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RESUMEN
Objetivo: Determinar prevalencia, de sintomas osteomusculares asociados a
condiciones y actividades con el personal del area de bodega en comparacion
con el personal administrativo en la compafia Nipro Medical Corporation en la
ciudad de Quito, 2023.
Método: Disefio descriptivo con fondo de corte transversal entre 102 trabajadores
de la compaifiia Nipro Medical Corporation en la ciudad de Quito comparando un
porcentaje del personal del area de bodega con el otro porcentaje del personal
administrativo.
Resultado: Se encontré una diferencia significativa al comparar los grupos de
estudio ya mencionados (administrativo / bodega) en las distintas regiones
anatomicas que pueden presentar molestias (nuca, hombros y espalda baja).
Discusion: Los hallazgos del presente proyecto compaginan con otras
investigaciones realizadas con el mismo tema, aunque estas son de otros paises,
indican que la presencia de sintomas musculo esqueléticos es alta en las areas
de trabajo administrativo. Se obtuvo como respuesta a la investigacion que hay
distintas molestias musculo esqueléticos mas frecuentes y marcadas. En nuestra
poblacion por ende se observan diferencias notables en la prevalencia de
sintomas musculo esqueléticos entre el personal administrativo y el personal de
bodega.
Conclusiones: Se determina mediante la presente investigacion que los
problemas osteomusculares presentados en el personal administrativo vs al
personal de bodega de la empresa Nipro Medical Corporation estan ligados

directamente con el area de trabajo el rol que desempefian.



ABSTRACT

Objective: To determine the prevalence of musculoskeletal symptoms associated
with conditions and activities with warehouse area personnel compared to
administrative personnel at the Nipro Medical Corporation company in the city of
Quito, 2023.

Method: Descriptive design with a cross-sectional background among 102
workers of the company Nipro Medical Corporation in the city of Quito, comparing
a percentage of staff in the warehouse area with the other percentage of
administrative staff.

Result: A significant difference was found when comparing the aforementioned
study groups (administrative / warehouse) in the different anatomical regions that
may present discomfort (neck, shoulders and lower back).

Discussion: The findings of this project are consistent with other investigations
carried out on the same subject, although these are from other countries, they
indicate that the presence of musculoskeletal symptoms is high in administrative
work areas. It was obtained as a response to the investigation that there are
different more frequent and marked musculoskeletal discomforts. In our
population, therefore, notable differences are observed in the prevalence of
musculoskeletal symptoms between the administrative staff and the warehouse
person.

Conclusions: It is determined through the present investigation that the
musculoskeletal problems presented in the administrative personnel vs. the
warehouse personnel of the company Nipro Medical Corporation are directly

linked to the work area the role they play.
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INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, nos refleja datos y cifras
aproximadas de trastornos musculoesquelético siendo 1710 millones personas
gue padecen de este trastorno a nivel mundial, entre las molestias musculares,
el dolor en la espalda baja u lumbar es el mas concurrente con un porcentaje de
quinientos sesenta y ocho millones de personas que lo manifiestan, estas
afecciones fisico-musculares son las causantes principales de incapacidad en
todo el mundo (OMS, 2021).

Mientras que por su parte la Organizacion Internacional de Trabajo, (TME) dice
son trastornos musculoesqueléticos, los mas comunes en el area salud y estan
dados de la mano con las distintas areas de trabajo, incluyendo al sindrome del
tunel carpiano con un porcentaje de 59 de todas las enfermedades profesionales
(OIT, 2013). Para la filial Europea de salud y seguridad, existen factores de
riesgo los principales para que exista una vision de trastornos
musculoesqueléticos son principalmente fisicos como las cargas posturas
movimientos propios del trabajo mismo, psicosociales entre ellos insatisfaccion
laboral autonomia falta de apoyo social e individuales propias del ser humano
gue se encuentra afectado (Filial Europea para la Seguridad y la Salud en el

Trabajo, 2007).



De otro lado, el riesgo dentro de las areas de trabajo estara ligados a distintos
factores mismos que pueden ser internos es decir fisicos, psicolégicos, quimicos,
también pueden ser factores externos tales como factores sociales, culturales o
ambientales. Por lo que se ha establecido que un trabajador sin salud fisica o
mental puede causar problemas en el desempeiio (OIT, 2013).

Segun la Oficina Europea de salud y seguridad los padecimientos reuméaticos
musculoesqueléticos (RMD). En todas las distintas &areas de trabajo, ya
mencionados trastornos tienen un impacto que afectan a 1 de cada 4 personas
existiendo un estimado de 120 millones de personas en la Unién Europea que
representan el 30% de todas las discapacidades (Antonio Woolf, 2022). Adicional
el mismo estudio plantea que “el 25 por ciento de los empleados Europeos
manifiestan dolores de espalda, y el 23 por ciento de dolor muscular
generalizado, estos son datos obtenidos previo al ultimo afio de ejecucion de la
encuesta.” (Riso, 2017)

Las cifras de la mano del nivel internacional son muy semejantes se logra hacer
una comparacion en paises altamente industrializados es decir paises como:
Alemania, Finlandia, EE. UU, Suecia, Inglaterra y Colombia manejan daos muy
similares a las lesiones mas frecuentes en las éareas laborales, segun la
Investigacion Nacional de las condiciones de trabajo aplicada en Espafia mas de
un 70 por ciento de los obreros mostro tener molestias osteomusculares
asociados directamente al trabajo que realizan, esta misma encuesta sefiala que
entre las principales molestias se encuentran en: espalda baja zona lumbares,
zona cervical dolor de cuello y nuca sefiales de molestias importantes a recalcar

(Sucursal Europea para la Seguridad y Salud en el Trabajo, 2010).



En Corea republica soberana posee estudios de los distintos trastornos
musculoesqueléticos indica que aumentaron drasticamente a los 5.502 casos en
el 2010, en el Reino Unido alrededor del 40% de los casos notificados por
enfermedades profesionales eran TME en el periodo 2011-2012 (OIT, 2013).
Montoya (2016), en uno de sus tantos articulo publicados presenta el tema
“Analisis de lesiones Musculoesqueléticas en fisioterapeutas de dos servicios de
rehabilitacion en un hospital en Murcia”, misma publicaciébn que tiene como
mision principal establecer la persistencia de problemas osteomusculares en
hospitales de la regién ya mencionada, se us6 como instrumento de evaluacion
el interrogatorio nérdico, con una poblacién de veinte y dos fisioterapeutas de
distintos hospitales, con un porcentaje mayor en poblacion masculina que
femenina y se finiquitd que el 50 por ciento de los profesionales del area de
fisioterapia han obtenido molestias en alguna parte del cuerpo en los ultimos
doce meses, preexistiendo como region principal el hombro por lo tanto se indica
como referencia final que los fisioterapeutas trabajan con riesgos de presentar
lesiones musculoesqueléticas, y se recomienda distintas actividades para asi
poder disminuir los riesgos (Montoya, 2016).

En el (2008), en la reconocida labor de pesquisa nombrado “Workrelated
musculoskeletal disorders among Nigerian Physiotherapists”, presenté como
resultado el establecer la preexistencia de problemas de salud causadas porel
trabajo de WRMDs reconocido labor que se realizé al comparar el personal de
terapia fisica en el estado Nigeriano en el afio 2008.

Los participantes fueron fisioterapeutas de veinte y seis organismos de salud

categorizadas en sustitutas y sustitutivas, aceptadas, notables en todas las



zonas de geografia politica, geografia social en la zona de Nigeria como una
capital, se manejé un cuestionario de dos secciones con anexiones adaptadas
de otros cuestionarios manejados para estudios afines a nivel mundial; se obtuvo
como resultados que la prevalencia doce meses de WRMD entre el personal de
terapia fisica fue del noventa mas uno junto a un tres por ciento; ademas junto al
cincuenta por ciento de los terapeutas fisicos percibieron sus WRMD por primera
instancia a los primeros cinco afios después de su titulacién el hallazgo fue la
prevalencia marcada de sesenta y uno punto siete se encontré que el personal
de salud menores de 30 afios. La parte lumbar o espalda bajo de un sesenta con
nueve, ocho por ciento hubo la parte del cuerpo mas afectada de forma repetitiva,
seguida de la zona del cuello o nuca con un treinta y cuatro puntos uno. El factor
mas importante dentro de sus actividades realizadas para sus WRMD fue el
tratamiento de un alto nivel de clientes en un ochenta, tres puntos cinco por cien
de los encuestados (Adegoke, Akodu, & Oyeyemi, 2008).

Rojas (2012), se centra en los riesgos de tendinitis de la articulacion metacarpo
falangica por movimientos repetitivos en terapistas de la residencia de salud San
Juan de Dios en Lima ciudad de América del sur, tuvo como objetivo “fijar el nivel
de peligro de desarrollar tendinitis de la articulacién carpiana por movimientos
monotonos en terapistas de la entidad de salud de la ciudad de Lima San Juan
de Dios — 2012”. La dicha investigacion descriptivo—explicativo, disefio no
experimental, de corte transversal;, aplicado a veinte y cinco terapistas, de
distintas areas medicina, traumatologia, ortopédica y neurologia, en
ocupaciones como pelota, ruedo, barra, movimientos repetitivos de abduccién

gue provocan aduccion de los miembros superiores e inferiores.
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Los materiales utilizados para la ya nombrada investigacion fueron Strain Job
Index (Moore y Garg), Dinamometria, EVA Escala de Dolor Visual. La publicacion
deja ver que el efecto es un riesgo de alto nivel, en un cien por ciento al realizar
las tareas segun Strain Job Index, en la serie de EVA simboliza que un ochenta
por ciento de la poblacién sistémica tiene dolor tenue o un dolor semi elevado en
la articulacion del carpo o mufiecas; al finalizar se valora que las tendencias o
movimientos mono6tonos de la articulacion ya mencionada influyen
elocuentemente agrandando el riesgo en la patologia; tendinitis de mufieca en
personal de fisioterapia” y asi ayudaron convincentemente a la reduccion de
potencia muscular, realizando menos esfuerzo fisico en el trajin del trabajo diario;
se describe que los meneos monoétonos intervienen de forma directamente
proporcional en la aparicion de molestia fisico anatomicas.

Mientras que al estudiar la prevalencia de dolor musculoesquelético (DME) en
América Central relacionando situaciones de Trabajo y Salud, en empleados de
la mayoria de sectores, activos y pasivos, se calculd la prevalencia de (DME) en
espalda zona cervical, zona dorsal y zona lumbar también en las articulaciones
de los miembros superiores refiriendo a la articulacion de la clavicula y el
humero, codo y articulacién carpiana también del miembro inferior cadera, rodilla
o tobillo, en los resultados segun la prevalencia ajustada en porcentaje es;
espalda alta o cervical 47,8%, zona lumbar 28,5% miembros superiores 45,8%
dejando como resultado que presenta mas molestia musculares en cuello
(Marianela Rojas, David Gimeno, Sergio Vargas, Fernando Benavides, 2015).
Al analizar la situacidon en Irdn sobre la prevalencia y factores de riesgo para los

trastornos musculoesqueléticos relacionado al trabajo en oficina de los mismos
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se consigue al cierre de que las tasas de prevalencia més altas de TME estaban
en la parte inferior lumbar (72,4%) y cervical (55,2). Los resultados a la
evaluacion postural revelaron que el 68,8 % de los participantes requieren “mas
investigacién para modificar su postura® y el 27,6 % necesitan “modificar su
postura pronto”, y para finalizar se identifica que dentro del estudio la mayoria
del personal que labora dentro de una oficina tiene un nivel de riesgo medio y
alto (Mohammadipour, Pourranjbar, Naderi, & Rafie, 2018). Un estudio de
metaanalisis realizado en la misma zona el cual busca establecer la prevalencia
de los trastornos musculoesqueléticos ocupacionales en Iran el cual logra
determinar que de una muestra de 6090 trabajadores existe mayor prevalencia
de molestias en la parte dorsal y lumbar de la espalda con una tasa de tasa de
prevalencia mas alta de trastornos musculoesqueléticos autoinformados con
38,1% (IC 95%: 29,9-46,4) y 50% (IC 95%: 42,5-57,5), respectivamente (Parno,
Poursadeghiyan, Maghsoudipour, & & Ebrahimi, 2017).

Mientras que en Etiopia un estudio realizado a 838 trabajadores de 63 bancos
en Addis Abeba, en base al estudio transversal se revelé que del total de
trabajadores el 77,6% sufrio trastornos musculoesqueléticos al menos en alguna
parte del cuerpo, la region mas afectada es en la espada baja con una
prevalencia de 54,3% el hombro 40,4%, el cuello 38,0% y la parte superior de la
espalda 35,4%, mientras que las partes menos afectadas del cuerpo fueron
cadera/muslo 18,9, mufieca/mano 16,6 y tobillo/pie 15,1%, de este estudio las
regiones corporales de alta prevalencia fueron la parte inferior de la espalda

(Dagne et al., 2020).
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En un estudio realizado en irani, en 359 oficinista donde se investigd los
trastornos musculoesqueléticos donde se demostrd que el 53,8% se encuentra
en bajo riesgo de TME, mientras que el 46,2% se encuentra en alto riesgo TME
(Besharati et al., 2020)

Segun el Panorama Nacional de la Salud de los Trabajadores, presenta un
reporte por los obreros de la salud con mayor relevancia de indicios
osteomusculares en los ultimos, doce meses, donde fueron mal estar de cuello
sesenta con noventa y dos por ciento, dolor en columna lumbar cincuenta y ocho
punto ochenta y nueve por ciento, mal estar de hombro en cuarenta y cinco punto
sesenta por ciento, incomodidad en la columna dorsal cuarenta, tres punto,
cuarenta, y ocho por, en donde exterioriza un mayor riesgo en el cuello a cotejo
con los empleadores de los diferentes sectores, estos datos pueden ser variables
si se considera el sexo, el tiempo de trabajo y el nUmero de veces que realice la

tarea asignada (Encuesta de Condiciones de Trabajo y Salud, 2021).

Un estudio realizado en Colombia de 207 trabajadores de una entidad de
formacion técnica y tecnologia, distribuyéndose en instructores 'y
administradores que han presentado dolencia en la parte superior de la espalda,
se comparo la prevalencia de sintomas musculoesqueléticos, donde se concluyé
que el (78,3%) de instructores y (21,7) de administradores, los sitios anatomicos
involucrados con mayor frecuencia fueron el cuello 41,9%, en hombro 32%, en
zona dorso lumbar 45%, en el antebrazo 23,9%, y en carpo y metacarpo

falangica de 33,5% (Sierra et al., 2022).
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En Taiwén, la prevalencia de los sintomas musculoesqueléticos y factores de
riesgo que estan asociados a las altas cargas de trabajo y el uso de
computadoras de los oficinistas al realizar un estudio a 254 sujetos aplicando un
cuestionario de sintomas musculoesqueléticos que se eligi6 como herramienta
para la obtencion de datos se establecié que las regiones que presentan
sintomas principalmente son hombros, cuello y la parte superior de la espalda,
otro dato relevante que podemos rescatar es que dentro de esta investigacion
se logré concluir que estdan mas propensas a tener este tipo de molestias el
género femenino que el masculino (Chiung-Yu, Yea-Shwu, & Rong-Ju, 2017)
Mientras que un estudio realizado en Paises bajos en el que se estudia sujetos
similares en donde se busca determinar la prevalencia de miembro superior,
cuello y omoplato entre trabajadores del departamento de informatica y el area
psicométrica de un interrogatorio de factores de riesgo dentro de 264
colaboradores los que respondieron la encuesta establecida se indica que 54%
de los encuestados informaron al menos una queja en el brazo, el cuello y/o el
hombro. Las tasas de prevalencia mas altas se encontraron para los sintomas
del cuello y el hombro (33 % y 31 % respectivamente), seguidas de las molestias
en la mano y la parte superior del brazo (11 % a 12 %) y las molestias en el codo,
la parte inferior del brazo y la mufieca (6 % a 7 %) (Eltayeb, Staal, Kennes,
Lamberts, & de Bie)

Asi pues luego de hacer una revision bibliografica de paises de diferentes
lugares del mundo se pretende tener un conocimiento global de cémo se ven
afectados los trabajadores de acuerdo a los puestos de trabajos en cada una de

las empresas en las que se encuentran laborando, tomando en cuenta los
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principales sintomas y signos que han presentado para conocer a breves rasgos
la realidad de los mismos.

La institucion encargada de la salud social en el ecuador (IESS) en el ultimo
boletin trimestral en el afio 2018 dio a conocer que el principal riesgo que afecta
a la poblacion ecuatoriana es el ergonémico con el 79,80%, asi también otro
riesgo en sintomatologia del tinel carpiano 19,60% y, Lumbalgia persistente mas
hernia de disco 16,10%, por lo cual es importante investigar esta problematica
en el pais (IESS, 2018)

Muchas de las veces el organismo no responde de manera adecuada por lo que
la respuesta del cuerpo fisicamente es negativa, y esta respuesta puede afectar
fisicamente al empleado en distintos 6rganos del cuerpo corazon, vasos
sanguineos rifidn e incluso distintas afecciones de la piel, pero ademas de las
consecuencias fisicas la empresa también se vera perjudicada ya que el
empleado ird presentando diferentes dificultades en el area laboral asi como el
aumento de la cantidad de dias de ausencia al area laboral, mayor cantidad de
personal que presente patologias, y por lo tanto disminucion del rendimiento y
produccion en el area de trabajo, aumento de la falta de concentracion del
personal y como consecuencia mayor cantidad de accidentes laborales (Hoyo,

2018).
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1. Objetivos

Objetivo general

Determinar la prevalencia, de los distintos sintomas osteomusculares ligado a

condiciones y actividades con el personal del area de bodega en comparaciéon

con el personal administrativo en la compafiia Nipro Medical Corporation en la

ciudad de Quito, 2023.

1.2.

Objetivos especificos

Analizar las caracteristicas sociodemograficas de los colaboradores de
bodega y el personal administrativo de la empresa Nipro Medical
Corporation.

Describir las diferentes condiciones laborales entre los colaboradores de
ya mencionados de la empresa Nipro Medical Corporation.

Enumerar los signos y sintomas osteomusculares que presentan los
colaboradores en los que se aplicara las encuestas para el vigente
proyecto.

Comparar los signos y sintomas osteomusculares que presentan los
trabajadores del area de bodega y el personal del area administrativa de

la empresa Nipro Medical Corporation.
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2. Metodologia

2.1. Poblacién de estudio

En el aflo 2023, dentro de Pichincha cuya capital es Quito se realiz6 una
investigacion para poder decretar la prevalencia de dafios musculoesqueléticos
ligados a condiciones de trabajo, comparacion entre el personal que labora en
bodega y el personal administrativo en la empresa Nipro Medical Corporation,
ubicada al norte de la capital. El estudio que se realizo es de corte transversal,
se tomod en cuenta a todo el personal que labora en la ciudad ya mencionada
este cuenta con un total de 148 trabajadores en las distintas areas de la empresa,
sin embargo debido a las ocupaciones del personal dentro y fuera de la empresa
mediante un muestreo a conveniencia de los investigadores se tomara como
muestra Unicamente 111 colaboradores entre hombres y mujeres muestra que
estuvo dividida en el personal de bodega: transportistas, personal de bodega,
percheros, personal de limpieza con un 60% del total es decir 69 trabajadores, y
un 40% sera personal administrativo: personal de secretaria, personal de ventas,
logistica, gerencia, contadores que se encuentran en la empresa es decir 46
trabajadores de las areas mencionadas.

Se aplicé una encuesta para la obtencion de datos, misma que se realiz6 con la
ayuda de Microsoft Forms (Microsoft Forms , n.d.-a) como herramienta para la

elaboracion de la investigacion.

2.2. Instrumentos de recoleccion de datos

La encuesta realizadas constan de 26 preguntas generales en las cuales se

buscé abordar los aspectos sociodemograficos y laborales de la muestra
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establecida anteriormente, se ejecutd esta encuesta misma que fue basada en
el cuestionario nordico herramienta utilizada para temas relacionados con la
salud ocupacional, se centr6é dicha encuesta principalmente para localizar
sintomatologia musculoesquelética de los trabajadores a los que encuestaremos
(Kuorinka & otros, 1987)

Para la validacion de la encuesta a realizar se realizara una prueba piloto a 10
trabajadores seleccionados aleatoriamente con el fin de valorar la aceptacion de

los colaboradores y su comprension de la misma.

2.3. Aspectos éticos

Las encuestas se realizaron de manera incégnita con el objetivo de tener
respuestas honestas y fueron revisadas bajo los criterios estudiados a lo largo

de la investigacion.

3. Definicién de variables

Para definir las variables se tomo en cuenta distintas caracteristicas:

Para el grupo operacional fue definido con el personal administrativo y el
personal de bodega, el sexo determinado entre masculino y femenino, mientras
la clasificacion de edad se realiz6 tomando en cuenta distintos aspectos de la
edad laboral de nuestro pais, de 20 a 29 afios de 30 a 39 afios y de 40 0 mas,
se define una variable la educacién clasificAandola como educacién superior y
educaciéon no superior. Se tomo6 en cuenta el tipo de remuneracion que percibe
la persona de acuerdo a la escala e remuneracién salarial del pais, las horas de

trabajo se clasificaron en; 25 a 40 horas semanales 40 a 59 horas semanales y
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60 horas o més, el tiempo de trabajo se manifesté en meses siendo calificado
como hasta doce meses (un afo) de trece a cincuenta y nueve meses (cinco
afos) y sesenta meses 0 mas (doce afos). El tipo de relacién laboral se
determina segun el contrato de trabajo en dos grupos sueldo fijo y temporal, asi
como también para la jornada de trabajo fue considerada la categoria trabajo en
turnos y jornada de dia, en cuanto a la estabilidad o continuidad laboral fue
expresada en alta, media y baja, las dotacion de trabajo y la percepcion fue
calificada como bien, no muy bien y bajo, de la misma forma las variables
exposicion al ruido y exposicion a vibraciones estan seleccionadas en no aplica,
mano brazo y cuerpo entero. La variable de sustancias toxicas, exposicion a
polvos o gases esta limitada por el conocimiento de los efectos y manejo de estos
con respuestas como si y no.

Atreves de las categorias nunca, solo alguna vez, alguna o muchas veces y
siempre se clasificaron a las variables exposicion de aberturas o huecos
desprotegidos, exposicion a superficies inestables, exposicion a desorden o falta
de limpieza, al igual de sefializacion insuficiente.

De la misma forma las categorias nunca, solo alguna vez, alguna y muchas
veces Yy siempre se clasificaron a las variables de carga, posturas forzadas y
fuerza extrema.

Para determinar la prevalencia de los sintomas musculoesquelético en la
poblacion se utilizo las secciones del cuestionario Nérdico correspondiente a
sintomas osteo musculo esqueléticos en los dltimos doce meses ultimos siete

dias, un afo.
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Es asi como se clasifico la presencia o ausencia de dolor si/ no en las diferentes
regiones anatémicas cuello, hombre, manos, mufiecas columna dorsal, columna
lumbar, cadera, rodillas tobillos y pies con si 0 no.

Para poder interpretar los resultados se llevaron a cabo analisis bivariados y
multivariados, siempre se toma en cuenta las posibles variables de confusién,
caracteristicas demograficas, condiciones de trabajo y sintomatologia musculo
esquelética.

RESULTADOS

En el estudio se realiz6 a 100 trabajadores de la empresa Nipro Medical
Corporation de la ciudad de Quito encontrando que: la mayoria de los
encuestados eran hombres (64%), el (78,82%) del personal administrativo tenia
entre 20-39 afos, y el (33.33%) del personal de bodega tenia entre 40 o mas
afos, tomando en cuenta que Nipro Medical Corporation tenia 5 lineas de trabajo
de manera remunerada se considera como dato perdido a trabajos remunerados
con missing (1). El personal administrativo con (78.82%) y de bodega con
(86,67%) trabajaba menos de 100 meses en la empresa, el (54,12%) del
personal administrativo y el (53,33%) del personal de bodega trabajaban como
asalariados fijos en la empresa, en la variable jornada de trabajo el personal
administrativo con un (83.53%) y el personal de bodega un (80%) trabajaba en
turnos rotativos soélo de dia, en cuanto al manejo o contacto directo con
materiales infecciosos, el personal administrativo con un (23,53%) mientras que
el personal de bodega con un (53.33%) si trabajaban de manera involuntaria,

habitual o esporadica, con mas de la mitad el personal administrativo (63,53%)
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y el personal de bodega (80%) consideraban que su salud es excelente- muy
buena.

Se evidenci6 que el personal de bodega con un (80%) trabajaba muchas veces
de pie, mientras que el personal administrativo (47.62%) trabajaba solo alguna
vez — nunca de pie, el personal administrativo (56,47%) y el personal de bodega
(53,39%) trabajaban caminando, con mas de la mitad los trabajadores
administrativos (74,12%) algunas veces realizo posturas forzadas mientras que
los trabajadores de bodega (73,33%) muchas veces realizaron posturas
forzadas, los trabajadores administrativos (74,12%) realizaban solo alguna vez
— nunca fuerza, mientras que los trabajadores de bodega (66,6%) realizaban
algunas veces fuerza, el personal administrativo con un (65,88%) alcanzaba las
herramientas y el personal de bodega con un (46,67%) muchas veces
alcanzaban las herramientas. (Tabla 1)

El (64%) del personal administrativo presento dolor en uno o ambos tobillos, pies
en los ultimos 12 meses comparado al personal de bodega (36%), en los ultimos
7 meses, el (92,59%) el personal administrativo y el (7,41%) del personal de
bodega afirmaron tener dolor de hombros. (Tabla 2). La mayor prevalencia de
sintomas musculoesqueléticos en los ultimos 12 meses para el personal
administrativo y de bodega fueron uno o ambos tobillos, pies (64% y 36%), en
hombres (31,25%), considerando los trabajadores la salud regular (62,50%),
realizaba fuerza algunas veces — muchas veces (33,33%), en los ultimos 7
meses reflejo un nimero elevado de molestias en los hombros en el personal
administrativo, jornada excepcional (62,50%), realiza fuerza (30%). No se

encontraron diferencias estadisticas significativas al comprar las molestias,
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disconfort e impedimento en los Ultimos 12 meses y las variables
sociodemograficas. (Tabla 3)

En este estudio se realizd la regresion logistica cruda y un ajuste multivariado,
de una molestia de uno o ambos tobillos, pies en los ultimos 12 meses, en el
grupo ocupacional administrativo versus bodega, un factor de proteccion de 0.56
veces mas (IC 95% 0,177-1,78) para el personal de bodega, se evidencié que
las mujeres 0,3 veces mas proteccion con (IC 95% 0,12-1,04) a comparaciéon de
los hombres, el personal de menor de 20 afios presento un riesgo de 1,6 veces
mas con ( IC 95% 0,13-18,8 ), el personal que trabaja mas de 100 meses
presenta un riesgo de 1,37 mas veces (IC 95% 0,46-4,077 ) en molestias de uno
o ambos tobillos, la jornada laboral del personal, se encontré que la salud del
personal de bodega se encuentra protegido, el personal de bodega se encuentra
con un factor de proteccion 0,48 (IC 95% 0,15-1,10) mas veces en solo alguna
vez para el dolor de pie o tobillo, el personal presenta un factor de riesgo 1.07
(IC 95% 0.40-2.86) en solo alguna vez alcanza las herramientas,

En nuestro modelo de regresion logistica ajustada se encontré con relacion a la
variable jornada laboral con un factor de proteccion de 0,16 (IC 95% 0,0014-1,89)
en el turno diurno, la salud de los trabajadores de bodega conto con un factor de
proteccion 0,22 (IC 95% 0,03-1,51) muy buena, las rodillas muestran un factor
de proteccion 0,06 (IC 95% 0,001-2,32) de solo alguna vez ha tenido dolencia en
los tobillos , pies, se encontré en la variable fuerza un factor de protecciéon para
0.13 (IC0 95% 013-1.25) mas veces en solo alguna vez hicieron fuerza, se reviso
gue existe un factor de proteccion 0.074 (IC 95% 0.0023-2.56) en que alguna vez

ha tenido comodidad. (Tabla 4)



22

DISCUSION DE LOS RESULTADOS Y PROPUESTA DE SOLUCION

Se ha evidenciado que los trabajadores de la empresa Nipro Medical
Corporation, se encuentra expuesto a permanecer de pie por, el levantamiento
de cargas lo cual, ha causado al menos una molestia osteomuscular en los
ultimos 12 meses, con el fin de cumplir con el objetivo planteado de este estudio,
gue fue comparar la prevalencia de sintomas musculoesqueléticos entre el
personal administrativo y el personal de bodega. Se muestra la evidencia que el
personal administrativo y bodega presentan en la region de uno o ambos tobillos,
pies, un (64%) y (36%) respectivamente de prevalencia.

En un estudio en Etiopia se reveld que del total de trabajadores el 77,6% sufrio
trastornos musculoesqueléticos al menos en alguna parte del cuerpo, la region
mas afectada es en la espada baja con una prevalencia de 54,3% el hombro
40,4%, el cuello 38,0% y la parte superior de la espalda 35,4%, mientras que las
partes menos afectadas del cuerpo fueron cadera/muslo 18,9, mufieca/mano
16,6 y tobillo/pie 15,1%, de este estudio las regiones corporales de alta
prevalencia fueron la parte inferior de la espalda (Dagne et al., 2020). Al revisar
el articulo que antecede se determina una prevalencia similar a la del estudio,
en donde fue para el personal administrativo y de bodega (64% y 36%)
respectivamente.

Un estudio realizado en Colombia de 207 trabajadores de una entidad de
formacion técnica y tecnologia, donde se concluyo que el (78,3%) de instructores
y (21,7) de administradores, los sitios anatémicos involucrados con mayor
frecuencia fueron el cuello 41,9%, en hombro 32%, en zona dorso lumbar 45%,

en el antebrazo 23,9%, y en carpo y metacarpo falangica de 33,5% (Sierra et al.,
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2022). Los resultados obtenidos son variados a los de esta investigacion por lo
gue se da a conocer que el personal de bodega con el 7,41% que afirmaron tener
dolor de hombros.

Mientras que un estudio realizado en Paises bajos en el que se estudia sujetos
similares en donde se busca determinar la prevalencia de miembro superior,
cuello y oméplato entre trabajadores, Las tasas de prevalencia mas altas se
hallaron para los sintomas del cuello y el hombro (33 % y 31 % respectivamente),
seguidas de las molestias en la mano y la parte superior del brazo (11 % a 12
%) y las molestias en el codo, la parte inferior del brazo y la muiieca (6 % a 7 %)
(Eltayeb, Staal, Kennes, Lamberts, & de Bie). El estudio realizado, tiene relacion
en una variable siendo hombros siendo, en los ultimos 7 dias, el 92,59% el
personal administrativo y el 7,41% del personal de bodega afirmaron tener dolor

de hombros.

1. Anéalisis estadisticos

Los resultados obtenidos fueron analizados en el programa estadistico Epi Info
7ma edicion (Ops & Oms, 2018), las pruebas estadisticas que se utilizaron fueron
para la tabla 1 y 2 Fisher y significativas <0.05, para la tabla 3 un analisis

multivariado y para la tabla 4 un analisis de regresion logistica.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Como conclusion logramos definir que las enfermedades generalmente son
lesiones que afectan a todo el sistema 6seo, muscular ligamentoso, tendinoso y
nervioso. Entre las zonas mas comunes podemos encontrar una 0 ambas
tobillos, pies y hombros. Estas enfermedades presentan como sintoma principal
el dolor e inflamacién afectando asi la calidad de vida, disminuyendo la
capacidad funcional de las zonas afectadas, debilitando el desarrollo de las
actividades laborales que realiza la persona.

Los resultados que se obtuvo en el desarrollo del estudio demuestran la
prevalencia en cuanto a la aparicion de trastornos musculoesqueléticos en la
variable de uno o ambos tobillos, pies tanto en el personal de bodega comparado
con el personal administrativo, al analizar las caracteristicas sociodemograficas,
condiciones laborales y salud musculoesqueléticos, se concluye que por medio
de la implementacién de vigilancia periddica se lograra establecer estrategias
gue adviertan la aparicion de los trastornos musculoesqueléticos.

La recomendacion inicial seria que al realizar un trabajo investigativo de eje
transversal se defina de inicio todas las variables de forma correcta para si tener
un mapeo adecuado sobre las actividades que se van a realizar en el transcurso
de la investigacion y al aplicar las distintas herramientas se obtenga los datos
relevantes e importante para las investigaciones relacionadas con los problemas

de salud en el trabajo acompafiado de sintomas osteomusculares.
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ANEXOS

Tabla 1 caracteristicas sociodemograficas, condiciones de salud y laborales en 100 trabajadores

de la empresa Nipro Medical Corporation

ADMINISTRATIVO BODEGA VALOR
VARIABLE CATEGORIA MISSING
n (%) n (%) P
52 (61,18 12 (80
SEXO HOMBRE 0 ( ) (80) 0.16
MUJER 33 (38,83) 3 (20)
20-39 ANOS 67 (78,82) 9 (60)
EDAD 40 o MAS ANOS 0 16 (18,82) 5(33,33) 0,26
MENOS DE 20 ANOS 2 (2,35) 1 (6,67)
TRABAJOS 1-2 82 (96,47) 15 (100)
REMUNERADOS  3-4 1 3(3,53) - 0.5
TIEMPO  MENOS DE 100 MESES 67 (78,82) oo 7
TRABAJO (86,67) 0.26
MAS DE 100 MESES 18 (21,18) 2 (13,33)
CONTRATO TEMPORAL
TIPO DE CONTRATOPOR OBRA O 28 (32,94) 5 (33,33)
: SERVICIO
RELACION 0 0.99
TIENE CON LA COMO ASALARIADO FIJO 46 (54,12) 8 (53,33) :
EMPRESA  COMO EMPRESARIO O
PROPIETARIO -SIN CONTRATO 11(12,94) 2(13,33)
EN TURNOS (ROTATIVOS DIA-
NOCHE 6 (7,06) 3 (20)
EN TURNOS (ROTATIVOS SOLO
JORNADA DE DIA)-SOLO DIURNO (DE DIA) 0 71(83,53) 12 (80) 015
LABORAL '
EN TURNOS POR CICLOS
(JORNADA EXCEPCIONAL)- 8(9.41) -
OTROS
NO-NO SABE 62 (72,94) 7 (46,67)
M’;’:‘gﬁé O Si, DE FORMA DELIBERADA O
contacTo  NTENCIONADA:
LABORATORIOS DE 3(3,53) -
DIRECTO CON .
DIAGNOSTICO 0 <0,05
MATERIALES  \\,croBIOLOGICO
QUE PUEDEN
SER )
INFECCIOSOS  Si, DE MANERA INVOLUNTARIA, 20 (23,53) 8 (53,33)
HABITUAL O ESPORADICA
BUENA 24 (28,24) 2 (13,33)
CONgA‘?_'fJFéA SU " EXCELENTE - MUY BUENA 0 54 (63,53) 12(80) 0,44
REGULAR 7 (8,24) 1 (6,67)
POSICION
HABITUAL EN
EL TRABAJO
ALGUNAS VECES-MUCHAS 37 (44,05) 12 (80)
DE PIE VECES 0 <0,05
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ 40 (47,62) -
SIEMPRE 7(8,33) 3 (20)
ALGUNAS VECES-MUCHAS
VEGES 48 (56,47) 8 (53,39)
CAMINANDO N yNCA-SOLO UNA VEZ 0 32 (37,65) 1(6,67) <005
SIEMPRE 5 (5,88) 6 (40)



EN SU PUESTO
DE TRABAJO,
CON QUE
FRECUENCIA
DEBE

REALIZAR
POSTURAS
FORZADAS

REALIZAR
FUERZAS

ALCANZAR
HERRAMIENTAS

EN SU PUESTO
DE TRABAJO,
CON QUE
FRECUENCIA EL
ESPACIO
DISPONIBLE LE
PERMITE

TRABAJAR CON
COMODIDAD

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

20 (23,53)

63 (74,12)
2 (2,35)

20 (23,53)

63 (74,12)
2 (2,35)

28 (32,94)

56 (65,88)
1(1,18)

68 (80)

3(3,53)
14 (16,47)

11
(73,33)

2(13,33) <0.05

2 (13,33)

10 (66,6)

2(13,33) <0.05
3 (20)

7 (46,67

6(40) <005
2 (13,33)

10
(66,67)

<0,05
3 (20)

2 (13,33)

TEST FISHER* VALORES SIGNIFICATIVOS <0,05



Tabla 2 Prevalencia de sintomatologia musculoesquelética en 100 trabajadores de la empresa Nipro Medical Corporation

SME 12 MESES

ADMINISTRATIVO BODEGA Al OR

SME 7 MESES
ADMINISTRATIVO BODEGA

SME IMPEDIMENTO 12 MESES
ADMINISTRATIVO BODEGA /Al OR

VARIABLE CATEGORIA MISSING LOR MISSING VALORP MISSING o
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
CUELLO sI 40 (88,89) 5 (11,11) 0 25 (86,21) 4(1379)  (30* 0 6 (75) 2(25) 0,3
NO 45 (81,82) 10 032 0 57(83,82) 11 0 79 (85,87) 13
: (18,18) : (16,18) ' (14,13)
HOMBROS sI 32 (84,21) 6 (15,79) 0 25 (92,59) 2(7.41) 0,16 0 6 (100) - 0,36*
0,9 13 15
NO 53 (85,48) 9 (14,52) 0 60 (82,19( 4781 0 79 (84,04) (1596)
mﬁgg AS si 30 (83,33) 6 (16,67) 0 24 (88,89) 3(11,11) 037+ 0 10 (90,91) 1(9,09) 0,48
0,73 )
NO 55 (85,94) 9 (14,06) 0 61 (83,56) (161 ” 0 75 (84,27) 14 (15,73
COLININA sI 25 (86,21) 4(1379) 05" 0 25 (86,21) 4(1379) 05 0 5 (83,33) 1(16,67) 0,6*
11 11 14
NO 60 (84,51) (15.49) 0 60 (84,51) (15.49) 0 80 (85,11) (1469)
COLUMNA . .
oL S| 34 (82,93) 7(17,07) 06 0 26 (83,87) 5(16,13) 0,5 0 9 (81,82) 2(18,18) 0,5
10 13
NO 51 (86,44) 8 (13,56) 0 59 (85,51) (14.49) 0 76 (85,39) 1460)
UNO O
AMBAS sI 23 (92) 2@  02* 0 18 (90) 2 (10) 0,38* 0 7 87,50) 1(12,50) 0,65*
CADERAS, : ' ’ ! '
PIERNAS
13 13 14
NO 62 (82,67) 17 33) 0 67 (83,75) (16.95) 0 78 (84,78) (1522)
UNA O
AMBAS S| 24 (85,71) 4(1429) 0,6* 0 21 (84) 4 (16) 0,5+ 0 5 (83,33) 1(16,67) 0,6*
RODILLAS
10 11 14
NO 59 (85,51) (1449) 0 64 (85,33) 1467 0 80 (85,11) (1469)
UNO O
AMBOS S| 16 (64) 9(36) <005 0 13 (76,47) 4(2353)  0,2* 0 7 (70) 3(30) 017"
TOBILLOS, : * ' ’ '

PIES



NO 69 (92) 6 (8) 0 72 (86,75) (1§125) 0 78 (86,67) (1§ 233)

TEST FISHER* VALORES SIGNIFICATIVOS <0,05



Tabla 3 prevalencia de sintomatologia musculoesquelética en 100 trabajadores

de la empresa Nipro Medical Corporation

SME 12 MESES SME 7 MESES
UNO O
AMBOS  VALOR VALOR
VARIABLE CATEGORIA MISSING TOBILLOS, P HOMBROS P
PIES
GRUPO ADMINISTRATIVO 16 (64) <0,05* 25 (92,59) 0.16%
OCUPACIONAL BODEGA 0 9 (36) 2(7,41)
20 (31,25 18 (28,13
SEXO HOMBRE (31.25) 5 o (28.13) 73
MUJER 0 5(13,89) 9 (25)
20-39 ANOS 18 (23,68) 24 (31,58)
40 O MAS ANOS 6 (28,57) 3(14,29)
EDAD 0,8 0,16
MENOS DE 20 ANOS 1(33,33) -
0
TIEMPO ACTUAL EN MENOS DE 100 MESES 19 (76) 05 24 (30) 017
LA EMPRESA ' :
MAS DE 100 MESES 0 6 (24) 3 (15)
EN TURNOS (ROTATIVOS DIA-
NOCHE 2 (22,22) 3(33,33)
EN TURNOS (ROTATIVOS SOLO DE
DIiA)-SOLO DIURNO (DE DIA) 11 (13,25) 19 (22,89)
JORNADA LABORAL 0,02 <0,05
EN TURNOS POR CICLOS (DiAS DE
TRABAJO Y DESCANSO, TRABAJA 10 4 (50) 5 (62,50)
X 5 DE DESCANSO, 7X7, 4X4, 20X10)
(JORNADA EXCEPCIONAL)-OTROS 0
BIEN 0 15 (32,61) 12 (26,09)
HORARIO MUY BIEN 0 6 (26,09) 0,14 8 (34,78) 0,59
NADA BIEN-NO MUY BIEN-NO SABE 0 4 (12,90) 7 (22,58)
NO-NO SABE 0 17 (24,64) 21 (30,43)
MA’C\'ngCTT'gNE Si, DE FORMA DELIBERADA O
INTENCIONADA: LABORATORIOS DE
DIRECTO CON  pIAGNOSTICO MICROBIOLOGICO, 1(33:33) 0.94 1(33.33)
MATERIALES QUE gTC. 0 '
PUEDEN SER Si, DE MANERA INVOLUNTARIA,
INFECCIOSOS  HABITUAL O ESPORADICA: 7 (25) 5 (17,86)
ACTIVIDAD SANITARIA, ETC 0 0,43
BUENA 8 (30,77) 9 (34,62)
CONgL[)L'fJFéA SU" EXCELENTE - MUY BUENA 12 (18,18) <0,05*  14(21,21) 0,13
REGULAR 0 5 (62,50) 4 (50)
POSICION
HABITUAL EN EL
TRABAJO
ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES 14 (28,57) 12 (24,49)
DE PIE NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ 9 (22,50) 11 (27,50)
SIEMPRE 0 1(10) 0,43 3 (30) 0,9
ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES 13 (25) 14 (26,92)
SENTADA NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ 5 (26,32) 5 (26,32)
SIEMPRE 0 7 (24,14) 0,9 8 (27,59) 0,9
ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES 15 (26,79) 17 (30,36)
CAMINANDO
NUNCA-SOLO UNA VEZ 0 7 (21,21) 0,8 6 (18,18) 0,34



CUCLILLAS

RODILLAS

INCLINADA

EN SU PUESTO DE
TRABAJO, CON
QUE FRECUENCIA
DEBE

MANIPULAR
CARGAS - OBJETOS
O PERSONAS

REALIZAR
POSTURAS
FORZADAS

REALIZAR
FUERZAS

ALCANZAR
HERRAMIENTAS

EN SU PUESTO DE
TRABAJO, CON
QUE FRECUENCIA
EL ESPACIO
DISPONIBLE LE
PERMITE

TRABAJAR CON
COMODIDAD

SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
ALGUNAS VECES

NUNCA

SOLO ALGUNA VEZ

ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ

ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS VECES
NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

3 (27,27
7(31,82)
18 (23)
5 (50)
15 (20,83
5 (27,78)
9 (36)
16 (21,33

11 (31,43)
11 (18,64)
3 (50)
11 (35,48)
12 (18,46)
2 (50)
10 (33,33)
11 (16,92)
4 (80)

8 (22,86)
15 (24,19)
2 (66,67)

17 (21,79)
3 (50)
5 (31,25)

0,4

0,13

0,14

0,13

0,09

<0,05*

0,2

0,25

4(36,36
6 (27,27)
21 (26,92)
3 (30)
21 (29,17)
3 (16,67)
5 (20)
22(29,33)

10 (28,57)

16 (27,12)

1 (16,67)

8 (25,81)

18 (27,69)
1 (25)

9 (30)
17 (26,15)
1 (20)
10 (28,57)
17 (27,42)

22 (28,21)
1 (16,67)
4 (25)

0,9

0,5

0,36

0,83

0,9

0,86

0,5

0,81

TEST FISHER* VALORES SIGNIFICATIVOS <0,05



Tabla 4 Modelos de Regresion Logistica Cruda y Ajustada

SME 12 MESES
UNO O AMBOS TOBILLOS, PIES

VARIABLE CATEGORIA ORC IC 95% ORA IC 95%
GRUPO ADMINISTRATIVO 1
OCUPACIONAL BODEGA 0,56 (0,177-1,78) 17,9 (0,73-434,19)
HOMBRE 1
SEXO MUJER 0,3 (0,12-1,04) 0,11 (0,01-0,82)
20-39 ANOS 1
EDAD 40 o MAS ANOS 1,28 (0,43-3,81) 1,6 (0,28-8,92

TIEMPO ACTUAL
EN LA EMPRESA

JORNADA
LABORAL

CONSIDERA SU
SALUD

RODILLAS

INCLINADA

REALIZAR
FUERZAS

ALCANZAR
HERRAMIENTAS

TRABAJAR CON
COMODIDAD

MENOS DE 20 ANOS
MENOS DE 100 MESES
MAS DE 100 MESES

EN TURNOS (ROTATIVOS DIA-

NOCHE
EN TURNOS (ROTATIVOS

SOLO DE DIA)-SOLO DIURNO

(DE DIA)

EN TURNOS POR CICLOS (DIAS

DE TRABAJO Y
DESCANSO, TRABAJA 10 X 5
DE DESCANSO, 7X7, 4X4,
20X10) (JORNADA
EXCEPCIONAL)-OTROS
BUENA

EXCELENTE - MUY BUENA
REGULAR

ALGUNAS VECES

NUNCA

SOLO ALGUNA VEZ

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

ALGUNAS VECES-MUCHAS
VECES

NUNCA-SOLO ALGUNA VEZ
SIEMPRE

1,6 (0,13-18,8)
1
1,376 (0,46-4,077)

1

0,34 (0,08-1,42)

0,75 (0,10-5,23)

1

0,50 (0,17-1,41)

3,74 (0,71-19,64)
1

0,26 (0,06-1,03)

0,38 (0,07-1,93)

1
0,48 (0,17-1,29)
1

0,40 (0,15-1,10)
7,98 (0,78-81,10)

1

1,07 (0,40-2,86)
6,74 (0,53-84,42)

1

3,58 (0,66-19,36)
1,61 (0,49-5,33)

2,82 (0,06-128,78)

0,83 (0,14-4,76)

0,16 (0,014-1,89)

0,70 (0,028-17,59)

0,22 (0,03-1,51)
23,12 (1,2-443,72)

0,23 (0,009-5,76)
0,06 (0,001-2,32)

1,5 (0,17-13,27)

0,13 (0,013-1,25)
5,20 (0,27-99,75)

14,3 (1,11-183,699)
38,79 (0,20-7305,15)

0,074 (0,0023-2,56)
3,92 (0,64-24,03)

TEST FISHER* VALORES SIGNIFICATIVOS <0,05



