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RESUMEN

Los riesgos ergonomicos representan uno de los principales desafios para el
personal de enfermeria, ya que las actividades relacionadas con la movilizacion y el
traslado manual de pacientes exigen un esfuerzo fisico continuo. En el Hospital Basico
IESS Esmeraldas, estas tareas implican la adopcion de posturas inadecuadas, la realizacion
de movimientos repetitivos y la manipulacion frecuente de cargas humanas, condiciones
que pueden favorecer la aparicion de trastornos musculoesqueléticos y afectar el bienestar
laboral del personal. Con el proposito de conocer esta realidad, el estudio se orientd a
identificar los riesgos ergonomicos presentes durante el manejo manual de pacientes,
establecer las principales afectaciones fisicas asociadas, analizar su incidencia en la salud
ocupacional del personal de enfermeria y plantear acciones preventivas que contribuyan a
reducir dichos riesgos. Para la obtencion de la informacién se emplearon técnicas de
observacion, entrevistas y encuestas dirigidas al personal de enfermeria del Hospital
Basico IESS Esmeraldas. Los resultados obtenidos mostraron que el personal se encuentra
expuesto de forma constante a factores de riesgo ergondomico, siendo el dolor en la region
lumbar la molestia fisica reportada con mayor frecuencia. Como alternativas de mejora se
analizaron la incorporacion de ayudas mecénicas para la movilizacion de pacientes, el
fortalecimiento del recurso humano y el desarrollo de un programa de capacitacion en
ergonomia. Tras evaluar estas opciones, se determind que la capacitacion constituye la
alternativa mas viable por su facilidad de implementacion, su costo accesible y su aporte al

fortalecimiento de practicas seguras que favorecen la prevencion de riesgos laborales.

Palabras claves: ergonomia, manejo manual de pacientes, personal de enfermeria,

riesgos ergondmicos, salud ocupacional.
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ABSTRACT

Ergonomic risks are among the main occupational challenges faced by nursing
personnel due to the continuous physical demands involved in manual patient handling. At
the IESS Basic Hospital of Esmeraldas, these activities require frequent patient transfers,
awkward postures, repetitive movements, and sustained physical effort, increasing the
likelihood of developing musculoskeletal disorders that may negatively affect workers'
health and job performance. The purpose of this study was to identify the ergonomic risks
associated with manual patient handling, determine the most common physical and
musculoskeletal conditions affecting nursing staff, analyze their impact on occupational
health, and propose preventive actions aimed at reducing these risks. Data were collected
through direct observation, interviews, and surveys administered to nursing professionals
working at the IESS Basic Hospital of Esmeraldas. The findings revealed that nursing
personnel are continuously exposed to ergonomic risk factors, with lower back pain being
the most frequently reported physical complaint. Different improvement alternatives were
evaluated, including the use of mechanical lifting devices, the reinforcement of human
resources, and the implementation of an ergonomics training program. Among these
options, the training program was identified as the most feasible alternative because of its
low implementation cost, practical application, and positive contribution to strengthening

safe work practices and preventing occupational risks.

Keywords: ergonomics, manual patient handling, nursing personnel, occupational

health, ergonomic risks.
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INTRODUCCION

Los riesgos ergondémicos forman parte de los factores laborales con mayor
incidencia en el ambito hospitalario, especialmente entre el personal de enfermeria, cuyas
funciones exigen contacto permanente con los pacientes y la realizacion de actividades que
implican esfuerzo fisico. La movilizacion, el traslado, los cambios de posicion y el
levantamiento manual de pacientes generan una carga biomecanica constante que, con el
paso del tiempo, puede provocar lesiones musculoesqueléticas y comprometer la salud del
trabajador. En este sentido, Silvia et al. (2022) indican que el manejo manual de pacientes
constituye uno de los principales factores de riesgo ergonémico dentro de los hospitales,

debido al esfuerzo repetitivo que caracteriza las labores diarias del personal de enfermeria.

Las tareas asistenciales propias de enfermeria demandan movimientos continuos y,
en muchas ocasiones, la adopcion de posturas poco favorables desde el punto de vista
ergondmico. Cuando estas condiciones se mantienen durante largas jornadas de trabajo,
aumenta la probabilidad de desarrollar trastornos osteomusculares que afectan
principalmente la region lumbar, el cuello, los hombros y las extremidades superiores. De
acuerdo con Fernandez y Quiroga (2023), este tipo de lesiones figura entre las principales
causas de ausentismo laboral en los profesionales de enfermeria, situacion que repercute
tanto en el bienestar del trabajador como en la calidad de la atencion que reciben los

pacientes.

La preocupacion por los riesgos derivados del manejo manual de pacientes también
ha cobrado relevancia a nivel internacional. Diversos organismos y estudios coinciden en
que la manipulacion manual continua siendo una causa frecuente de fatiga fisica, dolor
lumbar y lesiones musculoesqueléticas en el personal sanitario. La Agencia Europea para
la Seguridad y Salud en el Trabajo (2022) sefiala que estas actividades siguen
representando uno de los factores de riesgo mds importantes en los establecimientos de
salud, especialmente cuando no se dispone de medidas preventivas suficientes ni de

equipos disefiados para reducir el esfuerzo fisico durante la atencién de los pacientes.

En el contexto latinoamericano, la realidad no difiere significativamente. Muchos
hospitales atin enfrentan limitaciones relacionadas con la infraestructura, la disponibilidad
de ayudas mecénicas y la capacitacion del personal en practicas ergondmicas seguras.

Ramirez y Cedeno (2021) sostienen que una parte considerable del personal de enfermeria



desarrolla actividades que requieren un elevado esfuerzo fisico sin contar con condiciones
ergondmicas adecuadas, lo que incrementa el riesgo de padecer enfermedades
musculoesqueléticas de origen ocupacional. Esta situacion evidencia la necesidad de
fortalecer las estrategias de prevencidon para proteger la salud fisica y el bienestar del

talento humano que presta servicios en las instituciones sanitarias.

Figura 1. Manejo manual de pacientes realizado por personal de enfermeria en entorno hospitalario

[
(

Obtenido de (Prevencion Integral, 2021)

En Ecuador, la prevencion de los riesgos ergonomicos en el sector salud ha
adquirido mayor relevancia debido al incremento de las lesiones fisicas asociadas a las
actividades que se desarrollan dentro de los establecimientos hospitalarios. En respuesta a
esta realidad, el Ministerio de Salud Publica del Ecuador (2023) destaca la importancia de
fortalecer los programas de salud ocupacional y de prevencion ergondmica dirigidos al
personal sanitario, especialmente en aquellos servicios donde el manejo manual de
pacientes forma parte de las actividades cotidianas. No obstante, en diversos centros de
salud aun se identifican limitaciones relacionadas con la capacitacion del personal, la
aplicaciéon de protocolos preventivos y la disponibilidad de equipos que faciliten una

movilizacion segura de los pacientes.

Esta situacion también se observa en el Hospital Basico IESS Esmeraldas, donde el
personal de enfermeria participa de manera permanente en actividades de atencion directa
que requieren movilizar, trasladar y asistir a los pacientes durante su estancia hospitalaria.
La naturaleza de estas funciones implica esfuerzos fisicos repetitivos, sobrecarga muscular
y la adopcién frecuente de posturas inadecuadas, factores que pueden afectar
progresivamente la salud del trabajador. Al respecto, Torres et al. (2024) senalan que la
exposicion continua a riesgos ergondomicos dentro de los hospitales repercute en el
bienestar fisico del personal de enfermeria y puede influir negativamente en su desempeiio

cuando las medidas preventivas resultan insuficientes.



Bajo este contexto, la investigacion se orienta a analizar los riesgos ergondémicos
asociados al manejo manual de pacientes y su impacto en la salud del personal de
enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas durante el afio 2026. Para ello, se busca
identificar las principales alteraciones musculoesqueléticas relacionadas con estas
actividades, asi como generar informacion que permita plantear estrategias preventivas
dirigidas a mejorar las condiciones de trabajo. De igual manera, se espera que los
resultados sirvan como un aporte para fortalecer las acciones de salud ocupacional y
promover practicas ergondomicas que favorezcan la seguridad, el bienestar y la calidad de

vida laboral del personal de enfermeria.



CAPITULO1

1. MARCO CONTEXTUAL

1.1.Planteamiento del Problema

El trabajo que desarrolla el personal de enfermeria dentro de las instituciones
hospitalarias implica una exposicion permanente a factores de riesgo ergondmico,
principalmente por las actividades relacionadas con la movilizacion, el traslado y el
posicionamiento de los pacientes. Estas tareas demandan esfuerzos fisicos continuos que
generan una elevada carga biomecanica sobre el organismo y, con el tiempo, pueden
favorecer la aparicion de lesiones musculoesqueléticas que afectan la salud ocupacional de
quienes desempenan esta labor. En este sentido, Lopez et al. (2022) sefalan que la
manipulaciéon manual de pacientes constituye uno de los riesgos laborales de mayor
frecuencia en el ejercicio profesional de enfermeria, debido a la repeticion constante de

esfuerzos fisicos durante la atencidn asistencial.

Las actividades cotidianas que realiza el personal de enfermeria requieren, en
numerosas ocasiones, levantar, movilizar o cambiar de posicion a los pacientes sin contar
con suficientes ayudas mecanicas o con las condiciones ergondmicas mas adecuadas para
gjecutar estas tareas de forma segura. Esta situacion incrementa la probabilidad de
presentar dolor lumbar, fatiga muscular y otros trastornos osteomusculares que limitan el
desempetio laboral y afectan la salud del trabajador. Medina y Torres (2023) destacan que
la exposicion prolongada a estos factores de riesgo repercute tanto en el bienestar fisico del

personal sanitario como en la calidad de la atencion que se brinda a los pacientes.

En el contexto ecuatoriano, la prevencion de los riesgos ergondmicos ha adquirido
mayor importancia debido al aumento de las enfermedades ocupacionales registradas en el
sector salud. Castillo y Paredes (2024) indican que el personal de enfermeria constituye
uno de los grupos con mayor exposicion a lesiones derivadas de la movilizacion manual de
pacientes y de las extensas jornadas de trabajo. Esta realidad también se evidencia en el
Hospital Basico IESS Esmeraldas, donde las actividades asistenciales exigen esfuerzos
fisicos repetitivos que pueden ocasionar alteraciones musculoesqueléticas y comprometer
progresivamente la salud ocupacional del talento humano encargado del cuidado directo de

los pacientes.



Frente a esta realidad, resulta pertinente estudiar los riesgos ergondémicos asociados
al manejo manual de pacientes y su repercusion en la salud del personal de enfermeria del
Hospital Basico IESS Esmeraldas durante el afio 2026. El desarrollo de esta investigacion
permitird reconocer las principales afectaciones relacionadas con estas actividades y
proporcionara informacion util para plantear medidas preventivas orientadas a fortalecer la
seguridad, mejorar las condiciones laborales y promover una adecuada gestion de la salud

ocupacional dentro de la institucion.

1.2.Preguntas de investigacion

(Qué factores de riesgo ergondémico se presentan durante el manejo manual de
pacientes realizado por el personal de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas en

el afo 2026?

(Coémo influye el manejo manual de pacientes en la salud fisica y ocupacional del

personal de enfermeria que labora en el Hospital Basico IESS Esmeraldas?

(Cudl es la relacion entre la exposicion a riesgos ergonoémicos y la aparicion de
trastornos musculoesqueléticos en el personal de enfermeria del Hospital Basico IESS

Esmeraldas?

(Qué estrategias de prevencion pueden aplicarse para reducir los riesgos
ergondmicos asociados al manejo manual de pacientes en el personal de enfermeria del

Hospital Basico IESS Esmeraldas?

1.3.0bjetivos

1.3.1. Objetivo General

Evaluar los riesgos ergondmicos relacionados con el manejo manual de pacientes y
su incidencia en la salud del personal de enfermeria del Hospital Bésico IESS Esmeraldas
durante el afo 2026, con el proposito de reconocer las principales afectaciones
ocupacionales y plantear medidas preventivas que contribuyan al fortalecimiento de las

condiciones laborales.



1.3.2. Objetivos Especificos

Reconocer los riesgos ergonémicos presentes durante las actividades de manejo
manual de pacientes realizadas por el personal de enfermeria del Hospital Basico IESS

Esmeraldas.

Establecer las principales afectaciones fisicas y musculoesqueléticas asociadas al

manejo manual de pacientes en el personal de enfermeria.

Examinar la relacion entre los riesgos ergondmicos y la salud ocupacional del

personal de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas.

Disenar medidas preventivas y estrategias ergondémicas encaminadas a reducir los

riesgos derivados del manejo manual de pacientes en el area de enfermeria.

1.4.Descripcion del tipo de caso

La investigacion se desarrolla como un estudio de caso con alcance descriptivo y
analitico, enfocado en el analisis de los riesgos ergondémicos derivados del manejo manual
de pacientes y de su influencia en la salud del personal de enfermeria del Hospital Basico
IESS Esmeraldas durante el afio 2026. El escenario de estudio corresponde al ambito
hospitalario, donde las actividades asistenciales implican de forma permanente la
movilizacion, el traslado y el cambio de posicion de los pacientes, tareas que requieren un

esfuerzo fisico constante y exponen al personal a diversos factores de riesgo ergonomico.

El analisis se dirige al personal de enfermeria debido a que sus funciones demandan
contacto directo con los pacientes durante la mayor parte de la jornada laboral, lo que
incrementa la probabilidad de desarrollar lesiones musculoesqueléticas relacionadas con la
carga fisica del trabajo. Al respecto, Rivas y Benalcdzar (2023) sefialan que la
manipulacion manual de pacientes constituye uno de los principales factores vinculados
con la aparicion de dolor lumbar, fatiga muscular y otros trastornos osteomusculares

ocasionados por la repeticion continua de esfuerzos biomecanicos.

Para el desarrollo del estudio se emple6 un enfoque cuantitativo con nivel
descriptivo, utilizando como principal técnica de recoleccion de datos la aplicacion de
encuestas al personal de enfermeria, complementadas con el analisis de informacién
relacionada con la salud ocupacional y los riesgos ergondémicos presentes en el entorno

laboral. Ortega y Salazar (2022) sostienen que este tipo de investigaciones facilita la
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identificacion de las condiciones de trabajo asociadas a factores ergondémicos y permite
establecer su relacion con las alteraciones fisicas que pueden presentarse en el personal

sanitario.

La informacion obtenida servird como base para formular propuestas orientadas a
fortalecer la prevencion de los riesgos ergondmicos en el ambito hospitalario. De esta
manera, se busca aportar alternativas que favorezcan la salud ocupacional y contribuyan al
mejoramiento de las condiciones de trabajo del personal de enfermeria del Hospital Basico

IESS Esmeraldas.

1.5.Antecedentes historicos de la empresa u objeto de estudio

El Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS) es la entidad publica
responsable de administrar el sistema de seguridad social en el Ecuador, ofreciendo
prestaciones de salud y proteccion social a los trabajadores afiliados y a sus beneficiarios.
Su origen se remonta a 1928 con la creacion de la Caja de Pensiones, organismo que, a
través de diversos procesos de transformacion institucional, dio paso al actual Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social. De acuerdo con Quishpe y Almeida (2022), el IESS se ha
consolidado como uno de los pilares del sistema sanitario ecuatoriano al brindar atencion

médica integral y otros servicios de seguridad social a la poblacion afiliada.

Como parte de la red nacional de establecimientos de salud del IESS se encuentra
el Hospital Basico IESS Esmeraldas, ubicado en la provincia de Esmeraldas. Esta unidad
médica tiene la responsabilidad de proporcionar atencion hospitalaria y ambulatoria a los
afiliados, ofreciendo servicios destinados al diagnostico, tratamiento, recuperacion y
seguimiento de los pacientes. Herrera y Zambrano (2023) destacan que los hospitales
basicos cumplen una funcion estratégica dentro del sistema de salud, ya que amplian la
cobertura asistencial y contribuyen a descongestionar los hospitales de mayor nivel de

complejidad.

Dentro de esta institucion, el personal de enfermeria desempefia un papel
fundamental en la atencion integral de los pacientes. Entre sus responsabilidades se
incluyen la administracion de tratamientos, el monitoreo permanente del estado de salud, la
movilizacion de pacientes y el apoyo durante los procesos de recuperacion y
hospitalizacion. El cumplimiento de estas actividades implica esfuerzos fisicos repetitivos

y una exposicion constante a factores de riesgo ergondémico relacionados con el manejo
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manual de pacientes. En este sentido, Mendoza y Cifuentes (2024) senalan que el trabajo
desarrollado por los profesionales de enfermeria se encuentra entre las actividades con
mayor carga biomecanica y mayor probabilidad de presentar trastornos

musculoesqueléticos en el ambito sanitario.

En los tltimos afios, la proteccion de la salud ocupacional del personal sanitario ha
adquirido una importancia creciente, especialmente en lo relacionado con la prevencion de
riesgos ergonomicos derivados de las actividades asistenciales. Debido a las caracteristicas
de las labores que diariamente realiza el personal de enfermeria, el Hospital Basico IESS
Esmeraldas constituye un escenario adecuado para analizar las condiciones ergondmicas
presentes en el entorno laboral y valorar su influencia sobre la salud ocupacional. Los
resultados de este estudio permitiran aportar informacion util para fortalecer las acciones

preventivas y promover ambientes de trabajo mas seguros dentro de la institucion.

1.6.Ubicacion

El estudio se llevara a cabo en el Hospital Basico IESS Esmeraldas,
establecimiento de salud perteneciente al Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,
localizado en la ciudad y provincia de Esmeraldas, en la region Costa del Ecuador. La
provincia se ubica en el extremo noroccidental del territorio nacional; limita al norte con
Colombia, al sur con la provincia de Manabi, al este con Carchi e Imbabura y al oeste con
el océano Pacifico. De acuerdo con el Instituto Nacional de Estadistica y Censos (2023),
Esmeraldas constituye uno de los principales centros urbanos del litoral ecuatoriano por su

importancia comercial, portuaria y de prestacion de servicios publicos.

El Hospital Bésico IESS Esmeraldas forma parte de la red asistencial del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social y tiene como mision ofrecer atencion integral a los
afiliados, jubilados y demas beneficiarios del sistema. Su ubicacion dentro del area urbana
facilita el acceso de la poblacion a los servicios de consulta externa, hospitalizacion y otras
prestaciones médicas. Segin el Gobierno Auténomo Descentralizado Municipal de
Esmeraldas (2022), el crecimiento sostenido de la poblacion en la ciudad ha incrementado
la demanda de atencion sanitaria, fortaleciendo el papel que desempenia esta unidad médica

dentro del sistema de salud.

La investigacion se desarrollara especificamente con el personal del area de

enfermeria, debido a que este servicio ejecuta de forma permanente actividades



relacionadas con la atencion directa, la movilizaciéon y el traslado manual de pacientes
hospitalizados. Estas funciones requieren un esfuerzo fisico continuo durante la jornada
laboral, razon por la cual el Hospital Basico IESS Esmeraldas constituye un escenario
apropiado para evaluar los riesgos ergondmicos presentes en el personal de enfermeria y

analizar su influencia sobre la salud ocupacional.

Figura 2. Ubicacion del lugar de estudio

Obtenido de: Google Maps

1.7.Limitaciones

El desarrollo de la investigacion puede verse condicionado por la disponibilidad del
personal de enfermeria para participar en las actividades de recoleccion de informacion.
Debido a las responsabilidades asistenciales y a la carga laboral propia del Hospital Basico
IESS Esmeraldas, algunos profesionales podrian disponer de un tiempo limitado para
responder las encuestas o colaborar durante el proceso investigativo, lo que podria influir

en la obtencion de los datos.

Otra limitacion esté relacionada con el acceso a informacion institucional vinculada
con la salud ocupacional del personal y con los registros de enfermedades
musculoesqueléticas. Al tratarse de informacion de cardcter confidencial y de uso interno,
es posible que ciertos documentos o antecedentes no se encuentren disponibles para su

revision, restringiendo el analisis de algunos aspectos especificos de la investigacion.

El estudio se circunscribe exclusivamente al personal de enfermeria del Hospital
Basico IESS Esmeraldas, por lo que los resultados reflejaran la realidad de este grupo y de

este contexto institucional. En consecuencia, las conclusiones no podran extrapolarse de



manera general a otros establecimientos de salud o a diferentes categorias profesionales del
sector sanitario. No obstante, la informacion obtenida permitird comprender con mayor
precision los riesgos ergondmicos asociados al manejo manual de pacientes dentro del

hospital objeto de estudio.

Adicionalmente, la disponibilidad de investigaciones locales relacionadas con
riesgos ergondmicos en instituciones hospitalarias de la provincia de Esmeraldas es
limitada, lo que reduce la existencia de antecedentes especificos para realizar
comparaciones. Para minimizar esta dificultad, la fundamentacion del estudio se apoyara
en literatura cientifica actualizada y en investigaciones nacionales e internacionales que

aporten evidencia relevante sobre la problematica analizada.

1.8.Justificacion

El estudio de los riesgos ergondmicos en el personal de enfermeria resulta de
especial importancia debido a que las actividades relacionadas con la movilizacion y el
manejo manual de pacientes forman parte de la practica cotidiana dentro de los servicios
hospitalarios. La ejecucion repetitiva de estas tareas exige un esfuerzo fisico constante que
puede provocar lesiones musculoesqueléticas y afectar el estado de salud de los
profesionales encargados de la atencion directa de los pacientes. En este sentido, Almeida
y Peralta (2023) sefialan que las exigencias fisicas propias del trabajo asistencial
constituyen una de las principales causas de enfermedades ocupacionales en el personal de

enfermeria.

La relevancia social de esta investigacion radica en que permitird conocer las
condiciones ergondmicas a las que se encuentra expuesto el personal de enfermeria del
Hospital Bésico IESS Esmeraldas y comprender cémo estos factores inciden en su salud
ocupacional. La informacion obtenida servird de apoyo para promover acciones
preventivas encaminadas a disminuir la exposicion a riesgos laborales y fortalecer
ambientes de trabajo mas seguros. De acuerdo con Villamar y Solis (2022), la
incorporacion de medidas ergondmicas dentro de las instituciones hospitalarias favorece la
proteccion de la salud del personal y contribuye a mejorar su bienestar durante el

desempeifio de sus funciones.

Desde el punto de vista practico, los resultados permitiran disponer de informacioén

sobre los factores ergondmicos presentes durante el manejo manual de pacientes y sobre
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las principales afectaciones fisicas experimentadas por el personal de enfermeria. Estos
hallazgos podran utilizarse como referencia para implementar programas de capacitacion,
fortalecer las estrategias de prevencion y orientar la adopcion de medidas que mejoren las

condiciones de seguridad y salud ocupacional en el Hospital Basico IESS Esmeraldas.

En el ambito académico, esta investigacion aportara informacion actualizada sobre
la relacion entre los riesgos ergonomicos y la salud ocupacional del personal de
enfermeria, constituyendo un referente para futuras investigaciones vinculadas con la
seguridad y salud en el trabajo dentro del sector sanitario. Asimismo, permitira aplicar los
conocimientos tedricos y metodoldgicos adquiridos durante el proceso de formacion
profesional, fortaleciendo las competencias investigativas en el area de la prevencion de

riesgos laborales.
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CAPITULO I

2. MARCO REFERENCIAL

2.1.Antecedentes de estudio

En el 4mbito internacional, Martinez y Rojas (2022) realizaron una investigacion
en Colombia para evaluar los riesgos ergondémicos presentes en el personal de
enfermeria que desempefia funciones asistenciales en hospitales. Los resultados
evidenciaron que la movilizacion y el levantamiento manual de pacientes generan una
elevada carga biomecanica, afectando principalmente la region lumbar y las
extremidades superiores. El estudio destacod que la falta de capacitacion en ergonomia y
la escasa disponibilidad de ayudas mecénicas favorecen la aparicion de lesiones

musculoesqueléticas y repercuten en el desempeio laboral del personal sanitario.

En Ecuador, Guerrero y Villafuerte (2023) desarrollaron una investigacion en
hospitales publicos de la ciudad de Quito con el propdsito de identificar los principales
riesgos ergondmicos a los que se encuentra expuesto el personal de enfermeria. Los
autores determinaron que las jornadas prolongadas, las posturas inadecuadas y la
repeticion constante de movimientos constituyen factores asociados con la presencia de
dolor lumbar, fatiga muscular y molestias en la region cervical. Asimismo, concluyeron
que el fortalecimiento de los programas de ergonomia y salud ocupacional representa
una estrategia efectiva para reducir la incidencia de enfermedades relacionadas con el

trabajo.

En la provincia de Esmeraldas, Zambrano y Caicedo (2024) llevaron a cabo un
estudio orientado al anélisis de las condiciones ergondmicas y su relacion con la salud
ocupacional del personal que labora en instituciones hospitalarias. Entre los principales
hallazgos se identific6 una exposicion permanente a esfuerzos fisicos derivados del
manejo manual de pacientes y de otras actividades asistenciales que demandan una
importante carga biomecanica. Los investigadores sefialaron que la limitada aplicacion
de medidas preventivas y de protocolos ergonémicos incrementa el riesgo de desarrollar

trastornos musculoesqueléticos en el personal sanitario.
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2.2.Bases tedricas y sustento del caso de estudio

2.2.1. Ergonomia Hospitalaria

La ergonomia es la disciplina que estudia la interaccion entre las personas y su
entorno de trabajo con el propdsito de adecuar las tareas, los equipos y las condiciones
laborales a las capacidades y necesidades del trabajador. Su aplicacion busca prevenir
lesiones ocupacionales, favorecer el bienestar fisico y mejorar el desempefio durante el
desarrollo de las actividades laborales. En el ambito sanitario, esta disciplina adquiere
especial relevancia debido a las exigencias fisicas que caracterizan la atencion directa de
los pacientes. La Asociacion Internacional de Ergonomia (2023) senala que la
implementacion de principios ergondémicos contribuye a disminuir la incidencia de
trastornos musculoesqueléticos y a fortalecer la seguridad y la salud ocupacional del

personal sanitario.

En los establecimientos de salud, el personal de enfermeria realiza de manera
permanente actividades como la movilizacion, el traslado y el apoyo fisico a los
pacientes, labores que implican esfuerzos repetitivos y la adopcion de posturas que
pueden incrementar la carga biomecanica sobre el organismo. Herndndez y Molina
(2022) indican que la ergonomia hospitalaria permite reconocer los factores de riesgo
presentes en estas actividades y facilita la implementacion de medidas preventivas
orientadas a mejorar las condiciones de trabajo y reducir la probabilidad de lesiones en

el personal asistencial.

Figura 3. Uso de equipos ergonomicos para la movilizacion segura de pacientes

Obtenido de (Riesgolab, 2024)
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La incorporaciéon de programas de ergonomia en las instituciones hospitalarias
constituye una estrategia orientada a fortalecer la salud ocupacional del personal y a
disminuir la incidencia de lesiones asociadas con las actividades asistenciales. De igual
manera, la formacion continua sobre técnicas seguras para la movilizacion de pacientes,
junto con el uso adecuado de equipos de apoyo, contribuye a reducir el esfuerzo fisico y
la aparicion de trastornos musculoesqueléticos en los profesionales de enfermeria. En
este sentido, la Organizacion Internacional del Trabajo (2022) sefiala que la aplicacion
de medidas ergondmicas en los servicios de salud favorece entornos laborales mas
seguros, optimiza las condiciones de trabajo y promueve una mayor eficiencia en el

desempefio del personal hospitalario.

2.2.2. Riesgos ergonomicos en el personal de enfermeria

El personal de enfermeria se encuentra expuesto de manera permanente a riesgos
ergondmicos debido a las actividades que realiza durante la atencion y el cuidado de los
pacientes. Entre las tareas mas frecuentes se encuentran la movilizacion, el
levantamiento, el cambio de posicion y el traslado de personas con distintos niveles de
dependencia, acciones que implican una carga fisica constante y aumentan la exigencia
biomecédnica durante la jornada laboral. Ramirez y Coba (2023) sefialan que los
profesionales de enfermeria forman parte de los grupos ocupacionales con mayor
probabilidad de desarrollar lesiones fisicas, debido a la repeticion de movimientos y a

las demandas posturales propias de su actividad asistencial.

En el entorno hospitalario, la adopcién continua de posturas inadecuadas, la
permanencia prolongada de pie y la manipulacién manual de pacientes generan una
importante sobrecarga sobre la columna vertebral, el cuello, los hombros y las
extremidades superiores. La exposicion repetitiva a estas condiciones puede ocasionar
dolor, fatiga muscular y otros trastornos musculoesqueléticos que afectan tanto la salud
del trabajador como su desempefio laboral. Gomez y Villamar (2022) indican que la
presencia constante de factores de riesgo ergondémico incrementa la probabilidad de
desarrollar molestias lumbares, fatiga fisica y limitaciones funcionales en el personal de

enfermeria, repercutiendo en su bienestar y en la calidad de la atencion brindada.
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Tabla 1. Principales riesgos ergonomicos en el personal de enfermeria

Riesgo ergonomico Consecuencia fisica
Posturas forzadas Dolor lumbar
Movimientos repetitivos Fatiga muscular
Levantamiento manual de pacientes Lesiones musculoesqueléticas
Jornadas prolongadas de pie Dolor cervical y lumbar

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Las deficiencias en las condiciones ergonomicas del entorno laboral no solo
repercuten en la salud fisica del personal de enfermeria, sino que también pueden
disminuir su rendimiento y afectar la calidad de los cuidados proporcionados a los
pacientes. Cuando las instituciones no cuentan con programas preventivos, capacitacion
continua o estrategias dirigidas al control de los factores de riesgo ergondmico, aumenta
la posibilidad de que se presenten enfermedades de origen ocupacional. En este
contexto, la Agencia Europea para la Seguridad y Salud en el Trabajo (2023) destaca
que la gestion preventiva de los riesgos ergonomicos constituye un componente esencial
para fortalecer la seguridad laboral, proteger la salud de los trabajadores y reducir la
incidencia de lesiones asociadas con las actividades asistenciales en los

establecimientos sanitarios.

2.2.3. Manejo manual de pacientes

El manejo manual de pacientes engloba todas las actividades que realiza el
personal sanitario para movilizar, levantar, trasladar o cambiar de posicion a una
persona durante su permanencia en los servicios de salud. Estas acciones forman parte
de la practica cotidiana del personal de enfermeria y son indispensables para garantizar
el cuidado, la comodidad y la recuperacion de los pacientes. No obstante, su ejecucion
implica una importante demanda fisica, especialmente cuando se realizan de forma
repetitiva o sin los recursos adecuados. Navarro y Espinosa (2022) indican que la
manipulacion manual de pacientes constituye una de las principales fuentes de
sobrecarga biomecanica en el ambito hospitalario, debido al esfuerzo que requiere

durante el desarrollo de las actividades asistenciales.

En numerosos establecimientos de salud, la movilizacion de pacientes contintia
efectudndose sin el apoyo suficiente de equipos mecéanicos o dispositivos disefiados para
disminuir el esfuerzo fisico del personal. Esta situacion, sumada a la aplicacion de

técnicas inadecuadas de levantamiento y traslado, incrementa la carga sobre la region
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lumbar, los hombros y las extremidades superiores, favoreciendo la apariciéon de
lesiones musculoesqueléticas. Roldan y Vizuete (2023) sefalan que la capacitacion en
técnicas correctas de movilizacion y la utilizacion de ayudas ergondmicas representan
medidas eficaces para reducir los riesgos ergonémicos a los que se encuentra expuesto

el personal de enfermeria durante su actividad laboral.

Figura 4. Manejo manual de pacientes durante la atencion hospitalaria

Obtenido de (Instituto Chileno Maritimo, 2024)

La realizacion frecuente de actividades relacionadas con el manejo manual de
pacientes puede generar diversas consecuencias para la salud del personal de
enfermeria, entre ellas dolor en la regién lumbar, fatiga muscular y disminucién de la
capacidad funcional para desempefar las tareas habituales. Cuando estas exigencias
fisicas se mantienen de manera continua y sin las medidas preventivas necesarias,
aumenta el riesgo de desarrollar trastornos musculoesqueléticos de caracter cronico que
repercuten tanto en el bienestar del trabajador como en su desempefio profesional. En
este contexto, la Organizacion Panamericana de la Salud (2022) senala que la
prevencion de lesiones asociadas con la manipulacion manual de pacientes constituye
una accion prioritaria para fortalecer la seguridad y salud ocupacional del personal
sanitario, ademéas de favorecer condiciones laborales mas seguras dentro de las

instituciones hospitalarias.

2.2.4. Trastornos musculoesqueléticos y salud ocupacional

Los trastornos musculoesqueléticos representan una de las enfermedades de
origen ocupacional con mayor incidencia entre los profesionales de enfermeria, debido a
las exigencias fisicas propias del trabajo asistencial. La manipulacion manual de

pacientes, la repeticion constante de movimientos y la adopcion de posturas poco
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favorables durante extensas jornadas laborales incrementan la carga biomecanica sobre
el organismo y favorecen la aparicion de lesiones que afectan el sistema
musculoesquelético. Andrade y Lopez (2023) senalan que la exposicion continua a estos
factores de riesgo convierte a estas alteraciones en una de las principales afecciones

ocupacionales del personal sanitario.

Las manifestaciones mas frecuentes incluyen dolor en la region lumbar,
molestias cervicales, fatiga muscular y alteraciones en los hombros y las extremidades
superiores, sintomas que pueden intensificarse cuando las condiciones ergondomicas del
entorno de trabajo no son las mas adecuadas. Estas afectaciones repercuten tanto en la
salud fisica del trabajador como en su capacidad para desarrollar las actividades
asistenciales con normalidad. En este sentido, Molina y Vélez (2022) indican que las
prolongadas jornadas de trabajo y la exposicion continua a esfuerzos biomecanicos
favorecen la aparicion de limitaciones funcionales que pueden afectar el desempefio del

personal de enfermeria dentro de las instituciones hospitalarias.

Tabla 2. Principales trastornos musculoesqueléticos en el personal de enfermeria

Trastorno musculoesquelético Zona afectada
Lumbalgia Columna lumbar

Cervicalgia Cuello

Tendinitis Hombros y brazos

Fatiga muscular Extremidades superiores e inferiores

Fuente: Elaboracion propia (2026)

La salud ocupacional tiene como propdsito proteger la integridad fisica y mental
de los trabajadores mediante la identificacion, evaluacién y control de los riesgos
presentes en el entorno laboral. En el d&mbito hospitalario, la adopcion de acciones
preventivas dirigidas a disminuir los factores de riesgo ergondmico resulta fundamental
para reducir la incidencia de enfermedades relacionadas con la actividad asistencial.
Entre estas acciones se incluyen la implementacion de programas de ergonomia, la
capacitacion continua sobre técnicas seguras de movilizacion de pacientes y la
promocion de practicas de trabajo que minimicen el esfuerzo fisico del personal de
enfermeria. En este sentido, la Organizacion Mundial de la Salud (2023) sefiala que la
prevencion de los trastornos musculoesqueléticos constituye una prioridad para
preservar la salud, el bienestar y la capacidad laboral de los profesionales que prestan

servicios en las instituciones sanitarias.
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2.2.5. Prevencion de riesgos ergonémicos en instituciones hospitalarias

La prevencion de los riesgos ergondmicos desempenia un papel esencial en las
instituciones hospitalarias, ya que permite proteger la salud del personal sanitario y
reducir la incidencia de trastornos musculoesqueléticos asociados con las actividades
asistenciales. La aplicacion de medidas preventivas orientadas al control de los factores
de riesgo biomecanico disminuye la exposicion del personal de enfermeria a esfuerzos
excesivos derivados de la movilizacion manual de pacientes, la adopcion de posturas
inadecuadas y la ejecucion repetitiva de movimientos. En este sentido, Cedefio y Pincay
(2024) setialan que el desarrollo de programas preventivos favorece la mejora de las
condiciones de trabajo y fortalece la seguridad ocupacional del personal que labora en

los establecimientos de salud.

Entre las principales acciones preventivas se encuentran la capacitacion
permanente sobre técnicas seguras para la movilizacion de pacientes, el uso adecuado
de dispositivos y ayudas mecanicas, asi como la adopcidén de principios ergondémicos
durante el desarrollo de las actividades asistenciales. Estas estrategias contribuyen a
disminuir la carga fisica, reducir el riesgo de lesiones musculoesqueléticas y promover
précticas laborales mas seguras. Herrera y Montalvo (2022) indican que la formacion en
ergonomia y la disponibilidad de equipos de apoyo constituyen elementos
indispensables para prevenir alteraciones musculoesqueléticas en el personal

hospitalario.

Ademas de proteger la salud del trabajador, la prevencion ergondémica favorece
un mejor desempeno laboral y contribuye a mantener la calidad de la atencion brindada
a los pacientes. La implementacion de protocolos de seguridad, junto con programas de
salud ocupacional orientados a la gestion de los riesgos ergondmicos, permite fortalecer
ambientes de trabajo mas seguros y eficientes. De acuerdo con el Instituto Nacional de
Seguridad y Salud en el Trabajo (2023), estas acciones preventivas ayudan a disminuir
la ocurrencia de accidentes laborales y promueven el bienestar integral de los

profesionales que desarrollan actividades en el sector sanitario.

2.3.Glosario de términos

Ergonomia: Disciplina que estudia la relacion entre el trabajador y su entorno

laboral con el objetivo de adaptar las tareas, equipos y condiciones de trabajo a las
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capacidades fisicas y funcionales de las personas, favoreciendo la seguridad, el

bienestar y el rendimiento laboral.

Riesgo ergonomico: Factor presente en el ambiente de trabajo que puede
provocar lesiones o alteraciones musculoesqueléticas debido a la adopcion de posturas
inadecuadas, la realizacion de movimientos repetitivos, la manipulacién de cargas o la

aplicacion de esfuerzos fisicos excesivos.

Manejo manual de pacientes: Conjunto de procedimientos que incluyen
levantar, movilizar, trasladar o cambiar de posicion a los pacientes durante la atencion

sanitaria, actividades que requieren la intervencion fisica del personal de salud.

Salud ocupacional: Area orientada a proteger y promover el bienestar fisico,
mental y social de los trabajadores mediante la prevencion de enfermedades, lesiones y

accidentes relacionados con el ejercicio de sus funciones laborales.

Trastornos musculoesqueléticos: Alteraciones que afectan musculos, tendones,
ligamentos, articulaciones o la columna vertebral, generalmente ocasionadas por
esfuerzos repetitivos, sobrecarga fisica o condiciones ergonomicas inadecuadas durante

el trabajo.

Posturas forzadas: Posiciones corporales adoptadas durante la ejecucion de una
actividad que generan tension excesiva sobre determinadas partes del cuerpo al

mantenerse por un tiempo prolongado o realizarse de forma repetitiva.

Sobrecarga biomecanica: Exigencia fisica excesiva ejercida sobre el sistema
musculoesquelético como consecuencia de la aplicacion continua de fuerza, la
manipulacion de cargas o la repeticion constante de movimientos durante la jornada

laboral.

Fatiga muscular: Disminucion temporal de la capacidad de los musculos para

realizar un esfuerzo debido a la acumulacion de trabajo fisico continuo o prolongado.

Enfermedad ocupacional: Patologia que se desarrolla como consecuencia de la
exposicion repetida a factores de riesgo presentes en el ambiente de trabajo o derivados

de las actividades propias de una ocupacion.
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Prevencion ergonomica: Conjunto de acciones y estrategias destinadas a
identificar, controlar y reducir los riesgos ergondmicos, con el proposito de mejorar las

condiciones de trabajo y proteger la salud de los trabajadores.

2.4.Marco legal

El sustento juridico de esta investigacion se encuentra en la Constitucion de la
Republica del Ecuador (2008). En el articulo 32 se reconoce a la salud como un derecho
que debe ser garantizado por el Estado mediante politicas publicas que aseguren el
acceso oportuno y permanente a los servicios de salud. Por otra parte, el articulo 326
establece el derecho de toda persona a desempenar sus actividades laborales en
condiciones que protejan su seguridad, salud y bienestar, promoviendo la prevencion de

los riesgos presentes en el ambiente de trabajo.

De igual forma, el Codigo del Trabajo del Ecuador (2023) dispone que los
empleadores tienen la responsabilidad de proporcionar condiciones laborales seguras
para sus trabajadores, adoptando medidas dirigidas a prevenir accidentes y
enfermedades de origen ocupacional. La normativa también establece la obligacion de
implementar acciones que preserven la integridad fisica y la salud de los trabajadores

durante el ejercicio de sus funciones.

Otro instrumento legal que respalda esta investigacion es el Reglamento de
Seguridad y Salud de los Trabajadores y Mejoramiento del Medio Ambiente de Trabajo,
expedido mediante el Decreto Ejecutivo 2393, el cual regula las acciones destinadas a la
prevencion de riesgos laborales. Entre sus disposiciones se contempla la identificacion y
el control de los factores de riesgo presentes en los lugares de trabajo, incluidos aquellos
relacionados con la sobrecarga fisica, la manipulaciéon manual de cargas y la adopcion
de posturas inadecuadas, con el propdsito de reducir la ocurrencia de lesiones

ocupacionales.

Por su parte, la Ley Orgénica de Salud (2022) establece que las instituciones del
sistema sanitario deben garantizar ambientes seguros tanto para los usuarios como para
el personal de salud. Asimismo, promueve la implementacion de programas orientados

a la prevencion de enfermedades ocupacionales y al fortalecimiento de condiciones
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laborales que favorezcan el bienestar de los trabajadores, aspecto que respalda la

adopcidn de estrategias ergondmicas dirigidas al personal de enfermeria.

En el ambito internacional, la Organizacion Internacional del Trabajo (2023)
promueve politicas y lineamientos enfocados en la seguridad y salud en el trabajo,
destacando la importancia de prevenir los riesgos laborales mediante acciones que
favorezcan ambientes seguros y saludables. De manera complementaria, la
Organizacion Mundial de la Salud (Asamblea Nacional del Ecuador, 2023) reconoce
que la prevencion de los trastornos musculoesqueléticos derivados de las actividades
fisicas repetitivas constituye una prioridad dentro del sector sanitario, resaltando la
ergonomia hospitalaria como un componente esencial para proteger la salud y el

bienestar del personal asistencial.
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CAPITULO 111

3. Metodologia

3.1.Nivel de investigacion

La investigacion se desarrolldé con un nivel descriptivo, ya que estuvo orientada
a identificar y caracterizar los riesgos ergondmicos asociados al manejo manual de
pacientes, asi como las afectaciones que estos pueden ocasionar en la salud del personal
de enfermeria del Hospital Bésico IESS Esmeraldas. Este nivel de investigacion
permiti6 obtener una descripcion detallada de las condiciones ergondmicas presentes en
el entorno laboral y de las experiencias manifestadas por los profesionales durante el
desarrollo de sus actividades asistenciales. Al respecto, Hernandez-Sampieri y Mendoza
(2018) sefialan que los estudios descriptivos tienen como finalidad detallar las
caracteristicas, propiedades y comportamientos de un fendmeno determinado a partir de

la observacion sistematica de la realidad estudiada.

3.2.Diseiio de Investigacion:

La investigacion se desarrolld mediante un disefio no experimental de corte
transversal. Se consideré6 no experimental porque las variables de estudio fueron
analizadas tal como se presentaron en su contexto real, sin que existiera intervencion o
manipulacion por parte del investigador. Asimismo, el estudio fue de corte transversal
debido a que la informacion se obtuvo en un solo momento del periodo establecido para
la investigacion, permitiendo conocer las condiciones existentes en ese instante.
Hernandez-Sampieri y Mendoza (2018) sefialan que este tipo de disefio facilita el
andlisis de los fenémenos en su ambiente natural, proporcionando informacion util para

comprender la realidad estudiada y respaldar la toma de decisiones.

22



3.3.Métodos de investigacion

Para el desarrollo de la investigacién se utilizaron los métodos deductivo y
descriptivo. El método deductivo permitid6 partir de los fundamentos teodricos
relacionados con la ergonomia, los riesgos laborales y la salud ocupacional para
interpretar la realidad observada en el personal de enfermeria del Hospital Bésico IESS
Esmeraldas. A partir de estos conceptos generales fue posible analizar la situacion
especifica del manejo manual de pacientes y sus posibles repercusiones en la salud de

los trabajadores.

Por otra parte, el método descriptivo facilito la identificacion y caracterizacion
de las condiciones ergondmicas presentes en el entorno laboral, asi como de los factores
de riesgo asociados a las actividades de movilizacion y atencion directa de los pacientes.
Conforme a lo sefialado por Bernal (2016), estos métodos permiten estudiar y
comprender los fenémenos a partir de la informacion obtenida directamente de la
realidad, favoreciendo un andlisis objetivo de las condiciones existentes en el contexto

investigado.

3.4.Herramientas de recoleccion

Para la recoleccion de la informacion se emplearon las técnicas de encuesta,
entrevista y observacion directa, seleccionadas por su utilidad para obtener datos

relacionados con los riesgos ergondomicos presentes en el area de estudio.

La encuesta se aplico al personal de enfermeria con el propdsito de recopilar
informacion sobre la percepcion que tienen respecto a los factores de riesgo ergonémico
asociados al manejo manual de pacientes y a las condiciones en las que desarrollan sus

actividades laborales.

La entrevista estuvo dirigida al responsable del area de enfermeria, con la
finalidad de obtener informacion complementaria acerca de las condiciones de trabajo,
las acciones preventivas implementadas y las medidas relacionadas con la seguridad y

salud ocupacional dentro de la institucion.

Como apoyo a estas técnicas, se utilizd una ficha de observacion, la cual
permitid registrar de manera sistematica las condiciones ergondmicas del entorno

laboral, identificando aspectos como la adopcidon de posturas inadecuadas, la repeticion
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de movimientos, la manipulacion manual de pacientes y otros factores que pueden

representar un riesgo para la salud del personal de enfermeria.

3.5.Poblacion / Muestra / Universo:

El universo de la investigacion estuvo integrado por el personal de enfermeria
que presta sus servicios en el Hospital Basico IESS Esmeraldas. La poblacion de
estudio estuvo conformada por los profesionales de enfermeria que, como parte de sus
funciones habituales, realizan actividades relacionadas con el manejo manual de

pacientes dentro de la institucion.

Para el desarrollo del estudio se trabajéo con una muestra de 15 profesionales de
enfermeria, seleccionados mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia. La
eleccion de los participantes respondid a criterios de accesibilidad, disponibilidad y
disposicion para colaborar durante el periodo destinado a la recoleccion de la
informacion. De acuerdo con Otzen y Manterola (2017), este tipo de muestreo permite
seleccionar participantes que reunen caracteristicas acordes con los objetivos de la
investigacion, favoreciendo la obtencidon de informacion pertinente para el andlisis del

fendmeno estudiado.

3.6.Analisis de los resultados

El analisis de la informacién se efectué con base en los datos obtenidos
mediante la aplicacion de tres técnicas de recoleccion: la ficha de observacion, la
entrevista y la encuesta. Estas herramientas permitieron recopilar informacion sobre las
condiciones ergondmicas presentes durante el manejo manual de pacientes, identificar
las molestias fisicas experimentadas por el personal de enfermeria y conocer su
percepcion respecto a la disponibilidad de equipos de apoyo y a la necesidad de

fortalecer las acciones de capacitacion en ergonomia.

La informacion analizada corresponde a una muestra integrada por 15
profesionales de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas. Para facilitar la
interpretacion de los resultados, los datos fueron organizados en tablas de frecuencia y
porcentajes, lo que permitid establecer una relacion entre los hallazgos obtenidos y los

objetivos planteados en la investigacion.
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3.6.1. Resultados de la ficha de observacion

La ficha de observacion se utiliz6 durante el desarrollo de las actividades
habituales del personal de enfermeria, poniendo especial atencion en las tareas de
movilizacion, traslado y cambios de posicion de los pacientes. Mediante este
instrumento fue posible registrar de manera directa las condiciones ergondmicas
presentes en el entorno de trabajo, asi como identificar factores de riesgo relacionados
con las posturas adoptadas, los movimientos realizados y otras situaciones que podrian

influir en la salud ocupacional del personal de enfermeria.

Tabla 3. Resultados de la ficha de observacion ergonomica

Frecuencia e
Aspecto observado Interpretacion
observada
Movilizaciéon manual de El personal realiza esfuerzos fisicos continuos
. Frecuente .
pacientes durante la jornada laboral.
Posturas forzadas de Se observaron inclinaciones del tronco durante el
Frecuente . ., .

espalda traslado y cambio de posicion de pacientes.

.. o Se evidenciaron movimientos constantes de brazos,
Movimientos repetitivos Moderado

hombros y espalda.

Permanencia prolongada El personal permanece de pie durante gran parte de

. Frecuente . . .
de pie la jornada asistencial.
Uso de ayudas Limitado No siempre se dispone de equipos suficientes para
mecanicas movilizar pacientes.
Aplicacion de técnicas Parcial Algunos procedimientos se realizan sin una postura
ergondémicas corporal adecuada.
Capacitacion visible Insuficiente No se evidenci6 aplicacion constante de protocolos
sobre ergonomia ergondmicos.

Fuente: Elaboracion propia (2026)
Analisis:

El anélisis de la ficha de observacion permitio identificar que el personal de
enfermeria esta expuesto de forma continua a diferentes factores de riesgo ergondmico
durante el cumplimiento de sus actividades asistenciales. Entre las situaciones
observadas con mayor frecuencia se encontraron la movilizaciéon manual de pacientes,
la adopcion de posturas poco favorables, la permanencia prolongada en posicion de pie
y la repeticion constante de determinados movimientos, condiciones que incrementan la

exigencia fisica durante la jornada laboral.

La observacion también evidencid un uso limitado de equipos o dispositivos de
apoyo para la movilizacion de pacientes. Como consecuencia, el personal debe realizar

un mayor esfuerzo fisico al efectuar traslados o cambios de posicion, lo que aumenta la
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carga biomecanica sobre el organismo y favorece la aparicion de molestias en la region

lumbar, el cuello, los hombros y las extremidades superiores.

Por otra parte, se constatd que las técnicas de movilizacion no siempre se
aplican siguiendo criterios ergondémicos adecuados. Esta situacion podria estar
relacionada con la necesidad de reforzar los procesos de capacitacion o con las
exigencias propias del trabajo hospitalario, donde la atencion continua de los pacientes
condiciona la ejecucion de algunas actividades. En conjunto, los resultados obtenidos
mediante la observacion ponen de manifiesto la existencia de factores de riesgo que
justifican la implementacion de acciones preventivas dirigidas a mejorar las condiciones

ergonomicas del personal de enfermeria.

3.6.2. Resultados de la entrevista

La entrevista se realizé al responsable del area de enfermeria del Hospital Béasico
IESS Esmeraldas con el propdsito de recopilar informacién relacionada con las
condiciones en las que el personal desarrolla sus actividades, los principales riesgos
ergondmicos presentes en el servicio y las acciones preventivas implementadas para

proteger la salud ocupacional de los profesionales de enfermeria.

Tabla 4. Resultados de la entrevista aplicada

Respuesta obtenida
Si, debido a la movilizacion

Pregunta Interpretacion

(Considera que el personal de
enfermeria esta expuesto a
riesgos ergondmicos?
(Cuales son las actividades
que generan mayor esfuerzo
fisico?

(Existen equipos suficientes
para movilizar pacientes?

(Se realizan capacitaciones
sobre ergonomia?

(Qué medida considera mas
importante para reducir los
riesgos?

Se confirma la presencia
frecuente de pacientes y al esfuerzo de riesgos ergondomicos en
fisico requerido. el area.

Movilizacion de pacientes, cambios Las tareas asistenciales
posturales, traslado en camilla y implican sobrecarga
asistencia durante la atencion directa. biomecanica.

Existen algunos equipos, pero no La disponibilidad limitada
siempre son suficientes para cubrir la aumenta el esfuerzo
demanda. manual.

Existe necesidad de
fortalecer la formacion
preventiva.

Se han realizado de manera
ocasional, pero no con la frecuencia
necesaria.

Se requiere una
intervencion preventiva
integral.

Capacitar al personal y mejorar la
disponibilidad de equipos de apoyo.

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Analisis:

La informacion obtenida mediante la entrevista evidencia que los riesgos

ergondmicos constituyen un aspecto presente en las actividades que desarrolla el
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personal de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas. De acuerdo con el
responsable del area, las tareas relacionadas con la movilizacion, el traslado y el cambio
de posicion de los pacientes demandan un esfuerzo fisico considerable, especialmente
cuando la disponibilidad de ayudas mecénicas resulta insuficiente o el niumero de

profesionales asignados no permite distribuir adecuadamente la carga de trabajo.

Durante la entrevista también se identificd que las actividades de capacitacion en
ergonomia no se realizan con la frecuencia necesaria. Esta situacion puede limitar la
correcta aplicacion de técnicas de movilizacion segura y aumentar la probabilidad de
que el personal adopte practicas que incrementen el riesgo de sufrir lesiones
musculoesqueléticas. En consecuencia, se reconoce la necesidad de fortalecer los

procesos de formacion continua como parte de las acciones de prevencion institucional.

Los resultados obtenidos mediante la entrevista muestran concordancia con la
informacion registrada en la ficha de observacion, ya que ambos instrumentos ponen de
manifiesto la existencia de factores ergondmicos que requieren atencion. Entre las
principales acciones planteadas destacan la realizacion periodica de capacitaciones
sobre ergonomia, el fortalecimiento de los protocolos institucionales relacionados con la
movilizacion segura de pacientes y la incorporacion progresiva de equipos de apoyo que

contribuyan a disminuir la carga fisica del personal de enfermeria.

3.6.3. Resultado de las encuestas

La encuesta se aplico a 15 profesionales de enfermeria del Hospital Basico IESS
Esmeraldas con el objetivo de recopilar informacién sobre la exposicion a riesgos
ergondmicos durante el manejo manual de pacientes, las molestias fisicas
experimentadas por el personal y su percepcion respecto a las medidas de prevencion

implementadas en la institucion.

Los datos obtenidos permitieron conocer las condiciones en las que el personal
desarrolla las actividades de movilizacion y atencion de pacientes, asi como identificar
los factores que pueden favorecer la aparicion de trastornos musculoesqueléticos. Para
facilitar el andlisis e interpretacion de la informacion, los resultados fueron organizados

en tablas de frecuencia y porcentajes.

27



A continuacion, se presentan los resultados correspondientes a cada una de las
preguntas incluidas en la encuesta aplicada al personal de enfermeria del Hospital

Basico IESS Esmeraldas.

1. ;Durante su jornada laboral realiza actividades de movilizacion manual de

pacientes?

Tabla 5. Frecuencia de movilizacion manual de pacientes durante la jornada laboral

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Siempre 9 60%
Casi siempre 4 27%
A veces 2 13%
Nunca 0 0%
Total 15 100%

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Figura 5. Frecuencia de movilizacion manual de pacientes durante la jornada laboral

13%

"Siempre

*Casi siempre

"A veces
Nunca

Fuente: Elaboracion propia (2026)
Analisis:
Los resultados muestran que el 60 % de los profesionales de enfermeria
manifestd que siempre realiza actividades relacionadas con la movilizacién manual de

pacientes, mientras que el 27 % indico que las desarrolla casi siempre. Estos datos

reflejan que la mayor parte del personal ejecuta de manera habitual tareas que
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demandan un importante esfuerzo fisico durante su jornada laboral, situacion que
incrementa la exposicion a factores de riesgo ergondémico asociados al manejo manual
de pacientes y favorece la aparicion de alteraciones musculoesqueléticas si no se aplican

medidas preventivas adecuadas.
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2. (Ha presentado molestias fisicas después de movilizar o trasladar

pacientes?

Tabla 6. Presencia de molestias fisicas posteriores a la movilizacion o traslado de pacientes

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 12 80%
No 3 20%
Total 15 100%

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Figura 6. Presencia de molestias fisicas posteriores a la movilizacion o traslado de pacientes

20%

=Si

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Analisis:

Los datos obtenidos indican que el 80 % del personal de enfermeria manifestd
haber experimentado molestias fisicas después de realizar actividades de movilizacion o
traslado de pacientes, mientras que el 20 % sefiald no presentar este tipo de
afectaciones. Estos resultados evidencian que una proporcion considerable de los
profesionales estad expuesta a esfuerzos fisicos que repercuten en su bienestar, lo que
pone de manifiesto la presencia de factores de riesgo ergondmico asociados al manejo

manual de pacientes dentro del entorno laboral.
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3. (Qué zona del cuerpo presenta mayor molestia durante o después de la

jornada laboral?

Tabla 7. Zona corporal con mayor presencia de molestias durante o después de la jornada laboral

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Espalda baja 8 53%
Cuello 3 20%
Hombros 2 13%
Piernas 2 14%
Total 15 100%

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Figura 7. Zona corporal con mayor presencia de molestias durante o después de la jornada laboral

13%

= Espalda baja

=Cuello

*Hombros
Piernas

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Analisis:

Los resultados muestran que la espalda baja fue la regioén del cuerpo donde se
concentr6 el mayor numero de molestias, representando el 53 % de las respuestas
obtenidas. Este hallazgo evidencia que las actividades relacionadas con el
levantamiento, la movilizacion y los cambios de posicion de los pacientes ejercen una
elevada carga fisica sobre la zona lumbar, convirtiéndola en una de las areas mas
vulnerables a sufrir afectaciones musculoesqueléticas como consecuencia de las labores

habituales que desempeifia el personal de enfermeria.
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4. (;Considera que cuenta con suficientes equipos o ayudas mecdnicas para

movilizar pacientes de forma segura?

Tabla 8. Disponibilidad de equipos o ayudas mecanicas para la movilizacion segura de pacientes

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 3 20%
No 12 80%
Total 15 100%

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Figura 8. Disponibilidad de equipos o ayudas mecanicas para la movilizacion segura de pacientes

=S|
*"MNo

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Analisis:

Los resultados obtenidos reflejan que el 80 % del personal de enfermeria
considera insuficiente la disponibilidad de equipos o ayudas mecanicas para realizar la
movilizacion de pacientes de manera segura. Esta percepcion evidencia una limitacion
en los recursos destinados al apoyo de las actividades asistenciales, situacion que obliga
a los profesionales a efectuar un mayor esfuerzo fisico durante su jornada laboral y
aumenta la probabilidad de presentar lesiones musculoesqueléticas asociadas con el

manejo manual de pacientes.
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5. (Considera necesario implementar capacitaciones sobre ergonomia y

manejo seguro de pacientes?

Tabla 9. Necesidad de capacitacion sobre ergonomia y manejo seguro de pacientes

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 14 93%
No 1 7%
Total 15 100%

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Figura 9. Necesidad de capacitacion sobre ergonomia y manejo seguro de pacientes

7%

=S|
*MNo

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Analisis:

Los resultados obtenidos indican que el 93 % de los profesionales de enfermeria
considera indispensable recibir capacitaciones relacionadas con la ergonomia y las
técnicas de movilizacién segura de pacientes. Este alto porcentaje refleja el interés del
personal por ampliar sus conocimientos y desarrollar competencias que contribuyan a
prevenir lesiones ocupacionales, fortalecer la seguridad durante el desempefio de sus

funciones y mejorar las condiciones en las que realizan las actividades asistenciales.
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CAPITULO IV

4. ANALISIS DE ALTERNATIVAS POSIBLES

4.1.Justificacion de la Alternativa principal:

El analisis de la informacién recopilada permitié establecer que el personal de
enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas mantiene una exposicion constante a
riesgos ergondmicos derivados del manejo manual de pacientes. Entre los principales
hallazgos destacan la presencia de molestias fisicas asociadas al desarrollo de las
actividades asistenciales, con mayor incidencia en la region lumbar, asi como la
necesidad de fortalecer las acciones preventivas encaminadas a reducir estos factores de

riesgo dentro del entorno laboral.

A partir de este diagnostico se plantearon diversas alternativas de intervencion,
las cuales fueron evaluadas considerando aspectos relacionados con su factibilidad
técnica, operativa y econdmica. Este proceso permitidé identificar la opcion mas
conveniente para atender la problematica detectada y contribuir al mejoramiento de las

condiciones ergondémicas y de la salud ocupacional del personal de enfermeria.

Tabla 10. Andlisis de alternativas de solucion

Alternativa Ventajas Desventajas

. . Requiere una inversion
Adquisicion de equipos

o ... Reduce significativamente el econdmica elevada y
mecanicos para movilizacion . - .
. esfuerzo fisico del personal. procesos administrativos
de pacientes .,
para su adquisicion.
Contratacion de personal de Genera incremento

Disminuye la carga laboral del

apoyo para actividades de ,
Poyo p i personal de enfermeria.

permanente en los costos

movilizacion institucionales.
Implementacion de un Requiere una inversion moderada

P o q o > Sus resultados dependen del
programa de capacitacion fortalece conocimientos . L

, . . . compromiso y participacion
sobre ergonomia y manejo preventivos y puede aplicarse de
. . . del personal.

seguro de pacientes manera inmediata.

Fuente: Elaboracion propia (2026)

Tras evaluar las alternativas planteadas, se establecié que la implementacion de
un programa de capacitacion en ergonomia y manejo seguro de pacientes constituye la
opcion mas adecuada para el Hospital Basico IESS Esmeraldas. Esta propuesta fue
seleccionada por su viabilidad técnica, su bajo costo de ejecucion y el impacto positivo

que puede generar en la proteccion de la salud ocupacional del personal de enfermeria.

La propuesta contempla el desarrollo de jornadas de formacion dirigidas al

personal de enfermeria, enfocadas en el fortalecimiento de conocimientos sobre
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posturas de trabajo, técnicas correctas para la movilizacion y el traslado de pacientes,
prevencion de trastornos musculoesqueléticos y aplicacion de principios ergonémicos
durante las actividades asistenciales. La finalidad de estas acciones es disminuir la
exposicion a los factores de riesgo identificados durante la investigacion y promover

précticas laborales mas seguras.

Adicionalmente, la ejecucion de este programa favorecera el fortalecimiento de
una cultura institucional orientada a la prevencion de riesgos laborales. La
incorporacion de hébitos ergondmicos adecuados permitira reducir la aparicion de
molestias fisicas, minimizar la probabilidad de lesiones relacionadas con el trabajo y
contribuir a mejorar el desempefio del personal de enfermeria en el cuidado de los

pacientes.

En consecuencia, la implementacion de un programa de capacitacion en
ergonomia y manejo seguro de pacientes se considera la alternativa de intervencion mas
conveniente, ya que responde a las necesidades detectadas durante el proceso
investigativo y ofrece una solucion factible para fortalecer las condiciones de trabajo y

la salud ocupacional del personal de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas.

4.2.Presupuesto de la ejecucion

Para la puesta en marcha de la propuesta denominada “Programa de capacitacion
sobre ergonomia y manejo seguro de pacientes dirigido al personal de enfermeria del
Hospital Basico IESS Esmeraldas” serd necesaria la disponibilidad de recursos
humanos, materiales y tecnologicos que garanticen el desarrollo adecuado de las
actividades previstas. La elaboracion del presupuesto se realizd con base en costos
referenciales, considerando los insumos y recursos indispensables para ejecutar el

programa de capacitacion conforme a los requerimientos establecidos en la propuesta.
e (Capacitacion en ergonomia y manejo seguro de pacientes

Este rubro contempla la organizacion y ejecucion de una jornada de capacitacion
dirigida al personal de enfermeria, orientada al fortalecimiento de conocimientos sobre
técnicas seguras para la movilizacién de pacientes, adopcion de posturas correctas y

prevencion de riesgos ergondmicos durante las actividades asistenciales.

Costo estimado: $150,00
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e Elaboracion de material educativo

Incluye el disefio, elaboracion e impresion de tripticos, hojas informativas y
otros recursos didacticos destinados a reforzar los contenidos relacionados con la
prevencién de trastornos musculoesqueléticos y la aplicacion de buenas practicas

ergondmicas.
Costo estimado: $50,00
e Recursos tecnologicos y logisticos

Comprende la utilizacion de equipos tecnoldgicos y recursos de apoyo, como
computador, proyector multimedia y otros implementos necesarios para el desarrollo de

las actividades de capacitacion.
Costo estimado: $30,00
e Materiales de oficina

Considera la adquisicion de insumos requeridos para la organizacion del

programa, entre ellos hojas bond, carpetas, esferograficos y material impreso de apoyo.
Costo estimado: $40,00
e Seguimiento y evaluacion

Este componente incluye la aplicacion de instrumentos para evaluar la
capacitacion, el control de asistencia de los participantes y la elaboracion del informe

final con los resultados obtenidos durante la ejecucion de la propuesta.
Costo estimado: $30,00

El presupuesto referencial para la ejecucion de la propuesta asciende a $300,00,
monto que permitirda desarrollar las actividades previstas para fortalecer los
conocimientos del personal de enfermeria en materia de ergonomia y prevencion de
riesgos laborales. La implementacion de este programa contribuird a mejorar las
condiciones de trabajo, promover practicas de movilizacion mas seguras y disminuir la

exposicion a los riesgos ergonomicos identificados durante la investigacion.
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4.3.Tabla presupuestaria del proyecto de investigacion

5. Tabla 11. Recursos necesarios para la ejecucion de la propuesta

- t
Componente Actividades a desarrollar C.OS 0
estimado
. Desarrollo de jornada de capacitacion tedrico-practica sobre
Capacitador en e, . - .
, movilizacion segura de pacientes y prevencion de riesgos $150,00
ergonomia L.
ergonomicos.
. . El ion ¢ i i6 tripti hojas inf ti
Material educativo abo.racmn e impresion de ripticos, hojas informativas y $50,00
material de apoyo para los participantes.
Recursos Utilizaciéon de computador, proyector multimedia y equipos $30.00
tecnoldgicos audiovisuales. ’
Materiales de Hojas bond, carpetas, esferograficos e impresiones $40.00
oficina complementarias. ’
Seguimiento y Aplicacién de encuestas, evaluacion de conocimientos e
. . $30,00
evaluacion informe de resultados.
Total estimado $300,00

6. Fuente: Elaboracion propia (2026)

4.4.Cronograma de ejecucion

Tabla 12. Cronograma de ejecucion de la propuesta

Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana

Actividades 1 ) 3 4 5 6 7 8

Planificacion de la

propuesta

Elaboracion de

material educativo

Coordinacion y

organizacion de la X X
capacitacion

Ejecucion de

jornadas de X X
capacitacion

Aplicacion de

encuestas de X X
evaluacion

Analisis de

resultados

Elaboracion del

informe final

X X

X X

Fuente: Elaboracion propia (2026)

El cronograma de ejecucion establece la distribucion temporal de las actividades
previstas para implementar la propuesta ‘“Programa de capacitacion sobre ergonomia y
manejo seguro de pacientes dirigido al personal de enfermeria del Hospital Basico IESS

Esmeraldas”. Su organizacion responde a una secuencia logica de trabajo que facilita el
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desarrollo ordenado de cada fase del proyecto y favorece el cumplimiento de los

objetivos establecidos.

La planificacién incluye actividades relacionadas con la preparacion de la
capacitacion, la elaboracion del material educativo, el desarrollo de los talleres, la
evaluacion de los conocimientos adquiridos por los participantes y la elaboracion del
informe final de resultados. Para la ejecucion de estas acciones se ha previsto un
periodo de ocho semanas, tiempo considerado adecuado para desarrollar cada etapa de

la propuesta y garantizar su correcta implementacion.

4.5.Conclusiones

. Se establecio que los riesgos ergondémicos con mayor presencia en el personal
de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas estdn relacionados con la
movilizacion manual de pacientes, la adopcién de posturas inadecuadas, la ejecucion
repetitiva de movimientos y la permanencia prolongada en posicion de pie durante la
jornada laboral. Estas condiciones incrementan la exigencia fisica del trabajo asistencial

y representan factores que pueden comprometer la salud y el desempeio del personal.

Los resultados obtenidos permitieron identificar que las molestias
musculoesqueléticas afectan principalmente la region lumbar, seguida del cuello y los
hombros. La informacidon recopilada mediante las encuestas evidencia que una parte
importante del personal ha experimentado este tipo de molestias como consecuencia de
las actividades que realiza diariamente, lo que confirma el impacto del manejo manual

de pacientes sobre la salud fisica de los profesionales de enfermeria.

El estudio permitid6 comprobar que existe una relacion entre la exposicion
continua a factores de riesgo ergondémico y las condiciones de salud ocupacional del
personal de enfermeria. La frecuencia con la que se ejecutan actividades de
movilizacion manual, junto con la limitada disponibilidad de ayudas mecanicas y la
presencia recurrente de molestias fisicas, favorece el desarrollo de trastornos
musculoesqueléticos y puede repercutir en el bienestar y desempefio laboral del

personal.

Como respuesta a la problematica identificada, se plante6 la implementacion de
un programa de capacitacion sobre ergonomia y manejo seguro de pacientes, al

considerarse la alternativa mas viable para el Hospital Basico IESS Esmeraldas. Su
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aplicacion permitird fortalecer los conocimientos del personal, promover la adopcion de
técnicas adecuadas de movilizacion y contribuir a la disminucion de los riesgos

ergonomicos presentes en el entorno hospitalario.

4.6.Recomendaciones

Realizar evaluaciones periodicas de los factores de riesgo ergondmico presentes
en el area de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas, con el fin de identificar
oportunamente las actividades que demandan mayor esfuerzo fisico y establecer
acciones preventivas que contribuyan a disminuir la probabilidad de lesiones

ocupacionales.

Fortalecer las actividades de vigilancia de la salud ocupacional mediante
controles médicos preventivos y el seguimiento continuo de las molestias
musculoesqueléticas reportadas por el personal de enfermeria, favoreciendo la deteccion

temprana de posibles alteraciones relacionadas con el manejo manual de pacientes.

Gestionar la incorporacion progresiva de equipos y ayudas mecénicas destinados
a la movilizacion segura de pacientes, de manera que se reduzca la carga fisica asumida
por el personal de enfermeria y se minimice la exposicion a riesgos ergonomicos

durante el desarrollo de las actividades asistenciales.

Desarrollar programas permanentes de capacitacion sobre ergonomia, higiene
postural y técnicas seguras para la movilizacion de pacientes, con el propdsito de
fortalecer las competencias del personal y promover practicas de trabajo que favorezcan

la prevencion de trastornos musculoesqueléticos.

Fomentar la participacion activa del personal de enfermeria en las actividades
institucionales relacionadas con la seguridad y salud ocupacional, incentivando el
cumplimiento de las medidas preventivas y la aplicacion de principios ergondémicos que
contribuyan al mejoramiento de las condiciones laborales y a la proteccion de la salud

de los trabajadores.
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ANEXOS

Figura 10. Aplicacion de entrevista sobre riesgos ergonomicos asociados al manejo manual de pacientes
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Figura 11. Aplicacion de encuesta al personal de enfermeria del Hospital Basico IESS Esmeraldas.

Figura 12. Aplicacion de encuesta al personal de enfermeria del area de hospitalizacion.
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Figura 13. Recoleccion de datos sobre riesgos ergonomicos durante la jornada laboral.
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