la atencion médica, la ergonomia es crucial para asegurar atencion de calidad
adaptada a los pacientes, subrayando la importancia de entornos laborales saludables
que promuevan el bienestar y la eficiencia del personal. Este estudio se centr6 en
determinar el estado corporal del personal de enfermeria que trabaja en turnos rotativos.
En el andlisis del estado, se observo que el 23.33% de las mujeres reporta molestias o
dolores en la espalda, mientras que el 16.67% presenta molestias en las rodillas.
Respecto a las repercusiones del estado corporal, se revelan datos sobre las diferencias
de género en la afectacion del trabajo debido a problemas de salud, encontrando que el

46.67% del personal de enfermeria que presentdé impedimentos para realizar su trabajo



eran mujeres. Al analizar el impacto del estado corporal en la calidad del suefo, se
indicd que el 23.33% de los casos presentd dolores o molestias en la espalda y el
10.00% en las rodillas. Utilizando la Escala de Pittsburgh para medir la calidad del
sueno, se encontrd que el 13.33% de los casos que presentaron molestias en la espalda
también tenian hipertension arterial como enfermedad cardiovascular principal. De
manera similar, otro 13.33% de los casos con molestias en las rodillas presentaban
hipertension arterial. Estos hallazgos subrayan la importancia de mejorar las
condiciones laborales para promover la salud y el bienestar del personal de enfermeria,
asi como la necesidad de atencion médica para tratar el impacto del malestar fisico en su

calidad de vida y desempefio laboral.

Palabras clave: Personal de enfermeria, estado corporal, turnos rotativos, calidad del
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ABSTRACT

In healthcare, ergonomics is crucial to ensuring quality care tailored to patients,
underscoring the importance of healthy work environments that promote staff
well-being and efficiency. This study focused on determining the body condition of
nursing staff who work rotating shifts. In the state analysis, it was observed that 23.33%
of women report discomfort or pain in their back, while 16.67% present discomfort in
their knees. Regarding the repercussions of the body state, data are revealed on gender
differences in the impact of work due to health problems, finding that 46.67% of the
nursing staff who presented impediments to carrying out their work were women. When
analyzing the impact of body condition on sleep quality, it was indicated that 23.33% of
cases presented pain or discomfort in the back and 10.00% in the knees. Using the
Pittsburgh Scale to measure sleep quality, it was found that 13.33% of the cases that
presented back discomfort also had high blood pressure as their main cardiovascular
disease. Similarly, another 13.33% of cases with knee discomfort had high blood
pressure. These findings underscore the importance of improving working conditions to
promote the health and well-being of nursing staff, as well as the need for medical care
to address the impact of physical discomfort on their quality of life and work

performance.
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INTRODUCCION

El personal de enfermeria desempefia su labor en una amplia gama de entornos,
enfrentando desafios tanto asistenciales como administrativos. En este contexto, la
ergonomia emerge como un elemento clave para asegurar que los cuidadores puedan
ofrecer una atencion de calidad, adaptada a las necesidades especificas de los pacientes.
La variedad de responsabilidades que asume el personal de enfermeria subraya la
importancia de disefiar espacios de trabajo que promuevan no solo la salud y el

bienestar, sino también la seguridad y la eficiencia en la realizacion de sus tareas'.

Dentro de este marco, la rotacion del personal, una estrategia comun en la gestion de
recursos humanos en las instituciones de salud, debe ser analizada desde una
perspectiva ergondmica. Los cambios constantes en las asignaciones laborales pueden
aumentar el riesgo de lesiones musculoesqueléticas y fatiga entre los profesionales de
enfermeria. Ademas, la integracion de nuevos miembros al equipo puede requerir un

enfoque ergondmico para garantizar una transicion segura y fluida*



Por lo tanto, es necesario comprender cémo la rotacion del personal impacta en la salud
fisica y el desempefio de los profesionales de enfermeria en turnos rotativos desde una
perspectiva ergonémica. La inversion en mobiliario y equipo ergondémico, asi como la
implementacion de practicas de trabajo seguras, puede contribuir significativamente a
mejorar la calidad de los servicios de atencion médica y crear un entorno laboral mas

saludable y productivo’.

En el contexto del estado corporal debido al desempefio en turnos rotativos, es esencial
considerar cémo la asignacion del personal en enfermeria impacta en la salud
musculoesquelética y el bienestar general de los trabajadores* La distribucion del
personal en funcion de la complejidad de las funciones y las necesidades especificas de
los usuarios cobra una importancia fundamental desde una perspectiva ergonomica, ya
que puede influir directamente en la carga fisica y mental experimentada por los
profesionales de enfermeria. Estudios previos han destacado las consecuencias
significativas que esta distribucion puede tener en términos de lesiones
musculoesqueléticas, fatiga y calidad general de la atencion prestada’.

Desde una perspectiva ergondémica mas detallada, la interrupcion del ritmo circadiano
natural del cuerpo debido a los turnos rotativos tiene implicaciones mas alla de los
trastornos del suefio y la fatiga cronica en el personal de enfermeria. La irregularidad en
los patrones de suefio no solo afecta la cantidad de horas dormidas, sino también la
calidad del suefo, lo que puede tener repercusiones en la salud cardiovascular desde un
punto de vista ergondémico. Investigaciones adicionales, como las realizadas en China,
sugieren que la exposicion prolongada a turnos irregulares no solo esta vinculada a
trastornos del suefo, sino que también aumenta el riesgo de desarrollar condiciones
médicas mas graves desde una perspectiva ergonoémica, como diabetes, obesidad y

trastornos gastrointestinales'”.

En este contexto, es necesario destacar como estas condiciones médicas se relacionan
directamente con el desempeio en turnos rotativos del personal de enfermeria desde una
perspectiva ergonomica. Por ejemplo, la conexion entre la irregularidad en los horarios
de trabajo y la incidencia de diabetes y obesidad podria estar vinculada a alteraciones en
el metabolismo y en los habitos alimenticios debido a la variabilidad de los horarios de
comida, lo que afecta la salud ergondémica del trabajador. Ademads, los trastornos

gastrointestinales pueden estar relacionados con la falta de regularidad en las horas de



descanso y alimentacion, impactando negativamente en la salud digestiva y ergondmica

del personal de enfermeria'.

Estas consecuencias fisicas pueden extenderse a manifestaciones mas tangibles desde
una perspectiva ergondémica, como dolores musculares y una sensacion general de
agotamiento. La fatiga muscular puede ser el resultado de la constante adaptacion del
cuerpo a horarios cambiantes, asi como a la carga fisica asociada con la atencién directa
al paciente desde un punto de vista ergondmico. Este agotamiento generalizado no solo
afecta la capacidad de realizar las tareas laborales de manera eficiente, sino que también
puede contribuir a un mayor riesgo de accidentes laborales, lo que subraya la necesidad
de abordar de manera integral las implicaciones fisicas del desempefio en turnos

rotativos en el personal de enfermeria desde una perspectiva ergondmica'”.

A nivel mundial, estudios han demostrado coémo el estado corporal del personal de
enfermeria se ve afectado por el entorno laboral. En Polonia, por ejemplo, se encontrd
que el 12.4% del personal de enfermeria padece agotamiento profesional. Asimismo, en
Estados Unidos, el 92% del personal reportdé dolor musculoesquelético, siendo la zona
lumbar, la espalda y el cuello las areas mas afectadas. Estos hallazgos subrayan la
necesidad de intervenciones ergondmicas que reduzcan el estrés fisico y mejoren las
condiciones laborales, disminuyendo asi los problemas y lesiones relacionadas con el

trabajo’.

En Iran, se ha documentado que el 54% del personal de enfermeria tiene un bajo
conocimiento sobre ergonomia, lo que contribuye a la prevalencia de lesiones laborales.
Por tanto, es imperativo capacitar al personal en métodos de trabajo seguros y en
técnicas para manejar el estrés, aumentando su conciencia sobre los principios
ergondmicos y minimizando los riesgos de lesiones. Las intervenciones ergondmicas
deben focalizarse en las regiones corporales de mayor riesgo para optimizar las

condiciones del lugar de trabajo®.

Por otra parte, en una investigacion desarrollada en Estados Unidos, se indicd que el
92% del personal de enfermeria participante experiment6 dolor musculoesquelético, y el
85% sufrio dolor en més de un lugar. La zona lumbar (67%), la parte superior de la

espalda (59%) y el cuello (66%) fueron las localizaciones de dolor mas comunes. Estos



hallazgos evidencian la necesidad de identificar las causas reales del dolor
musculoesquelético y de tomar las medidas preventivas adecuadas para mejorar la

ergonomia en el lugar de trabajo®.

Asimismo, otro estudio realizado en Estados Unidos sefiala que una de las principales
dificultades que enfrenta el personal de enfermeria al adaptarse a un nuevo servicio esta
relacionada con las dindmicas interpersonales desde una perspectiva ergondmica’. La
calidad de las relaciones laborales, la comunicacion efectiva y el apoyo emocional de
los colegas desempenan un papel fundamental en el proceso de adaptacion ergondmica
y en la mitigacion de los impactos negativos en la salud musculoesquelética y el
bienestar general de los profesionales de enfermeria. Es esencial examinar en
profundidad estas interacciones sociales para comprender mejor como influyen en la
experiencia laboral ergonémica y en la salud fisica y mental de los miembros del equipo

de enfermeria'®.

En cuanto a América Latina, existen también estudios, como el que fue realizado en
Argentina, en el que se destaca que en el 74% del personal de enfermeria prevalecen
lesiones en la espalda alta y baja, cuello y ambos hombros; los cuales ademas expresan
que la postura corporal adoptada durante sus labores junto con las condiciones
ergondmicas que existen en el entorno laboral, los considera poco satisfactorio. Por lo
tanto, estos autores indican que estos riesgos ergonémicos pueden causar dafios fisicos

para el personal'.

En el ambito ecuatoriano, un estudio llevado a cabo en la provincia de Manabi revela
que el 64% del personal de enfermeria reporta experimentar estrés y cansancio debido a
la complejidad del estado de salud de los pacientes y el nivel de situacion. Estos
resultados resaltan la importancia de investigar el estado corporal del personal de
enfermeria, particularmente en términos de riesgo ergondmico, en entornos de trabajo
que implican la atencion a pacientes con diversas necesidades de salud. La exposicion
prolongada a condiciones ergondémicas desfavorables puede aumentar la probabilidad de

lesiones musculoesqueléticas y otros problemas de salud'?.

De igual manera, a través de un estudio realizado en Quito, se indica que el 31% de los

profesionales presentan molestias corporales en sus labores en el drea de Traumatologia.



Teniendo molestias de hombros 30,0%, muifiecas 20,0%, columna lumbar 20,0%,
columna dorsal 24,0%, rodillas y caderas 6,0%. Por tanto, indica que los efectos de
cargar repetitivamente un mismo peso por varias horas hacen que los brazos se cansen
rapidamente o hacer el mismo movimiento con las manos y con la misma posicion de

los brazos!'®.

El problema del presente estudio esta enfocado en el Hospital General Dr. Enrique
Ortega Moreira, en Durdn, Ecuador, donde se observa una preocupante problematica
relacionada con el impacto ergondémico del desempeio en turnos rotativos sobre el
estado corporal del personal de enfermeria. Esta realidad laboral plantea desafios
fisicos, mentales y emocionales significativos, que pueden generar consecuencias
adversas para la salud y el bienestar ergonomico de los profesionales. La complejidad
de los horarios rotativos resalta la urgencia de realizar una investigacion exhaustiva para
comprender los efectos especificos de esta dinamica en el estado corporal y el bienestar

ergondmico de los enfermeros y enfermeras que laboran en el hospital.

Los resultados revisten una importancia crucial en el dmbito social al abordar una
problematica que afecta directamente a los profesionales de enfermeria, quienes son
fundamentales en la prestacion de servicios de salud. Al comprender los desafios
ergondmicos de los turnos rotativos, se pueden proponer mejoras en las condiciones
laborales, beneficiando tanto a los profesionales como a la sociedad al promover una

atencion de salud mas efectiva y segura.

Desde el punto de vista cientifico, los resultados contribuiran a cubrir un vacio en la
literatura existente al ofrecer datos actualizados sobre los efectos del desempeiio en
turnos rotativos en el estado corporal del personal de enfermeria. Al identificar patrones
y factores de riesgo ergondmicos, se avanzara en la comprension de la complejidad
ergondmica de los turnos rotativos en la salud. Ademas, proporcionaran una base solida
para futuras investigaciones ergondmicas y el desarrollo de estrategias de gestion de

recursos humanos en entornos de salud.

Desde una perspectiva académica, los hallazgos proporcionaran informacion valiosa
para investigadores y profesionales de la salud interesados en comprender los impactos

ergondmicos del desempefio en turnos rotativos. Ademads, fomentaran la discusion y el



analisis académico, promoviendo el intercambio de conocimientos y la investigacion en
este campo ergondmico. Contribuiran al cuerpo de conocimientos en enfermeria y salud
ocupacional desde una perspectiva ergondmica, ofreciendo nuevas perspectivas para
abordar el bienestar ergondmico del personal de enfermeria en entornos laborales

exigentes.

Los beneficiarios directos incluiran el personal de enfermeria, cuya calidad de vida y
condiciones laborales pueden mejorar con medidas preventivas e intervenciones.
Indirectamente, los pacientes se beneficiaran de una atencion de enfermeria de alta
calidad, respaldada por un personal de enfermeria fisica y mentalmente saludable desde
una perspectiva ergonomica. Ademas, las instituciones de salud y los responsables de la
toma de decisiones en la gestion de recursos humanos se beneficiardn al contar con
informacion detallada para implementar politicas que respalden la salud y el bienestar

ergondmico del personal de enfermeria.

Este estudio se propone abordar un vacio de conocimiento al proporcionar datos
precisos y actualizados sobre la problemaética en cuestion. Se centra en responder a la
pregunta central: ;Como influye el desempeiio de labores en turnos rotativos en el

estado corporal del personal de enfermeria?

En consecuencia, el objetivo general es: Determinar el estado corporal del personal de
enfermeria por desempefio de labores en turnos rotativos. Entre los objetivos especificos
se destacan: a) Evaluar el impacto de los turnos rotativos en los patrones de suefio,
analizando la calidad del suefio en el personal de enfermeria; b) Investigar las
repercusiones ergonomicas del desempefio de labores en turnos rotativos en la salud
cardiovascular del personal de enfermeria; y, ¢) Describir las repercusiones del estado

corporal en el desempefio laboral del personal de enfermeria.

Ergonomia

La ergonomia, en el contexto de la investigacion sobre el estado corporal del personal
de enfermeria debido al desempeiio de labores en turnos rotativos, presenta diversas
conceptualizaciones. La Asociacion Internacional de Ergonomia'’ ofrece una definicion
que abarca esta complejidad al conceptualizarla como un conjunto de disciplinas

dedicadas a analizar la interaccion entre el individuo y su entorno laboral, con el



objetivo de mejorar la calidad de vida y el bienestar de las personas involucradas. Esta
definicion resalta la importancia de entender como el diseno de los entornos de trabajo,
las herramientas utilizadas y los procesos laborales influyen en la salud y el rendimiento

del personal de enfermeria sometido a turnos rotativos.

Esta perspectiva se complementa con la afirmacion de Molina et al., quienes sostienen
que la ergonomia integra conceptos técnicos, teoricos e interdisciplinarios para
encontrar la manera mas Optima de realizar una actividad con el menor esfuerzo posible,
aspecto relevante al considerar el impacto de los turnos rotativos en la salud del
personal de enfermeria. Asimismo, resalta la importancia de encontrar soluciones que
no solo optimicen la eficiencia en el desempenio de las tareas, sino que también
minimicen el estrés fisico y mental asociado con estas condiciones laborales
particulares. En este sentido, la aplicacion de principios ergondmicos puede ser crucial
para mejorar las condiciones de trabajo y promover la salud y el bienestar del personal
de enfermeria en entornos de turnos rotativos'®.

En base a esto, se resalta la relevancia de investigar como los aspectos ergondémicos
especificos influyen en la salud y el rendimiento del personal de enfermeria en turnos
rotativos. Al abordar esta interaccion, se puede aportar una comprension mas profunda
de como disefiar entornos de trabajo y procesos laborales que promuevan la salud y el
bienestar del personal de enfermeria, incluso en condiciones de turnos rotativos.
Ademads, a través de los hallazgos, se puede identificar soluciones practicas que
optimicen la eficiencia en el desempefio de tareas mientras se minimiza el estrés fisico y

mental asociado con estas condiciones laborales particulares.

Dentro del ambito de la investigacion sobre el estado corporal del personal de
enfermeria en relacion con el desempefio de labores en turnos rotativos, la ergonomia se
centra en el andlisis de los esfuerzos biomecénicos y fisioldgicos involucrados en las
actividades laborales. Este enfoque, tal como lo sefiala Genitrini et al., examina cémo
las estructuras corporales, los movimientos, las posturas y los comportamientos fisicos
pueden afectar las funciones del organismo durante la realizacion de diversas tareas
laborales en turnos rotativos. Este andlisis biomecanico y fisioldgico resulta crucial para
comprender como las demandas del trabajo pueden influir en la salud y el bienestar

fisico del personal de enfermeria'®.



La investigacion de Waldvogel et al., respalda esta perspectiva al destacar que
comprender adecuadamente la mecanica corporal puede facilitar la adaptacion de los
espacios de trabajo, herramientas y otros implementos laborales para minimizar el
impacto negativo sobre la salud del personal. Esto implica disefar entornos laborales
que sean ergondmicamente adecuados, lo que puede contribuir a reducir la incidencia de
lesiones musculoesqueléticas y otros trastornos relacionados con el trabajo en el

personal de enfermeria sometido a turnos rotativos®.

Es por esto, que a través de los hallazgos se busca identificar como ciertas posturas,
movimientos y comportamientos fisicos pueden influir en la salud y el bienestar del
personal de enfermeria. El aporte clave de esta investigacion es su capacidad para
proporcionar informacion detallada sobre las interacciones entre el cuerpo humano y el
entorno laboral especifico de los turnos rotativos, lo que puede informar estrategias
efectivas para mitigar el impacto negativo en la salud fisica del personal. Esto puede
guiar el disefio de programas de capacitaciéon ergondmica y la implementacion de
medidas preventivas dirigidas a reducir lesiones musculoesqueléticas y mejorar el

bienestar general del personal de enfermeria.

Ademas, Zhenjing et al. subraya que, al mejorar la relaciéon entre el cuerpo del
trabajador y su entorno laboral, se puede promover un mayor nivel de bienestar y
confort, lo que a su vez puede conducir a un mejor rendimiento laboral y una mayor
satisfaccion en el trabajo. En este sentido, la aplicacion de principios ergonémicos no
solo busca optimizar la eficiencia en el desempeio de las tareas, sino también proteger y
mejorar la salud fisica y mental del personal de enfermeria en entornos laborales

desafiantes como los turnos rotativos?'.

En el contexto de la investigacion sobre el estado corporal del personal de enfermeria
debido al desempefio de labores en turnos rotativos, es fundamental abordar los riesgos
ergondmicos asociados con las actividades laborales. Cuando no se estudian a fondo
aspectos como los movimientos requeridos, la fuerza necesaria, las posturas corporales
y el tiempo estatico del personal, pueden surgir riesgos ergondémicos®. Estos riesgos se
refieren a aquellas acciones o influencias en el entorno laboral que pueden provocar
lesiones fisicas o dafios materiales, lo que a su vez puede desencadenar enfermedades o

accidentes laborales que afecten directamente a los trabajadores®.



Desde la perspectiva de estos autores, se sugiere que, al mejorar las condiciones
laborales, es posible aumentar la satisfaccion del personal de enfermeria. Ademas, es
fundamental considerar diversos aspectos ergondmicos para prevenir riesgos
especificos. Identificar y abordar estos riesgos puede contribuir a la mejora de la salud y
la seguridad del equipo de enfermeria. El valor de esta investigacion radica en que sus
hallazgos pueden servir como base para formular recomendaciones especificas basadas
en evidencia, con el fin de optimizar el entorno laboral y prevenir lesiones entre quienes
trabajan en turnos rotativos. Esto podria resultar en espacios de trabajo mas seguros y

saludables, beneficiando tanto al personal como a los pacientes.

Esta afirmacion encuentra respaldo en la investigacion de Sormunen et al. quienes
destacan la clara relacion entre el nivel ergonémico de los puestos de trabajo y la salud a
mediano y largo plazo de los empleados. Sus hallazgos revelan que un ambiente laboral
poco adecuado a los requerimientos biomecanicos del cuerpo humano puede ocasionar
una variedad de problemas de salud, como dolores lumbares, trastornos
musculoesqueléticos, sobrecarga mental y depresion, entre otros. Esto subraya la
importancia de identificar y abordar los riesgos ergondémicos en el contexto de los
turnos rotativos del personal de enfermeria, con el fin de proteger su salud y bienestar a

largo plazo®.

La investigacion llevada a cabo por Cruz resalta la influencia significativa del tipo de
movimiento biomecanico en la salud de los individuos durante su jornada laboral. Se
encontr6 que aquellos expuestos a largas jornadas con un alto requerimiento de
movimientos repetitivos, asi como aquellos que deben mantener posturas estaticas
durante periodos prolongados, estan particularmente expuestos a ciertas enfermedades®.
Entre estas, destacan la cervicodorsalgia, que afecta la region superior de la columna, y
la lumbalgia, que incide en la zona inferior de la misma. Estos hallazgos subrayan la
importancia de considerar los aspectos biomecédnicos en el disefio de los entornos
laborales y las practicas laborales para prevenir enfermedades musculoesqueléticas y
promover la salud y el bienestar del personal en turnos rotativos, especialmente en el

ambito de la enfermeria.



Estos autores destacan la importancia de considerar la ergonomia y los movimientos
biomecanicos en los entornos laborales para promover la salud y el bienestar de los
trabajadores. Lo cual subraya, la importancia de implementar medidas ergondmicas y
estrategias de prevencion especificas para reducir los riesgos para la salud asociados con

los movimientos repetitivos o las posturas estaticas prolongadas en el trabajo

Métodos de evaluacion de riesgos ergonémicos

En el contexto actual, es importante destacar que existen diversas metodologias
aplicables para la evaluacion de riesgos ergondmicos en entornos laborales. Entre estas
metodologias se encuentran el OWAS (Ovako Working Analysis System), el REBA
(Rapid Entire Body Assessment), el RULA (Rapid Upper Limb Assessment), entre
otras. Estas herramientas se encargan de medir los riesgos ergondomicos teniendo en
cuenta diferentes consideraciones relacionadas con las posturas, movimientos y

condiciones de trabajo®.

Estas metodologias abarcan la evaluacion de riesgos asociados con posturas forzadas,
requerimientos de fuerza, movimientos excesivos, condiciones inadecuadas del puesto
de trabajo, utilizacion de la mecanica corporal, asi como la sobrecarga fisica y mental.
Al integrar estos aspectos proporciona una vision integral de los riesgos ergondémicos
presentes en el desempefio de labores en turnos rotativos del personal de enfermeria, lo
que resulta fundamental para comprender y abordar adecuadamente los desafios

relacionados con la salud y el bienestar de estos profesionales?.

Es evidente que ambas metodologias no solo consideran posturas forzadas,
movimientos excesivos y condiciones del puesto de trabajo, sino también aspectos
como la mecénica corporal y la sobrecarga fisica y mental. Al integrar estos elementos,
estas metodologias proporcionan una comprension completa de los riesgos ergondomicos
en este contexto laboral, lo que resulta fundamental para implementar medidas
preventivas efectivas y mejorar la salud y el bienestar de los profesionales de enfermeria

que trabajan en turnos rotativos.

Intervenciones ergonémicas
En el ambito del personal de enfermeria, el manejo manual de pacientes sin el uso de

dispositivos adecuados disefiados para este fin representa un riesgo significativo que



conlleva trastornos musculoesqueléticos®’. La literatura especializada ha sefialado que
este factor de riesgo es fundamental en la aparicion de dichos trastornos entre los
profesionales de enfermeria. Al realizar estudios sobre los trastornos
musculoesqueléticos en este grupo, se ha observado que el manejo manual de pacientes
estd estrechamente relacionado con la aparicion de dolor en areas especificas del

cuerpo, como la espalda, el cuello, los hombros y la parte superior de la espalda®.

Estas areas se identifican como las mas afectadas entre el personal de enfermeria que
realiza tareas de manejo manual de pacientes sin los dispositivos adecuados de
asistencia. Se estima que entre el 43% y el 78% de los trabajadores de enfermeria se
encuentran en riesgo de padecer trastornos musculoesqueléticos debido a estas
actividades laborales®. Ademads, se han identificado relaciones estadisticamente entre
diversos factores y la incidencia de trastornos musculoesqueléticos en el personal de
enfermeria. Entre estos factores se incluyen el indice de masa corporal, el sexo y la
proporcion de enfermeras por cama. Estos hallazgos resaltan la importancia de
considerar multiples variables al abordar la prevencion y gestion de los trastornos

musculoesqueléticos en el ambito de la enfermeria®.

Se identifica a través de estas evidencias que existe una estrecha relacion entre el
manejo manual de pacientes y el desarrollo de dolor en areas especificas del cuerpo,
como la espalda, el cuello, los hombros y la parte superior de la espalda. Ademas, la
incidencia de trastornos musculoesqueléticos se ha relacionado con factores como el
indice de masa corporal, el sexo y la proporcion de enfermeras por cama. Por lo tanto, la
investigacion ergonomica en este campo no solo ayuda a identificar los riesgos
asociados con el manejo manual de pacientes, sino que también destaca la necesidad de
implementar estrategias preventivas y medidas de gestion que tengan en cuenta

multiples variables para mejorar la salud y el bienestar del personal de enfermeria.

Para mitigar estos riesgos y mejorar las condiciones laborales del personal de
enfermeria, se sugieren programas de intervencion especificos. Una medida clave es
proporcionar y equipar los hospitales con dispositivos adecuados disefiados para el
manejo de pacientes, asi como educar al personal sobre el uso correcto de estos
dispositivos. Ademas, se plantea la posibilidad de aumentar la proporcion de enfermeras

por cama, lo que podria reducir la carga de trabajo para las enfermeras y, en



consecuencia, disminuir el riesgo de trastornos musculoesqueléticos asociados con el
manejo manual de pacientes. Estas intervenciones tienen el potencial de mejorar
significativamente la salud y el bienestar del personal de enfermeria en entornos de

trabajo exigentes®'.

En un articulo se expone sobre las intervenciones conservadoras para las quejas
relacionadas con el trabajo del brazo, el cuello o el hombro en adultos. Se encontro
evidencia de muy baja calidad que sugiere que los ejercicios no mostraron mejoras
significativas en el dolor en comparaciéon con otros tratamientos o controles de
intervencidon menor, ya sea en el seguimiento a corto plazo o largo plazo. Ademas, estos
resultados no demostraron diferencias significativas en términos de recuperacion,

discapacidad y baja por enfermedad™.

Este analisis sugiere la provision de dispositivos para el manejo de pacientes y la
formacion del personal en su uso adecuado como estrategias para abordar las causas
subyacentes de los trastornos musculoesqueléticos. Ademds, se plantea aumentar la
proporcion de enfermeras por cama como una medida para reducir la carga laboral y, en
consecuencia, disminuir el riesgo de lesiones. La evidencia resalta la importancia de
realizar investigaciones rigurosas para evaluar la efectividad de las intervenciones
ergondmicas propuestas y asegurar la implementacion de medidas que mejoren la salud

y el bienestar del personal de enfermeria en entornos laborales exigentes.

De manera interesante, se observo que los ejercicios especificos produjeron un aumento
del dolor en el seguimiento a corto plazo en comparacion con los ejercicios generales.
Estos hallazgos, aunque reveladores, plantean interrogantes sobre la efectividad de las
intervenciones conservadoras en el alivio del dolor y la mejora de la funcion en aquellos
que experimentan quejas relacionadas con el trabajo del brazo, el cuello o el hombro.
Sin embargo, es importante considerar que la calidad de la evidencia fue calificada
como muy baja, lo que resalta la necesidad de investigaciones adicionales que puedan

proporcionar conclusiones mas solidas y orientadas a la practica clinica®.

En cuanto a la eficacia del entrenamiento ergondmico para mitigar las demandas fisicas
y los sintomas musculoesqueléticos, al explorar las revisiones sistematicas existentes, se

sugiere que las intervenciones como el entrenamiento ergondémico pueden tener un



impacto positivo en la reduccion de los factores de riesgo para lesiones
musculoesqueléticas. Esto implica que el entrenamiento ergonémico podria ser una
herramienta efectiva para minimizar las tensiones fisicas y prevenir los sintomas

asociados en entornos laborales**.

Estos andlisis resaltan la necesidad de realizar una evaluacion critica de intervenciones
conservadoras y entrenamiento ergonémico en el contexto de las quejas
musculoesqueléticas del personal de enfermeria en turnos rotativos. Al analizar la
efectividad de estas intervenciones, se proporciona una comprension mas profunda de
las estrategias disponibles para mitigar los riesgos ergonémicos y mejorar el bienestar

del personal de enfermeria en entornos laborales exigentes.

Sin embargo, al analizar mas a fondo las investigaciones sobre la eficacia del
entrenamiento  ergondomico para reducir la carga fisica y los sintomas
musculoesqueléticos a través de una revision general de las revisiones sistematicas, se
observa que los estudios disponibles presentan un nivel de evidencia que varia de bajo a
moderado. Esto plantea dudas sobre la efectividad del entrenamiento ergonémico como
una intervencion independiente o cuando se combina con otras estrategias para reducir

la carga y los sintomas musculoesqueléticos en los trabajadores®™

Entre las posibles causas que podrian explicar estos hallazgos se identifican cuatro
factores principales. En primer lugar, se destaca la identificacion superficial de los
factores de riesgo ergonomicos, lo que podria limitar la efectividad de las
intervenciones. Ademas, existe una falta de evidencia cientifica solida sobre las
configuraciones apropiadas de los tipos de entrenamiento ergonémico, lo que dificulta
su implementacion efectiva en entornos laborales especificos. Los resultados ambiguos
en la aplicacion del entrenamiento ergondomico también contribuyen a la incertidumbre
sobre su efectividad, mientras que la dificultad en la evaluacion de la intervencion

agrava ain mas este problema®.

Estos hallazgos generan dudas sobre la eficacia del entrenamiento ergonémico como
intervencion aislada o en combinacidon con otras estrategias para aliviar la carga fisica 'y
los sintomas musculoesqueléticos en los trabajadores. En consecuencia, el valor de esta

investigacion radica en la identificacion y el andlisis critico de los factores que pueden



afectar la eficiencia de dicho entrenamiento. Al poner de relieve las posibles
limitaciones y desafios en su aplicacion, este estudio ofrece una comprension mas
profunda de las complejidades relacionadas con la implementacion de intervenciones

ergondmicas en entornos laborales especificos.

Teoria de Déficit de autocuidado de Dorothea Elizabeth Orem

Dorothea Orem, a través de su Teoria, proporciona una estructura tedrica para entender
como los turnos rotativos afectan el estado corporal del personal de enfermeria. Su
teoria se basa en la premisa de que los individuos tienen la capacidad y responsabilidad
de cuidar de si mismos, pero pueden enfrentar déficits en esta capacidad debido a
diversas limitaciones. Para el personal de enfermeria, los turnos rotativos presentan
desafios Uinicos que pueden obstaculizar su capacidad para mantener un adecuado nivel

de autocuidado®’.

El trabajo en turnos rotativos puede desorganizar los ritmos circadianos del personal de
enfermeria, afectando negativamente su suefio, alimentacidon y ejercicio, que son
componentes fundamentales del autocuidado segun Orem. La desregulacion del suefio y
los horarios irregulares pueden llevar a la fatiga cronica y a un deterioro general de la
salud fisica. La teoria de Orem destaca la importancia de reconocer estos déficits y de

implementar estrategias para mitigarlos, con el fin de promover un mejor estado de

salud®,.

La teoria de Orem también enfatiza la responsabilidad de las instituciones de salud para
proporcionar apoyo estructurado que permita a los enfermeros superar los desafios
asociados con los turnos rotativos. Esto incluye la creacién de programas de bienestar
que aborden las necesidades especificas del personal en turnos rotativos, como la
educacion sobre la higiene del suefio, técnicas de manejo del estrés y la planificacion de
una nutricion adecuada. Tales intervenciones son esenciales para ayudar a los

enfermeros a mantener su salud y bienestar™.

Ademas, Orem subraya el papel critico de los enfermeros en la autoevaluaciéon y en la
toma de medidas proactivas para compensar los déficits de autocuidado. Los enfermeros
deben estar capacitados para identificar los signos de deterioro fisico y emocional y

tomar medidas correctivas. Esto puede incluir la incorporacion de pausas activas



durante sus turnos, la practica de ejercicios de relajacion y la busqueda de apoyo

psicologico cuando sea necesario®.

Por ultimo, la teoria de Orem llama la atencion sobre la importancia de un entorno de
trabajo que facilite el autocuidado. Las instituciones de salud deben disenar politicas
que apoyen el bienestar del personal, como la rotacion de turnos de manera equitativa,
la provision de espacios para el descanso y la recuperacion, y el acceso a recursos de
salud y bienestar. Al aplicar los principios de la Teoria del Déficit de Autocuidado de
Orem, se puede mejorar significativamente el estado corporal del personal de
enfermeria, garantizando que estén en condiciones Optimas para ofrecer un cuidado de

alta calidad a sus pacientes*.

METODO

Este estudio es de enfoque cuantitativo, que se caracteriza por la recoleccion de datos
numéricos y el uso de analisis estadisticos para establecer patrones y probar teorias. Por
lo tanto, permitira medir el estado corporal del personal de enfermeria y analizar las
relaciones entre las variables de interés, proporcionando resultados concretos y precisos

que pueden ser generalizados a una poblacion mas amplia.

De igual manera, es de disefio descriptivo, a través del cual se busca especificar las
propiedades, caracteristicas y perfiles de personas, grupos, comunidades o cualquier
fendomeno que se someta a un analisis. A través de este disefio se describira
detalladamente el estado corporal del personal de enfermeria que trabaja en turnos
rotativos, proporcionando una vision clara de las condiciones fisicas y los posibles

factores asociados a las mismas.

A su vez, sera también de tipo no experimental, debido a que no se manipulan

deliberadamente variables independientes, sino que se observan los fenémenos tal y



como se presentan en su contexto natural. Se opta por este tipo de estudio porque
permite evaluar el estado corporal del personal de enfermeria en sus condiciones
laborales reales sin intervenir en sus rutinas, lo que asegura la validez ecologica de los

hallazgos.

Finalmente, este estudio es de corte transversal; descrito como aquel que se caracteriza
por la recoleccion de datos en un Unico momento del tiempo, proporcionando una
instantanea del fenémeno estudiado. Este disefio es elegido porque permite obtener
informacion sobre el estado corporal del personal de enfermeria en un momento
especifico, facilitando la identificacion de posibles asociaciones entre el trabajo en

turnos rotativos y las condiciones fisicas en ese punto temporal.

La poblacion de este estudio estuvo conformada por 30 enfermeras del area de consulta
externa y hospitalizacién de cirugia del Hospital General Enrique Ortega Moreira. Los
criterios de inclusidon para participar en la investigacion fueron tener un minimo de un
afio trabajando en la institucion y haber dado su aprobacion mediante un consentimiento
informado firmado. Se excluyeron de la muestra las auxiliares de enfermeria, el
personal con menos de un afio de servicio en el hospital y aquellos que no se
encontraban laborando debido a permisos laborales. Esta seleccion permitié asegurar
que los participantes tuvieran una experiencia laboral suficiente en turnos rotativos y
que estuvieran presentes durante el periodo de recoleccion de datos, garantizando asi la

relevancia y precision de los resultados obtenidos.

Entre los instrumentos, se aplicara el “Cuestionario Nordico de Sintomas
Musculoesqueléticos”, desarrollado por Kourinka y sus colegas en 1987, el cual es una
herramienta ampliamente reconocida y utilizada para evaluar sintomas
musculoesqueléticos. Disefiado por el Instituto de Salud Ocupacional de los paises
nordicos, este cuestionario ha sido validado y utilizado en paises como Dinamarca,
Finlandia, Noruega, Suecia y Rusia. Su principal fortaleza radica en su capacidad para
identificar molestias o dolores asociados con actividades laborales dinamicas, estaticas
y posturas forzadas. La herramienta ha demostrado ser eficaz en la deteccion de
trastornos musculoesqueléticos, y sus resultados han mostrado una alta validez, con
desacuerdos minimos, una sensibilidad del 66 al 92%, y una especificidad del 71 al

88%.



El cuestionario recoge informacion detallada del trabajador, incluyendo datos
demograficos como el sexo, la estatura, el peso, la edad, la antigiiedad en el puesto
actual, las horas semanales de trabajo y la mano preferencial para realizar actividades
diarias. Estos datos son esenciales para obtener resultados precisos y fiables. Ademas, el
Cuestionario Nordico evalua sintomas en varias partes del cuerpo, como el cuello, los
hombros, la columna dorsal, los codos, las manos, las mufiecas, la columna lumbar, las
caderas, las piernas, las rodillas, los tobillos y los pies. Este instrumento fue elegido
para esta investigacion debido a su capacidad comprobada para identificar y evaluar con
precision los problemas musculoesqueléticos relacionados con las condiciones

ergondmicas del trabajo en turnos rotativos.

Para evaluar el nivel de estrés percibido, un factor conocido por su contribucion a las
alteraciones cardiovasculares, se utilizd el Cuestionario de Estrés Percibido (CEP)
adaptacién espanola de Sanz-Carrillo et al. Este instrumento consta de 30 items
distribuidos en seis dimensiones: Tension-Irritabilidad-Fatiga, Aceptacion Social de
Conflictos, Energia y Diversion, Sobrecarga, Satisfaccion para autorrealizacion, y
Miedo y ansiedad. Utiliza una escala ordinal donde los participantes califican sus
respuestas del 1 (“casi nunca”) al 4 (“casi siempre”). Se selecciono este cuestionario
para la investigacion debido a su capacidad probada para capturar multiples aspectos del
estrés percibido, proporcionando una evaluacion comprensiva sobre como los turnos
rotativos pueden influir en la percepcion de estrés entre el personal de enfermeria y

potencialmente afectar su salud cardiovascular.

En relacion con los aspectos éticos de esta investigacion, se obtuvo el permiso de las
autoridades del Hospital General Enrique Ortega Moreira para recolectar datos del
personal de enfermeria en el area de consulta externa y hospitalizacion de cirugia. Este
proceso se llevd a cabo respetando los principios éticos fundamentales, asegurando la
privacidad y autonomia de los participantes, asi como la transparencia en el manejo de
la informacién. Antes de incluir a las enfermeras en el estudio, se les explico en detalle

el proposito y los procedimientos, y se obtuvo su consentimiento informado.

Respecto a las limitaciones encontradas, se identificaron varios factores que podrian

haber influido en los resultados. Una limitacion notable fue el tamafio reducido de la



muestra, que consistio en solo 30 enfermeras, lo cual podria afectar la representatividad
y la capacidad de generalizar los hallazgos a una poblacion mas amplia de enfermeras
en diferentes areas o instituciones. Ademads, la disponibilidad limitada de tiempo y
recursos para un seguimiento prolongado podria haber restringido la profundidad del
analisis en aspectos relacionados con el sedentarismo y sus efectos en la salud del

personal de enfermeria.

RESULTADOS

Tabla 1

Estado corporal del personal de enfermeria por sexo

Problemas Aparato Hombre Mujer
Locomotor n % n %
Cuello 0 0,00 4 13,33
Hombro 1 3,33 3 10,00
Codo 0 0,00 2 6,67
Muiieca 0 0,00 1 3,33
Espalda 2 6,67 7 23,33
Piernas 1 3,33 3 10,00
Rodillas 1 3,33 5 16,67

Nota: Datos recopilados del personal de enfermeria del Hospital General Enrique
Ortega Moreira.



En el andlisis del estado corporal del personal de enfermeria por sexo, se observa que el
23.33% de las mujeres reporta molestias o dolores en la espalda, mientras que el
16.67% presenta molestias en las rodillas. En contraste, solo el 6.67% de los hombres
informa de molestias y dolores en la espalda. Este hallazgo indica una diferencia notable
en la prevalencia de molestias corporales entre mujeres y hombres en el entorno de

trabajo de enfermeria.

La mayor incidencia de dolores de espalda en mujeres puede estar relacionada con
factores como la carga fisica y el estrés asociado con las tareas de enfermeria, que a
menudo implican levantamiento y movilizacion de pacientes, asi como largas horas de
pie. Las molestias en las rodillas también sugieren un desgaste fisico significativo que
puede estar exacerbado por estas mismas actividades. En general, estos resultados
resaltan la necesidad de implementar medidas ergondémicas y de bienestar laboral
dirigidas especificamente al personal de enfermeria, prestando especial atencion a las

diferencias de género en la experiencia de molestias corporales.

Tabla 2

Repercusiones del estado corporal del personal de enfermeria en su desemperio laboral

Repercusiones en el Hombre Mujer

desempefio laboral n % n %

Le ha impedido hacer su trabajo

normal
Si 4 13,33 14 46,67
No 1 3,33 11 36,67

Problema para hacer su trabajo en estos

ultimos 7 dias
Si 4 13,33 17 56,67
No 1 3,33 8 26,67

Nota: Datos recopilados del personal de enfermeria del Hospital General Enrique
Ortega Moreira.



Respecto a las repercusiones del estado corporal, se revela datos sobre las diferencias de
género en la afectacion del trabajo debido a problemas de salud. Se encontr6 que el
46.67% del personal de enfermeria que presentdé impedimentos para realizar su trabajo
eran mujeres. Esto sugiere una alta prevalencia de problemas de salud que interfieren
con el desempeno laboral en el género femenino. Ademas, el 56.67% del personal
indicod haber presentado problemas de salud dentro de los ultimos 7 dias. De estos, un
significativo 46.67% eran mujeres, lo que nuevamente destaca una mayor incidencia de

problemas de salud en el personal femenino.

En cuanto a los hombres, solo el 13.33% senald que estos problemas de salud les
impidieron realizar su trabajo normal, y estos problemas también se presentaron durante
los ultimos 7 dias. Este hallazgo subraya la necesidad de implementar politicas y
estrategias de salud ocupacional especificas para el personal de enfermeria,
especialmente para las mujeres, quienes parecen estar mas afectadas por problemas de
salud que interfieren con su desempeno laboral. La identificacion y mitigacion de estos
factores puede mejorar la calidad de vida del personal de enfermeria y, en consecuencia,

la calidad de atencion que proporcionan a los pacientes.

Tabla 3

Repercusiones del estado corporal en la salud cardiovascular del personal de
enfermeria

) Hipertension Enfermeda Insuficienci Arritmia  Ninguna
Repercusiones en la salud . )
d coronaria  a cardiaca

cardiovascular - ” - o ” — 5,
Cabeza, torax y pelvis

3.3

Cuello 2 6,67 1 333 0 000 O 000 1 3

0,0

Hombro 3 10,00 0 000 O 000 1 333 0 O

13,3 0,0

Espalda 4 1333 4 3 1 333 0 000 0 O

Extremidades superiores e

inferiores



3,3

Codo I 3,33 0 000 O 000 O 000 1 3
33
Murieca 0 0,00 0 000 O 000 O 000 1 3
0,0
Piernas 1 3,33 2 6,67 1 333 0 0,00 0 O
0,0
Rodillas 4 1333 0 0,00 1 3,33 1 333 0 O

Nota: Datos recopilados del personal de enfermeria del Hospital General Enrique
Ortega Moreira.

Fue evidente que el 13.33% de los casos que presentaron molestias en la espalda
también tenian como enfermedad cardiovascular principal, la hipertension arterial. De
manera similar, otro 13.33% de los casos con molestias en las rodillas presentaban
hipertension arterial. Estos resultados indican una posible relacién entre el dolor
musculoesquelético y la presencia de hipertension, sugiriendo que el malestar fisico

podria estar contribuyendo a un mayor riesgo de problemas cardiovasculares.

Ademas, se identifico que un 13.33% del personal que experimentd molestias en la
espalda también presentaba enfermedad coronaria. Este mismo porcentaje se observo en
el grupo con molestias en las rodillas, quienes también tenian diagnosticos de
enfermedad coronaria. Estos hallazgos refuerzan la hipdtesis de que el dolor fisico
puede estar relacionado con un mayor riesgo de enfermedades cardiovasculares graves,

como la enfermedad coronaria.

DISCUSION

En el presente estudio, se resalta que el 23.33% de las mujeres experimenta dolores en
la espalda y el 16.67% en las rodillas. Esto refleja el impacto significativo que los
turnos rotativos tienen sobre el estado fisico del personal de enfermeria. En contraste, el

articulo de Rajan revela que el 60% del equipo de enfermeria sufre dolor en la espalda y



el 20% en los hombros. Esta investigacion muestra una prevalencia considerablemente
mayor de dolor de espalda y menciona molestias en los hombros, una zona no destacada
en nuestra investigacion, lo que sugiere posibles diferencias en las condiciones laborales

o en la metodologia aplicada®.

Por su parte, Rypicz et al., sefialan que el 85% del personal de enfermeria experimenta
dolor musculoesquelético, con un 67% reportando molestias en la parte superior de la
espalda y un 66% en el cuello. Este analisis presenta la mayor prevalencia de dolor y
subraya areas no prominentes en nuestro estudio, como la espalda superior y el cuello.
Las variaciones observadas pueden deberse a diferencias en las cargas laborales, el tipo

de tareas realizadas o la duracion de los turnos®.

Aunque los estudios concuerdan en que el personal de enfermeria en turnos rotativos
sufre dolor musculoesquelético, existen variaciones significativas en cuanto a la
prevalencia y la localizaciéon del dolor. Mientras que algunos informes destacan un
mayor énfasis en el dolor de espalda, otros identifican una alta frecuencia en la parte
superior de la espalda y el cuello. Estas discrepancias podrian deberse a diferencias en
las condiciones laborales, caracteristicas demograficas o los instrumentos utilizados

para la medicion.

En cuanto a las repercusiones, este estudio encontré que el 13.33% de quienes
presentaron molestias en la espalda también padecian hipertension arterial. De manera
similar, otro grupo con malestares en las rodillas mostr6 una incidencia significativa de
hipertension. Esto sugiere una posible relacion entre las afecciones musculoesqueléticas

y la hipertension arterial en quienes trabajan en turnos rotativos.

El estudio de Chen y Nguyen revela que el 30% de aquellos con problemas fisicos
experimenta arritmias, seguido por un 20% con hipertension arterial. Comparado con
nuestra investigacion, ellos reportan una mayor prevalencia de arritmias e hipertension,
lo que podria atribuirse a diferencias en la poblacion, las condiciones laborales o la

metodologia aplicada®®.

Por otro lado, Sartika et al. encontraron que el 80% del personal de enfermeria reporta

arritmias debido a la carga laboral, y el 40% indica tener una enfermedad coronaria.



Estos resultados revelan una alta prevalencia de arritmias y enfermedades coronarias,
subrayando la gravedad de las repercusiones ergondmicas en la salud cardiovascular de
quienes trabajan en turnos rotativos. Las diferencias observadas en comparacion con
nuestro estudio y el de Chen y Nguyen*, podrian estar relacionadas con la intensidad de

la carga de trabajo, el tipo de turnos o las caracteristicas demograficas®’.

CONCLUSION

El estado fisico del personal de enfermeria en turnos rotativos se ve gravemente
afectado, con una notable prevalencia de dolores musculoesqueléticos, particularmente

en la espalda y las rodillas. Para enfrentar estos desafios, es esencial poner en marcha



programas especificos de prevencion y tratamiento, como la redistribucion de las tareas
fisicas durante los turnos y la implementacion de pausas activas que ayuden a disminuir

la carga corporal y evitar la aparicion de estos malestares.

Las condiciones ergondmicas inherentes a los turnos rotativos también tienen un efecto
adverso en la salud cardiovascular del personal, evidenciandose en un incremento de
casos de hipertension arterial y arritmias. Esto resalta la necesidad de desarrollar e
implementar estrategias precisas para contrarrestar estos riesgos, tales como la revision
y posible ajuste de la estructura de los turnos, ademas de promover actividades fisicas y
técnicas de relajacion que minimicen el impacto negativo sobre el sistema

cardiovascular.

Para contrarrestar los efectos nocivos de los turnos rotativos en el bienestar fisico y
mental del personal de enfermeria, es imperativo adoptar medidas ergondmicas
especificas. Estas incluyen la optimizacion de los turnos para disminuir la fatiga, la
mejora de las condiciones laborales para prevenir tanto problemas musculoesqueléticos
como cardiovasculares, y la oferta de recursos y apoyo para la salud mental. Los
resultados obtenidos subrayan la importancia de un enfoque integral y adaptado que
aborde eficazmente las exigencias fisicas y psicoldgicas del personal de enfermeria en
turnos rotativos, promoviendo su bienestar general y reduciendo los riesgos asociados a

su trabajo.
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