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Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la fabrica

pesquera Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023.

Musculoskeletal dysfunctions in workers at the Corporation
Marqueza S.A.C fishing factory. Chimbote -2023.

Resumen
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La presente investigacion plante6 como proposito identificar las disfunciones
musculoesqueléticas que padecieron los trabajadores de la fabrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023. La poblacion de estudio incluyé a 85
trabajadores de las diferentes &reas. La evaluacion estuvo compuesta por el
Cuestionario Nérdico y la Escala Visual Analoga con los siguientes resultados:
Prevalecieron los adultos mayores, mujeres, pre-obeso segin IMC, mas de 5 afios de
experiencia laboral y empleados con jornada de trabajo < de 48 horas; segun la Escala
Visual Analoga prevalecié el dolor moderado 61,2% y severo, 20%, seguido del dolor
leve 17,6%, e insoportable 1,2%. Segun el cuestionario Nordico, la zona corporal mas
afectada fue la region lumbar, 23,5% seguido de la zona columna con 20%, Yy dorsal
con un 11,8%. Conclusion: Las principales disfunciones musculoesqueléticas se han
presentan en la zona lumbar, columna y dorso, que requieren descanso y cambio de

area.
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Abstract

The purpose of this research was to identify the musculoskeletal dysfunctions suffered
by workers at the fishing factory Corporations Marqueza S.A.C. Chimbote -2023. The
study population included 85 workers from different areas. The evaluation was
composed of the Nordic Questionnaire and the Visual Analogue Scale with the
following results: Older adults, women, pre-obese according to BMI, more than 5
years of work experience and employees with a work day < 48 hours prevailed,;
According to the Visual Analog Scale, moderate pain prevailed in 61.2% and severe
pain in 20%, followed by mild pain 17.6% and unbearable pain in 1.2%; According to
the Nordic questionnaire, the most affected body area was the lumbar region, 23.5%,
followed by the spine area with 20%, and dorsal area with 11.8%. Conclusion: The
main musculoskeletal dysfunctions have occurred in the lumbar area, spine and back,

which required rest and change of area.



Introduccion

El disefio de la presente investigacion cuenta con un disefio basico, descriptivo y
cuantitativo para desarrollar informacion nueva, con el proposito de conocer el
comportamiento de las lesiones o alteraciones musculoesquelética en 85 trabajadores del
rubro pesquero en Chimbote. La técnica de investigacion permite la aplicaciéon de un
cuestionario para obtener la informacién segun las variables (disfunciones
musculoesqueléticas y trabajador de una empresa pesquera), y por el disefio descriptivo
no amerita la formulacion de hipdtesis. El instrumento estd disefiado para obtener la
informacion segun las variables y objetivos, la informacion procesada para obtener
resultados representados en tablas estadisticas; asimismo se complementa con

antecedentes y marco teorico afines al tema de investigacion.

OISO (2023) sostienen que las empresas pesqueras tienen una dinamica muy interesantes
y existen distintas areas de trabajo, tipos de trabajo y condiciones de cémo se realiza el
trabajo. La cadena de produccion la conforman hombres y mujeres de las distintas etapas
de vida en que realizan diversas actividades como desembarco de los insumos que se
realiza de forma manual sometiendo su cuerpo a carga fisica laboral, arrastre y
levantamiento de carga, con movimientos forzados y repetitivos; también hay los que
realizan con maquinas tipo montacarga expuestos a vibraciones y posicion estatica por

largos periodos de horas.

HITACHI (2023) explicaron que las condiciones de temperatura es otra caracteristica en
la elaboracion de productos marinos, se debe trabajar en ambientes de calor y hornos de
altas temperaturas y ambientes donde la temperatura debe ser a nivel de congelamiento
para la conservacién de los insumos. Existen un grupo de trabajadores con actividades
orientadas a la parte logistica, almacenamiento y administrativa donde estan
condicionados a realizar movimientos repetitivos y forzados de rotacion, flexion y

extension con escasa pausa laboral.



En cuanto a evidencia cientifica obtenida de tesis, de pregrado y/o posgrado que aporten

a nuestra investigacion, en el contexto internacional que se muestran a continuacion:

Jordan (2023), realizd en Ecuador un estudio descriptivo donde aplico el cuestionario
REBAS y Nordico para identificar trastornos musculoesqueléticos en 29 operadores de
maquina de una empresa metalmecanica. Los resultados evidenciaron que el 7,0% se
identificd con bursitis de codo, 4,3% bursitis de rodilla, 11,2% epicondilitis de brazo y
antebrazo, 9,7% meniscopatias, 41,1% dolor lumbar, 6,2% sindrome del tunel carpiano,
tenosinovitis de mano y mufieca, 8,2% tenosinovitis estiloide radial. Razon por la cual, se
concluyé que los trastornos musculares y esqueléticos se asociaron al tipo forzado de
trabajo y mala técnica para manejo de cargas.

A su vez en Espafia, Orozco et al. (2022), realizaron un estudio de cohorte descriptivo y
observacional que incluyé a 135 trabajadores agricolas con el objetivo de identificar
alteraciones musculoesqueléticas mediante el cuestionario Nordico. Los resultados
mostraron que el 51,11% mujeres, 48,89% varones; edad promedio 31 afos; IMC 2,96%
con bajo peso, 50,37% normal y 46,67% sobrepeso; 96,3% diestros y 3,7% zurdos; segun
molestias se identifico 8% en codo, 10% cadera, 18% cuello, 19% hombro derecho, 24%
hombro izquierdo; 26% miembros inferiores, 27% dorsal y 32% lumbar. Se concluy6
que los riesgos ergondmicos de la actividad agricola predisponen a las alteraciones

musculoesqueléticas en la poblacién de estudio.

Un afio antes, también en Espafia, Torrano (2021), realizo un estudio descriptivo
relacionado con el padecimiento de trastornos musculoesqueléticos en 399 trabajadores
de una universidad publica, como instrumento de evaluacion se aplico el Cuestionario
Nordico Estandarizado y el Cuestionario Decore. Los resultados evidenciaron que el
77,17% padecio de alguna molestia musculoesquelética, 54,7% se evidencio riesgo social
y 38% deterioro cognitivo asociado a las condiciones laborales. Se concluyd que los
trastornos musculoesqueléticos predisponen a un riesgo social y cognitivo en la poblacion

de estudio.



Asimismo, Latina et al. (2020), realizaron en Italia un estudio descriptivo con el objetivo
de identificar molestias esqueléticas en 256 trabajadores del sector salud a quienes se
evalué mediante Cuestionario Nérdico. Los resultados mostraron que el 74,7% mujeres y
25,3% varones con edad entre 30 y 40 afios; segun IMC 70% con sobrepeso y obesidad;
segun zona de dolor el 53,7% de hombres y 77,3% de mujeres refirieron dolor de cuello;
55,2% y 67,7% espalda; 23,9% y 24,2% codos; 31,3% Yy 45,0% mufieca; 44,8% y 64,7%
dorsal; 76,1% y 56,9% lumbar; 31,3% y 42,4% caderas respectivamente. Se concluyo que

existen sintomas que se asociaron a la bipedestacion prolongada, IMC y tiempo de trabajo.

Por su parte, en Estados Unidos, Morrison et al. (2020), realizaron un estudio descriptivo
y cuestionario noérdico  virtual con el objetivo de conocer las dolencias
musculoesqueléticas en 640 operadores de equipos de rayos X. Los resultados mostraron
que la edad promedio 47 afios fue 10,8% mujeres y 89,2% varones; 86,9% diestros, 4,7%
zurdos y 8,4% ambidiestros; IMC 25,5 + 3,9; 78,8% realiza actividad fisica; 21,2%
presenta leve limitacion para realizar su trabajo; segun molestias musculoesqueléticas
61% en la region dorsal, 56,0% cuello y 46,0% en hombros. Se concluy6 gue existen las
molestias que se asociaron al uso prolongado de equipo de proteccion radiactivo,

bipedestacién prolongada y deficiencias ergonémicas.

A su vez Russo et al. (2020) en Italia realizaron un estudio epidemiol6gico y poblacional
gue incluyé 8000 trabajadores con el objetivo de identificar las principales dolencias
musculoesqueléticas mediante el cuestionario Nordico. Los resultados mostraron que la
edad media 43+ 9 afios; 53,9% varones y 46,1% mujeres; 37,6% con sobrepeso y 8,4%
obesidad; 47,5% obreros y 52,5% empleados; 70,1% con mas de 15 afios de experiencia
laboral; 62,3% trabaja méas de 35 horas semanales; 8,5 en turno rotativos; segln trastornos
musculoesqueléticos 50,0% presentd dolor de espalda, 46,1% de hombros cuello y
miembros superiores; 28,6% miembros inferiores. Se concluyé que el riesgo

musculoesqueléticos se incrementa con la edad del trabajador.



En contraparte, Balderas et al. (2019), también en México, un estudio descriptivo
relacionado a identificar alteraciones musculoesquelética en 185 obreros de una empresa
industrial a quienes se les aplico el cuestionario Nordico. Con los siguientes resultados
evidenciaron que el 100% varones es entre 30 y 40 afios; 90% casados; 57% obreros, 22%
servicios generales, 5% empleados, segin molestias 30% refiri6 alguna molestia que en
ocasiones limita su trabajo, prevalecio la trastornos en miembros inferiores con 30% y
dolor lumbar localizado 20%. Por tanto, se concluyé las alteraciones y dolencias se

asociaron a la actividad repetitiva, movimientos forzados e inadecuado ergonomia.

A su vez Garzén et al. (2018) en Colombia realizaron un estudio descriptivo con el
proposito de identificar dolencias musculares y esqueléticas en trabajadores del servicio
de alcantarillado mediante el cuestionario Nordico. Los resultados fueron que el 86,0%
refirié una o mas dolencias; 44,2% con IMC alterado; 5,1% padecia de diabetes y artrosis;
37,2% se identificd dolor en miembros superiores, 25,6% con sindrome del manguito
rotador y 7,0% epicondilitis lateral de codo. Se concluy® el tipo de trabajo y la exposicion
prolongada al agua de alcantarillado, posturas incorrectas predisponen a alteraciones

musculares y esqueléticas.

En contraparte, Rios y Contreras. (2018) realizaron en Colombia un estudio correlacional
con el objetivo de identificar alteraciones musculoesqueléticas en 50 obreros que fueron
evaluados mediante el cuestionario Nérdico y evaluacion fisioterapéutica. Los resultados
fue que el 62% varones y 38% mujeres; edad entre 18 y 47 afios; tiempo de trabajo > 10
afios 30%; 882% obreros y 12% empleados; en el 100% identificé molestias a nivel cuello,
58% en la mufieca y mano y 44% hombros; 33% presento limitaciones para realizar sus
funciones. Se concluyé que el tipo de actividad y falta de capacion ergonémica se asocian

a las molestias musculoesqueléticas en los trabajadores.

A su vez, Rios (2018) realizo en Cuba un estudio de disefio epidemiologico con el
objetivo de identificar alteraciones del sistema muscular y esquelético (TEM) en 96

trabajadores. Como instrumento de evaluacion se aplicd el Cuestionario Nordico de



Kourinka. Los resultado se identifico 38,5% que padecian de epicondilitis, 29,2%
tendinitis de mufieca, 13,6% tendinitis bicipital, 10,4% manguito rotador y 8,3%
tenosinovitis de Quervain; los factores de riesgo fueron actividad repetitiva, postura
incorrecta, mala técnica para levantar, arrastrar cargas y el 82,9% requiri6 de descanso
por discapacidad. Por tanto, se concluyé la postura, repetividad y mala técnica para el

manejo de cargas predisponen a alteraciones musculoesqueléticas.

En el marco del contexto nacional, Torres-Ruiz. (2023) realizo en la provincia del Callao
— Per( un estudio de disefio cuantitativo, descriptivo y no experimental que incluyo6 a 184
trabajadores de una empresa de alimentos que fueron evaluados mediante con el método
de Rapid Entire Body Assessment (REBA) y Cuestionario Nérdico de Kourinka para el
tamizaje de alteraciones musculoesqueléticas. Los resultados evidenciaron que el 79,89%
presentaron dolencias musculos esqueléticas destacando 27,03% en la espalda y 26,35%
en manos; ademas se identificd que un 43,48% presento riesgo ergondémico. Se concluy6
que existen dolencias que se asociaron al tiempo, posicion y trabajo manual en la

poblacién de estudio.

A su vez, Guevara et al. (2022) realizaron un estudio descriptivo relacionado a las
caracteristicas en 366 pacientes con sintomatologias musculoesqueléticas atendidos en un
servicio de salud publico de Lima — Per0. Los resultados fueron el 51,4% mujeres y 48,65
varones; segun escala Visual Analogica (EVA) 9,3% refirieron dolor leve, 56,6%
moderado y 24,2% intenso; segin zona trastorno musculoesqueléticos 17,5% fueron tipo
cervicalgia, 2,5% dorsalgia, 1,9%, epicondilitis, 3,7 gonalgias, 12,3% hombro y 34,4%
lumbalgia. Se concluyo que las alteraciones musculoesqueléticas y el nivel alto de dolor
se asociaron a trabajadores adultos mayores y a la inadecuada ergonomia para realizar sus

funciones.

En Lima, Lopez (2022) realizo un estudio descriptivo con el proposito de identificar las
caracteristicas de las dolencias musculoesqueléticas en 113 trabajadores del servicio de

emergencia de un hospital de Lima. Se utilizé el cuestionario Nérdico como instrumento



de recoleccion de datos. Los resultados mostraron que el 33,7% varones y 66,3% mujeres;
24% adultos mayores y 76% adultos; 83,7% casados con hijos; 67,3% tiene trabajo extra;
86,5% presento un episodio de dolor; 65,4% mas de una region con dolor; dolor de cuello
36,5%, dolor de hombros 60%, dolor dorsal 44,2%, dolor lumbar 61,5%, dolor de
miembros inferiores 3,8% y miembros superiores 14,4%. Se concluy6 que los sintomas
musculoesqueléticos son frecuente en el personal de salud asociado a bipedestacion

prolongada y sobre esfuerzo.

Otro estudio desarrollado por Osorio (2021) en Tacna, realiz6 un estudio descriptivo y
prospectivo con el propdsito de identificar alteraciones musculoesqueléticas en 474
docentes de una universidad privada utilizando el cuestionario Nérdico como instrumento
de evaluacién. Los resultados mostraron que en los ultimos 12 meses se identific6 como
alteraciones principales 52,8% a nivel de cuello, 56,7% hombros, 40,0% dorsal/lumbar,
75% miembro superior y cadera 41,2%. En conclusion prevalecieron las alteraciones a
nivel de cuello 53,2% y dorsolumbar con unos 5,8% asociados a posturas forzadas,

bipedestacion prolongada y horas de trabajo.

En la ciudad capital, Lima, Rodriguez et al. (2021) realizaron un estudio transversal y
descriptivo con el propdésito de identificar alteraciones musculo esqueléticas en 234
empleados bancarios mediante el cuestionario nordico. Los resultados fueron 38%
varones, 62% mujeres; entre 21 y 36 afos 95,7%; 27,8% usan una PC menos de 8 horas y
72,2% mas de 8 horas; segin molestias 59.6% de varones y 79.36% presentaron dolor en
mas de una zona del cuerpo; dolor de cuello 57,3% y 8,2%, dolor de hombros 30,3% y
49,0% dolor dorsolumbar 58,5% y77,9%, codos y antebrazos 16,9% y 21,4% y dolor
manos /mufieca, 31,5% y 38,3% respectivamente en hombres y mujeres. En conclusion,
se encontrd que la actividad repetitiva, tiempo de trabajo y falta de ergonomia predisponen

a lesiones musculoesqueléticas.

En el mismo afio, Trujillo y Uribe. (2021) realizaron un estudio de prevalencia de

disfunciones musculares y esqueléticas en 110 agentes policiales en Lima — Peru



evaluados mediante el cuestionario Nordico. Los resultados sefialaron que el 71,8%
varones y 28,2% mujeres; edad entre 20 y 30 afios 70,0%; 72,7% subalterno y 27,3%
oficiales; 74,5% con 10 afios de servicio activo y 25,5% > de 10 afios; 69,1% trabajan mas
de 96 horas semanales y 29,9% entre 45 y 72 horas semanales; 55,5% realiza actividad
fisica de 3 a 5 horas semanales; segin IMC 53,6% normal y 44,4% con sobrepeso y
obesidad; 93,6% padecen de alteraciones musculoesquelética: en miembro inferior el
68,0%, cuello 63,1%, hombros 60,2%, dorsolumbar 58,3% y cadera 25,2%. Se concluyo
que las molestias musculoesqueléticas se asociaron a la extensa jornada de trabajo y mala

calidad del suefio.

El estudio de grado de Garcia et al. (2020) realizaron un estudio trasversal con el propdésito
de evaluar dolencias musculoesqueléticas en 110 docentes que realizaron teletrabajo en
Lima, Perd. Mediante el cuestionario Nordico. Los resultados revelaron que el 100%
refirieron molestias en alguna parte de su cuerpo, 70,9% varones y 29,1% mujeres; edad
entre 41 y 50 afios; segun region afectada prevalecio la region dorsolumbar 67,2%, cuello
64,5%, hombros 44,5%, mufieca y mano 38,2%, codo antebrazo 19,1%. Concluyeron que
las dolencias se asociaron a postura forzada y ergonomia incorrecta para el desempefio de

la educacion virtual.

De manera similar, Zamora et al. (2020) realizaron un estudio descriptivo con el objetivo
de identificar factores predisponente a lesiones musculoesqueléticas en 129 trabajadores
de servicio generales de un Hospital de Lima — Pert mediante aplicacion del cuestionario
Nordico. Los resultados mostraron que la edad media 43 afos; 82,9% mujeres y 11,1%
varones; 57,37% con IMC alterado; 9,3% tienen méas de un trabajo extra; 93,02%
refirieron molestias musculares y 6seas; 75,97% con dolor en méas de una zona corporal;
prevalecieron el dolores en la region lumbar con 65,12%, region dorsal 47,29%, region
del cuello 37,21% y dolor de miembros superiores 13,18%. Se concluyd que los sintomas

se asociaron el sobresfuerzo laboral que realizan los trabajadores.



También en Lima, Ramirez et al. (2019) realizaron un estudio descriptivo relacionado a
identificar los principales trastornos musculoesqueléticos en 223 obreros de una refineria
y mediante evaluacion fisioterapéutica y ayuda diagnostica. Los resultados sefialaron que
el 1,3% mujeres y 98,7% varones; adultos 78%, adultos mayores 22%; segun trastornos
musculoesqueléticos 45,7% correspondieron a nivel del tronco destacando el lumbago con
un 13% y hernia discal 25,1%; 17,0% a miembros superiores destacando manguito rotador
10,3%; miembros inferiores 7,2% destacando la condromalacia y gonalgia con 3,1%
respectivamente. Se concluyo que el sobresfuerzo laboral y las condiciones climaticas del

ambiente de trabajo predisponen a trastornos musculoesqueléticos.

Finalmente, Becerra et al. (2019) realizaron un estudio descriptivo y trasversal con el
objetivo de identificar principales trastornos musculoesqueléticos en 146 trabajadores de
una universidad de Lima — Peru a quienes evaluaron con el cuestionario Noérdico. Los
resultados fueron que el 59,6% varones y 40,4% mujeres; adultos mayores 17,8% , adultos
81,2%; tiempo de servicio 56,8% mayor de 4 afios; seglin zona del dolor 55,5% a nivel de
cuello; 45,2% hombros; 62,3% dorsal; 63,7% lumbar; 13,0% caderas y 25,3% pies y
tobillos. Se concluyd que los trabajadores de la universidad padecen con mayor frecuencia

dolencias en la region cervical, dorsal y lumbar.

Para el desarrollo de la fundamentacion cientifica se considero bases tedricas conceptuales

y operacionales que permitieron caracterizar las variables y sus dimensiones.

Gbémez (2015) sostiene que cuando se analiza la causalidad de los trastornos
musculoesqueléticos (TEM) resulta importante mencionar algunos modelos de teorias que
desde el punto de vista laboral explican como se desarrollan los TEM: a) Modelo e dosis
— respuesta también conocido como modelo de Armstrong en la respuesta adaptativa del
sujeto a las exigencias del trabajo y cuando la respuesta no es suficiente esta se incrementa
para mantener el ritmo y exigencia ocasionando en un corto 0 mediano plazo una
alteracion musculoesquelética; b) Modelo de la carga de trabajo fisica de Westgaard y

Winkel que sostiene que existe un factor externo que son la fuerza aplicada sobre una



determinada actividad y el factor interno que es el impacto de las fuerzas aplicadas en la
actividad sobre el estado fisico, emocional del trabajador, ¢) Modelo de la carga de trabajo
de Van der Beek y Frigs-Dresen que establece que las condiciones del trabajo pueden
afectar el estado fisico/emocional del trabajador que le puede otorgar libertad o limitacion
para realizar una determinada actividad laboral.

OMS (2021) menciond que a nivel mundial existe mas de 1700 millones de personas con
trastornos musculoesqueléticos que son motivos de discapacidad y ausentismo laboral,
muchas veces motivados por los siguientes factores a) tipo de trabajo, b) condiciones del
trabajo, c) condicién fisica del trabajador y d) politicas laborales de cada region. Las
principales patologias a nivel mundial estdn asociadas a la zona del cuello, procesos
inflamatorios de articulaciones, mutilaciones y/o amputaciones, asimismo se debe tener
en cuenta el impacto de la discapacidad tiene en la salud mental del trabajador. En el
aspecto socioecondmico se debe considerar el costo de la rehabilitacion y el efecto sobre
la cadena productiva de una sociedad.

Villa (2023) definen en el dmbito de la salud ocupacional que los trastornos
musculoesqueléticos son alteraciones en su estructura y funcion de los tendones,
musculos, huesos, nervios y sistema arteriovenoso de las estructuras que brindan soporte,
locomociodn, funcionalidad y estabilidad al cuerpo humano. Las manifestaciones clinicas
pueden ser desde inflamacidn, dolor, limitacion funcional, degeneracion/desgaste en una
determinada region anatomica (cuello, hombro, dorso, lumbar, miembros inferiores y

superiores).

National Safety Council (2023) explicaron que existen condiciones laborales que
predisponen al padecimiento de problemas musculoesqueléticos como: a) fuerza y carga
donde la forma y técnica de levantar y desplazar una determinada carga puede afectar al
trabajador; b) ergonomia que establece una relacion postural adecuada entre el operador
y el equipo 0 maquina a manipular, c) actividad repetitiva, cuando el tipo de trabajo exige

repetir una misma accion en un determinado espacio y periodo de tiempo; d) tension de



contacto, relacionado a la fuerza de sujecion que se realiza para utilizar un dispositivo,
herramienta 0 equipo de trabajo; e) vibracidn, es cuando el equipo, dispositivo o
maquinaria emite una determinada fuerza constante dentro del area de desemperfio del
trabajador; f) temperaturas extremas como las que existe por exposicion prolongado al

frio y calor.

Maldonado (2022) explico en relacién con los factores de riesgo laborales que
predisponen a alteraciones musculoesqueléticas a nivel de cuello y miembros superiores
se encuentra el espacio limitado, presion o fuerza constante sobre el cuello y hombros,
posturas forzadas, temperaturas extremas, ruido, iluminacion inadecuada. En relacién con
el operador se asocia a la talla, peso, comorbilidad, IMC, habitos posturales. Mayo Clinic
(2022) menciona que los sintomas de se pueden manifestar como dolor agudo y crénico,
rigidez y espasmos musculares, limitacion para mover la cabeza, cefalea inespecifica,
fatiga facil, y dolor referido que se extiende a otras zonas. Asimismo las molestias se

asocian a torsion muscular, desgaste articular, pinzamientos de nervios y traumatismo.

Lidefer (2023) menciona que el cuello esta compuesta por las vértebras C1 atlas, C2 axis,
C3 - C6 y C7 prominente, y los siguiente compartimientos: a) Triangulo cervical anterior
(vertebras y musculos); b) Latero cervical (glandulas tiroidea, paratiroides y timo, laringe
y porcion de la traquea) ; ¢) Posterior o nuca (las arterias carétidas, venas yugulares, y
nervio vago) ; Rivero (2022) describi6 que existen dos triangulos: a) Anterior, compuesto
por el borde anterior del musculo esternocleidomastoideo, el borde inferior de la
mandibula y la linea media del cuello que se subdivide en tridngulo submandibular,
submentoniano, muscular y carotideo; b) Posterior desde el borde posterior del musculo
esternocleidomastoideo, el borde anterior del musculo trapecio y el tercio medio de la

clavicula. Este triangulo se subdivide en un triangulo occipital y omoclavicular.

Ordofiez et al. (2016) explicaron que los factores laborales que pueden predisponer a
alteraciones musculoesqueléticas de la region dorsal estdn asociados a las siguientes

teorias: a) Interaccion multivariante que depende de las caracteristicas psicosociales,
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morfolégicas y bioldgicas del trabajador con las caracteristicas propiedades mecénicas
de la actividad laboral; b) Diferencial que consiste en la inadecuada simetria y equilibrio
del tipo de trabajo que generan desequilibrio cinético y cinematico afectando a los
componentes de la region dorsal, ¢) Carga acumulada asociada a la actividad repetitiva
que no permite la rehabilitacion del dafios, d) Sobreesfuerzo cuando se excede la

capacidad funcional y mecanica.

Drake & Mitchell. (2020) mencionan que la region dorsal estd conformada por 12
vertebras desde la T1 a T12 que unidas a los huesos costales conforma la caja toracica, su
movilidad es muy limitada a la estructura costal relacionado a los movimientos
respiratorios, sus principales articulaciones son las intervertebrales, cigapofisarias y
costovertebrales. Los principales ligamentos son el interespinosos, supraespinoso,
amarillos, intertransversos, longitudinales (anteriores y posteriores), capsula articular y
costovertebrales. Las principales patologias por impacto laboral se asocian a Hernias
discales, cifosis dorsal o hipercifosis, artrosis, dolor torécico.

Vicente et al. (2019) mencionaron que existen muchos factores laborales y del individuo
que por separado o en relacion pueden predisponer al padecimiento de lesiones,
alteraciones o trastornos en la region lumbar como el tipo de trabajo que exige
movimientos repetidos, sobre esfuerzo, inadecuada ergonomia, posicion forzada, posicién
persistente de trabajo (sentado, parado) tiempo de trabajo, experiencia laboral entre los
principales, en relacion al sujeto se relaciona, a estilos de vida, IMC, habitos nocivos,

capacitacion y aceptacion del tipo de trabajo.

Peter (2022) explico que la region lumbar se ubica entre las vértebras L1y L5 y que es la
zona de soporte, estabilidad, equilibrio y movimiento principal del cuerpo humano,
asimismo esta sostenida por los muasculos psoas-iliacos, erectores espinales y musculos
paravertebrales cortos. Clinicamente el dolor puede ser local, irradiado y/o referido que

dependiendo la intensidad puede ocasionar limitacion o discapacidad en la persona.
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Vicente et al. (2018) publicaron un articulo cientifico donde explicaron las ventajas de la
Escala Visual Analdgica (EVA) disefiada por Scott y Huskisson en 1976, como
instrumento que permite tamizar el nivel del dolor que pueda percibir una persona. El
instrumento consta del disefio de una linea horizontal de 10 centimetros, que segun la
intensidad del dolor que percibe el paciente se calificar: 0-1 sin dolor; 2-3 leve; 4-6
moderado, 7-8 severo, 9-10 insoportable, por su parte Ubillos et al. (2018) en Espafia
realizaron un estudio de validacién de la escala visual analogica aplicado en 185 pacientes
con referencia de dolor musculoesqueléticos alcanzando una confiabilidad de nivel bueno
(r=0,94 a 0,71) y una validez nivel alto para estimar el dolor (r= 0,62 a 0,91), también en
Espafia Cruz del Moral et al. (2016) sometieron a un validacion el test EVA en 153
adolescentes con sintomatologias dolorosa lumbar alcanzando nivel de validez
significativo (p< 0,001) y indice de la medida de adecuacién muestra Kaiser-Meyer-Olkin

(p< 0,0001) concluyendo que es un instrumento valido para medir el dolor.

Ibacache (2020) explico que el Cuestionario disefiado por Kuorinka en 1987 es
considerado un instrumento Gold Estandar para el tamizaje y vigilancia de Trastornos
Musculo-Esquelético (TEM) basado en sus propiedades psicométricas y escalas para
estimar el dolor y su impacto en su vida diaria. Este instrumento consta de dos secciones,
la primera donde se consigna datos antropométricos, tiempo de trabajo semanal, e
identifica el area o zona donde percibe el dolor, en la segunda seccién datos sobre
evolucion del dolor (dias y semanas) y un cuestionario especifico sobre las caracteristicas,

evolucion y limitaciones ocasionadas por la zona afectada.

Gonzalez (2021) en México realizo un estudio aplicado para validar el cuestionario
nordico en 585 trabajadores con alteraciones musculoesqueléticas instrumento que
alcanzo un nivel de confiabilidad bueno con un alfa de Cronbach de 0,863, Martinez &
Alvarado (2017) realizaron en Chile un estudio aplico para validar el cuestionario nordico
como instrumento de medicién de molestias musculoesqueléticas en una poblacion de

trabajadores alcanzando nivel de concordancia entre 0,119 y 0, 435, valores predictivos
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positivos entre 0% y 53,6% Yy valores predictivos negativos entre 80,3% y 100% Yy en
Espafia Martinez et al. (2014) publicaron los resultados de una validacion del cuestionario
Nordico como instrumento para tamizar alteraciones musculoesqueléticas arrojando

coeficientes de consistencia y fiabilidad entre 0,727 y 0,816.

El propésito de la investigacion consistio en identificar  las disfunciones
musculoesqueléticas en trabajadores de la fabrica pesquera Corporacién Marqueza S.A.C.
Chimbote -2023 asociados a su tipo de trabajo, Segun la EU-OSHA (2023) existe una alta
incidencia de trastornos musculoesqueléticos, China informo de 27,420 casos, Argentina
22,013, Japén 7,779 y Estados Unidos 207,550 enfermedades relacionadas al ambito
laboral, informacion que se encuentra en desarrollo y permitié proponer las siguientes
justificaciones para la ejecucion de la investigacion su justificacion tedrica fue basado en
la evidencia bibliografica relacionada a disfunciones musculoesqueléticas atribuidas al
ambito laboral que permiten caracterizar las variables de estudio. En el &mbito practico
basado en los instrumentos que se aplicaron cuentan con sus respectivos estudios de
validacién y confiabilidad y son considerados como Gold Estandar para estimar las
disfunciones musculoesqueléticas. Metodoldgicamente se realizd  mediante la
observacion directa que permite aplicar los instrumentos y la justificacion social es debido
que el principal beneficiado es el trabajador evaluado que podra prevenir riesgos laborales.

WHO (2022) informé que las enfermedades musculoesqueléticas son consideradas un
problema de salud por cuanto méas de 17 millones de personas sufre de alguna disfuncion
muscular o esquelética principalmente asociado al tipo laboral, asimismo se considera
como la principal causa de ausentismo laboral motivado por algin grado de discapacidad,
también significa un incremento del gasto significativo en politicas de rehabilitacion y
reincorporacién del afectado, de otro lado el tipo de lesion estara en relacién con el tipo y
condiciones del trabajo a realizar. Los trabajadores de una empresa conservera esta
conformada por hombres y mujeres de las distintas etapas de vida en que realizan

actividades como desembarco de los insumos que se realiza de forma manual y con
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equipos de montacarga sometidos a estrés laboral su cuerpo, carga fisica laboral, arrastre
y levantamiento de carga, con movimientos forzados y repetitivos, y los que realizan con
maquinas tipo montacarga estan expuestos de vibraciones y posicion estatica por largos
periodos de horas. Las condiciones de temperatura es otra caracteristica en la elaboracion
de productos marinos como los envasados, deber trabajar en ambientes de calor y hornos
de altas temperaturas y ambientes donde la temperatura debe ser a nivel de
congelamiento para la conservacion de los insumos. Asimismo, un grupo de trabajadores
realizan actividades a la parte logistica, almacenamiento y administrativa; donde estan
condicionados a realizar movimientos repetitivos, forzados de rotacion, flexion y
extension y con escasa pausa laboral.

Ante esta situacion nos planteamos el siguiente problema de investigacion:

Formulacion del problema

¢ Cudles son las principales disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la fabrica
pesquera Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023?

En relaciéon a las variables de estudio la Variable 1, conceptualmente hablando | las
disfunciones musculoesqueléticas, conceptualmente se definen como alteraciones en su
estructura y funcién de los tendones, musculos, huesos, nervios y sistema arteriovenoso de
las estructuras que brindan soporte, locomocion, funcionalidad y estabilidad al cuerpo
humano con manifestaciones clinicas como inflamacion, dolor, limitacion funcional,
degeneracion/desgaste en una determinada region anatomica (cuello, hombro, dorso,
lumbar, miembros inferiores y superiores) (Villa 2023 sp.) segun su definicion operacional
es la distribuciones pacientes segin sexo, etapa de vida, IMC, caracteristicas del dolor
(duracion, intensidad, localizacion) y limitacion funcional. (Santos et al. 2020 pag. 389 —
391) y la Variable 2, el trabajador de empresa pesquera, conceptualmente esta referido a
las condiciones laborales del area de trabajo, posicion, tiempo, intensidad, temperatura
ambiental, jornada laboral, que afecten el sistema musculoesquelético del trabajador.

(Garcia et al. 2014, pag. 112 .123); operacionalmente se define como la distribucion de
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los trabajadores segun area de trabajo, horas de trabajo, posicion de trabajo, intensidad del
trabajo. (Garcia et al. 2014, pag. 112 .123).

Hernandez y Duana (2020) mencionaron que las investigaciones basicas y descriptivas no
requieren de la formulacion de hip6tesis porque solo sefiala las caracteristicas de las
variables de estudio.

En relacion a los objetivos del estudio, el objetivo General planted Identificar las
disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la fabrica pesquera Corporacién
Marqueza S.A.C. Chimbote -2023 y los Especificos: Caracterizar segun edad, sexo, IMC,
comorbilidad, condicion laboral a los trabajadores de la fabrica pesquera Corporacion
Marqueza S.A.C. Chimbote -2023, Estimar las caracteristicas clinicas del dolor segin
mediante la Escala Analdgica del dolor a los trabajadores de la fabrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023 y Valorar mediante el Cuestionario
Nordico la disfuncién musculoesqueléticas a los trabajadores de la fabrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023
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Metodologia

Tipo y Disefio de la investigacion
Tipo de investigacion
Segun finalidad

Bésica: disefio que permitid observar un problema recurrente que afecta a una determinada
con el proposito de desarrollar informacién nueva como las disfunciones
musculoesqueléticos en trabajadores del sector pesquero de Chimbote. (Polgar & Thomas
2021 pag. 3-6).

Segun su alcance

Descriptiva: Disefio que permitio sefialar las caracteristicas de las variables de estudio
como las disfunciones musculoesqueléticas y del trabajo en el sector pesquero de
Chimbote. (Sdnchez 2016 pag. 549-550).

Cuantitativa: Se basé en el acopio de datos de naturaleza numérica factibles de ordenar
tabular, procesar y representar los resultados en tablas estadisticas (Céardenas. 2018 sp)

No experimental: Se respetd el anonimato de los participantes como la libertad de
integrarse o retirarse del estudio sin expresion de causa, y procesar los datos segun los

objetivos y variables de estudio. (Ramos, 2015 pag. 12).
Disefio de la Investigacion

Disefio: Mi=X =Y

Donde:

M1: Muestra de sujeto.

X: Disfunciones musculoesqueléticas

Y: trabajador de empresa pesquera
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Poblacion y Muestra
Poblacion

Como parte de la poblacion se consider6 a los trabajadores de las distintas areas de la
cadena de produccion (obreros y empleados) por lo que considerd a los 85 trabajadores
de la fabrica pesquera Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023.

Muestra

Se aplico el muestro No probabilistico a conveniencia y se incluyé a los 85 trabajadores
de las distintas areas de la fabrica pesquera Corporacién Marqueza S.A.C. Chimbote -
2023. (De Carmen 2019, pag. 30)

Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion:

e Trabajadores permanentes de la fabrica pesquera Corporacion Marqueza S.A.C.
Chimbote -2023.
e Trabajadores con evidencia clinica de disfuncién musculoesquelética.

e Trabajadores que deseen participar del estudio.
Criterios de exclusion:

e Trabajadores pesqueros eventuales
o Trabajadores sin molestias musculoesqueléticas

e Trabajadores que no firmen el consentimiento informado.
Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnicas
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Como técnica de investigacion se aplico la Observacion directa que permitio realizar
estimacion del dolor segin parametros EVA y aplicar el Cuestionario Nérdico que facilito
al trabajador sefialar las zonas de su cuerpo que mas molestias asociada al tipo de trabajo
que realiza y como instrumento de investigacion se disefid una ficha de recoleccion que
permitid el acopio de datos de cada trabajador, nivel de dolor segin EVA y mediante
Cuestionario Nordico se les permite como identificar la zona del dolor.

Instrumento

El cuestionario estuvo compuesto por tres instrumentos: EI Cuestionario Nordico, la

Escala Visual Analoga (EVA) y Perfil Sociodemogréfico.

El Cuestionario Nordico se utiliz6 para determinar la prevalencia (presencia o ausencia)
de TME e identificacion del segmento corporal con mayor incidencia de DME;
habiéndose considerado los siguientes 9 segmentos corporales: cuello / hombro / columna
/ dorso / lumbar / mano, mufieca / cadera, pierna / rodilla / tobillo, pie. La Escala Visual
Analoga (EVA) se utilizé para evaluar la intensidad de dolor en el segmento corporal
afectado. Las intensidades de dolor se categorizaron como: sin dolor (0-1), dolor leve (2-
3), dolor moderado (4-6), dolor severo (7-8) y dolor insoportable (9-10). Y el registro de
datos sociodemograficos se emplearon para calcular qué intervalo etario (joven y adulto),
IMC (bajo peso, adecuado, Preobesidad, Obesidad grado I, Obesidad grado Il y Obesidad
grado 11), y sexo (masculino / femenino) tuvieron mayor o menor incidencia de DME en

dicha poblacion de estudio.
Validez y confiabilidad

Vicente et al. (2018) publicaron un articulo cientifico donde explicaron las ventajas de la
Escala Visual Analdgica (EVA) disefiada por Scott y Huskisson en 1976, como
instrumento que permite tamizar el nivel del dolor que pueda percibir una persona. El
instrumento consta del disefio de una linea horizontal de 10 centimetros, que segun la
intensidad del dolor que percibe el paciente se calificar: 0-1 sin dolor; 2-3 leve; 4-6
moderado, 7-8 severo, 9-10 insoportable. Por su parte Ubillos et al. (2018) en Espafia
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realizaron un estudio de validacion de la escala visual analdgica aplicado en 185 pacientes
con referencia de dolor musculoesqueléticos alcanzando una confiabilidad de nivel bueno
(r=0,94 a 0,71) y una validez nivel alto para estimar el dolor (r= 0,62 a 0,91), también en
Espafia Cruz del Moral et al. (2016) sometieron a un validacion el test EVA en 153
adolescentes con sintomatologias dolorosa lumbar alcanzando nivel de validez
significativo (p< 0,001) y indice de la medida de adecuacién muestra Kaiser-Meyer-Olkin

(p< 0,0001) concluyendo que es un instrumento valido para medir el dolor.

Gonzélez (2021) en México realizd un estudio aplicado para validar el cuestionario
nordico en 585 trabajadores con alteraciones musculoesqueléticas instrumento que
alcanzé un nivel de confiabilidad bueno con un alfa de Cronbach de 0,863. Asimismo
Martinez y Alvarado (2017) realizaron en Chile un estudio aplico para validar el
cuestionario nordico como instrumento de medicion de molestias musculoesqueléticas en
una poblacion de trabajadores alcanzando nivel de concordancia entre 0,119 y 0, 435,
valores predictivos positivos entre 0% y 53,6% y valores predictivos negativos entre
80,3% y 100%, y en Espafia Martinez et al. (2014) publicaron los resultados de una
validacién del cuestionario Nordico como instrumento para tamizar alteraciones
musculoesqueléticas arrojando coeficientes de consistencia y fiabilidad entre 0,727 y
0,816.

Procesamiento y analisis de informacion

Hidalgo (2019) siguiendo las sugerencias de la referencia para esta etapa se utilizo el
programa Excel para el disefio de una base de datos donde se ingresd los datos,
posteriormente se trasportd la informacion al software SPSS V21 para su tabulacion,
ordenamiento y procesamiento para obtener las tablas estadisticas descriptivas con sus

respectivas interpretacion y analisis segun los objetivos de la investigacion.

19



Resultados

Tabla 1

Caracteristicas de los trabajadores de la fabrica pesquera Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023.

Caracteristicas de los trabajadores N° %
Etapa de vida
Joven 20 23.5%
Adulto 65 76.5%
Sexo
Varon 40 47.1%
Mujer 45 52.9%
IMC
Bajo peso 0 0.0%
Adecuado 48 56.5%
Preobesidad 32 37.6%
Obesidad grado | 5 5.9%
Obesidad grado Il 0 0.0%
Obesidad grado 1l 0 0.0%
Trabajadores 85 100.0%

Dato: elaboracion propia

Interpretacion: se observd que los trabajadores de la fabrica pesquera Corporacion

Marqueza S.A.C. Chimbote -2023 segun etapa de vida, el 23,5% son jévenes, 76,5%

adultos; segun sexo 47,1%varones, 52,9% mujeres; segun IMC 56,5% adecuado, 37,6%

Preobesidad, 5,9% obesidad grado I.
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Tabla 2

Condiciones laborales del trabajador

Condiciones laborales N° %
Afos de trabajo
<5h 28 32.9%
5a10 34 40.0%
>10 23 27.1%
Horas semanales
<48 57 67.1%
> 48 28 32.9%
condicidn del trabajador
Empleado 55 64.7%
Operador 7 8.2%
Transporte 6 7.1%
Mantenimiento 17 20.0%
total trabajadores 85 100.0%

Dato: elaboracién propia

Interpretacion: segun las condiciones laborales 32,9% tienen menos de 5 afios en la

empresa, 40% entre 5y 10 afios y 27,1% mas de 10 afios; segin horas semanales 67,1%

labora menos de 48 horas y 32,9% as de 48 horas; segun la condicién del trabajador 64,7%

son empleados, 8,2% operador de maquinas, 7,1% en el area de transporte y 20,0% en

mantenimiento.
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Tabla 3.

Posicion de trabajo y zona afectada

Posicién de trabajo / Zona afectada N° %
Posicidn de trabajo
Parado 6 7.1%
Sentado 7 8.2%
Ambos 72 84.7%
Region afectada
Cuello 7 8.2%
Hombro 6 7.1%
Columna 17 20.0%
Dorso 10 11.8%
Lumbar 20 23.5%
Mano/mufieca 6 7.1%
Cadera/pierna 10 11.8%
Rodilla 6 7.1%
Tobillo/Pie 3 3.5%
Total trabajadores 85 100.0%

Dato: elaboracién propia

Interpretacion: segun la posicion de trabajo el 71,% lo realiza parado, 8,2% sentado y
84,7% en ambas posiciones, segun zona corporal afectada fue el cuello con un 8,2%,
hombros 7,1%, columna 20,0%, dorsal 11.8%, lumbar 23,5%, mano/mufeca 7,1%,
cadera/pierna 11,8%, rodilla 7,1% y tobillo/pie 3,5%.
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Tabla 4

Manifestacién de disfuncién musculoesquelética

Disfuncion musculoesquelética N° %
Limitacion funcional en los Gltimos 12 meses
Si 43 50.6%
No 42 49.4%
Molestias en los Gltimos 7 dias
Si 35 41.2%
No 50 58.8%
Recibi6 atencién médica / internamiento
Si 57 67.1%
No 28 32.9%
Cambio de trabajo por las molestias
Si 22 25.9%
No 63 74.1%
Recibi6 atencidn terapéutica
Si 42 49.4%
No 43 50.6%
Total trabajadores 85 100.0%

Dato: elaboracién propia

Interpretacion: de las manifestaciones de la disfuncion musculoesquelética, 50,6%
presento limitacion funcional en los Gltimos 12 meses; 41,2% molestias en los ultimos 7
dias; 67,1% recibi6 atencion médica / internamiento; 25,9% cambio de trabajo por las

molestias y 49,4% recibi0 atencion terapéutica.
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Tabla 5

Molestias por disfunciones musculoesqueléticas

Molestias por disfunciones musculoesqueléticas N° %

Tiempo total que ha tenido molestias durante los
Gltimos 12 meses (dias)

0 0 0.0%
la7 28 32.9%
8a30 43 50.6%
> 30 8 9.4%
Diario 6 7.1%

Tiempo total que le han impedido hacer
su trabajo normal durante los Gltimos 12 meses (dias)

0 0 0.0%
la7 59 69.4%
8a30 25 29.4%
> 30 1 1.2%
total, trabajadores 85 100.0%

Dato: elaboracién propia

Interpretacion: segun numero de dias de las molestias musculoesqueléticas en los Gltimos
12 meses en el 32,9% fue de 1 a 7 dias; 50,6% fue de 8 a 30 dias; 9,4% mas de 30 dias y
7,1% lo siente diario. Segun el tiempo total que le han impedido hacer su trabajo normal
durante los Gltimos 12 meses (descanso) en el 69,4% fue de 1 a 7 dias, 29,4% de 8 a 30

dias y en el 1,2% maés de 30 dias.
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Tabla 6

Valoracidn del dolor segun Escala Visual Anal6gica (EVA)

Escala Visual Analdgica (EVA) N° %
0 - 1 sin dolor 0 0.0%
2 -3 dolor leve 15 17.6%
4 - 6 dolor moderado 52 61.2%
7 - 8 dolor severo 17 20.0%
9 - 10 dolor insoportable 1 1.2%
Total trabajadores 85 100.0%

Dato: elaboracion propia
Interpretacion: segun su valoracion del dolor con la Escala Visual Anal6gica, en el 17,6%
se considero leve, 61,2% moderado, 20% severo y 1,2% insoportable.
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Andlisis y Discusion

Maldonado (2022) en su explicacién sobre los condicionantes del trabajador a padecer
molestias musculoesqueléticas hace referencia a la edad, IMC, estilos de vida, habitos
posturales entre los principales, condiciones que se presentaron en los resultados de la
presente investigacion donde segun etapa de vida, el 23,5% fueron jovenes, 76,5%
adultos; segun sexo 47,1%varones, 52,9% mujeres; segun IMC 56,5% adecuado, 37,6%
Preobesidad, 5,9% obesidad grado I. resultados similares fueron presentados por Orozco
et al. (2022) que 51,11% de mujeres, 48,89% varones; edad promedio 31 afios; IMC
2,96% con bajo peso, 50,37% normal, 46,67% sobrepeso; Latina et al. (2020) también
informo que el 74,7% fueron mujeres y 25,3% varones con edad entre 30 y 40 afios; segun
IMC 70% con sobrepeso y obesidad; otros estudio reportaron predominio del sexo
masculino como Morrison et al. (2020) que hallé edad promedio 47 afios, 10,8% mujeres,
89,2% varones; 86,9% diestros, 4,7% zurdos, 8,4% ambidiestros; IMC 25,5 + 3,9; Russo
et al. (2020) informo de su poblacion de estudio edad media 43+ 9 afios; 53,9% varones y
46,1% mujeres; 37,6% con sobrepeso y 8,4% obesidad; Lopez (2022) reporto que de su
poblacion el 33,7% son varones y 66,3% mujeres; 24% adultos mayores y 76% adultos;
83,7% casados con hijos; 67,3% tiene trabajo extra; Rodriguez et al. (2021) 38% varones,
62% mujeres; entre 21 y 36 afios 95,7%; 27,8% usan una PC menos de 8 horas y 72,2%
mas de 8 horas; Trujillo & Uribe. (2021) hall6 en su estudio 71,8% de varones, 28,2%
mujeres; edad entre 20 y 30 afios 70,0%; segun IMC 53,6% normal y 44,4% con sobrepeso
y obesidad; 93,6%; Zamora et al. (2020) edad media 43 afios; 82,9% mujeres y 11,1%
varones; 57,37% con IMC alterado; 9,3% tienen mas de un trabajo extra; Ramirez et al.
(2019) reportaron 1,3% mujeres y 98,7% varones; adultos 78%, adultos mayores 22%;
Becerra et al. (2019) 59,6% varones y 40,4% mujeres; adultos mayores 17,8%, adultos
81,2%. Los resultados expuestos evidenciaron que existen factores comunes entre las
caracteristicas de los trabajadores como ser adultos, sexo femenino y alteracion del indice
de Masa Corporal (IMC).
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Segun las condiciones laborales de los trabajadores de la fabrica pesquera Corporacion
Marqueza S.A.C. Chimbote -2023 32,9% tienen menos de 5 afios en la empresa, 40%
entre 5y 10 afios y 27,1% mas de 10 afios; segin horas semanales 67,1% labora menos
de 48 horas y 32,9% as de 48 horas; segun la condicion del trabajador 64,7% son
empleados, 8,2% operador de maquinas, 7,1% en el area de transporte y 20,0% en
mantenimiento. Russo et al. (2020) 47,5% obreros y 52,5% empleados; 70,1% con mas de
15 afios de experiencia laboral; 62,3% trabaja méas de 35 horas semanales; 8,5 en turno
rotativos; Balderas et al. (2019) hall6 100% varones entre 30 y 40 afios; 90% casados;
57% obreros, 22% servicios generales, 5% empleados: Becerra et al. (2019) informaron
de tiempo de servicio 56,8% mayor de 4 afios; Trujillo & Uribe. (2021) informaron que el
72,7% correspondieron a personal subalterno y 27,3% oficiales; 74,5% con 10 afios de
servicio activo y 25,5% > de 10 afios; 69,1% trabajan méas de 96 horas semanales y 29,9%
entre 45 y 72 horas semanales; por consiguiente el tiempo de la jornada laboral y tipo de
trabajo son caracteristicas comunes en los trabajadores que padecen de algun alteracién

musculoesqueléticas.

Segn Gomez (2015) en la explicacion sobre las condiciones que afectan las estructuras
musculoesqueléticas de un trabajador se asocian a la dosis fisica empleada para adecuarse
a una actividad laboral, la fuerza aplicada y el modelo de la carga de trabajo, que se
traduce en la forma, tiempo y fuerza empleada para realizar una actividad dentro de la
fabrica pesquera Corporacion Marqueza S.A.C. En los resultados se hallé que segun la
posicion de trabajo el 71% lo realiza parado, 8,2% sentado y 84,7% en ambas posiciones.
Asimismo, Umivale Activa (2023) mencionaron que desde la perspectiva de la salud
ocupacional el tipo, fuerza y forma de trabajo tiene un impacto importante sobre
determinadas zonas del cuerpo humano que afectan la salud y capacidad de respuesta

laboral del trabajador.
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Segun las molestias referidas por el trabajador de la fabrica pesquera Corporacion
Marqueza S.A.C, las zona corporales afectadas fueron el cuello con un 8,2%, hombros
7,1%, columna 20,0%, dorsal 11.8%, lumbar 23,5%, mano/mufieca 7,1%, cadera/pierna
11,8%, rodilla 7,1% y tobillo/pie 3,5%.

Estudios revelaron resultados similares segun el tipo de trabajo, Jordan. (2023) reportd
lesiones a nivel articular de los codos 4,3%, rodilla 11,2%, brazo y antebrazo; 9,7%
meniscopatias, 41,1% dolor lumbar, 6,2% sindrome del tanel carpiano, tenosinovitis de
mano y mufieca, 8,2% tenosinovitis estiloide radial en trabajadores de metalmecanica;
Orozco et al. (2022) identifico en los trabajadores 8% a nivel de codo; 10% cadera; 18%
cuello; hombro derecho 19% hombro izquierdo 24%; miembros inferiores 26%, dorsal
27%; lumbar 32% en trabajadores del sector agricola; Latina et al. (2020) informé que los
varones y mujeres refirieron dolor de cuello; 55,2% y 67,7% espalda; 23,9% y 24,2%
codos; 31,3% y 45,0% mufieca; 44,8% Yy 64,7% dorsal; 76,1% y 56,9% lumbar; 31,3% y
42,4% caderas respectivamente; Morrison et al. (2020) segln zona afectada reporto 61%
en la region dorsal, 56,0% cuello y 46,0% en hombros; asimismo, segun estudios
nacionales citados como antecedentes resultados similares fueron reportados por Torres-
Ruiz. (2023) el 79,89% presentaron dolencias musculos esqueléticas destacando 27,03%
en la espalda y 26,35% en manos; Guevara et al. (2022) segun zona afectada el 17,5%
calificaron como cervicalgia, 2,5% dorsalgia, epicondilitis 1,9%, 13,7 gonalgias, hombro
12,3%, lumbalgia 34,4%; Lopez (2022) reportd que el 86,5% presento un episodio de
dolor; 65,4% mas de una regién con dolor; dolor de cuello 36,5%; dolor de hombros 60%;
dolor dorsal 44,2%; dolor lumbar 61,5%; dolor de miembros inferiores 3,8%; miembros
inferiores 14,4%; Osorio (2021) 52,8% a nivel de cuello; 56,7% hombros; 40,0%
dorsal/lumbar; 75% miembro superior; cadera 41,2%; Zamora et al. (2020) menciond que
las zonas més afectadas fueron la region lumbar con 65,12%, region dorsal 47,29%, region
del cuello 37,21%, dolor de miembros superiores 13,18%; y Ramirez et al. (2019) informo
gue segun zona de dolencia musculoesqueléticos 45,7% correspondieron a nivel del tronco

destacando el lumbago con un 13% y hernia discal 25,1%; 17,0% a miembros superiores
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destacando manguito rotador 10,3%; miembros inferiores 7,2%  destacando la
condromalacia y gonalgia con 3,1%. En relacién con la valoracién del dolor con la Escala
Visual Analdgica, en el 17,6% se considero leve, 61,2% moderado, 20% severo y 1,2%
insoportable. Por su parte Guevara et al. (2022) informo segin EVA 9,3% refirieron dolor
leve, 56,6% moderado y 24,2% intenso.

Segun EU-OSHA (2023) y the ILO (2013) las dolencias musculoesqueléticas son la
principal causa de ausentismo laboral que afecta tanto al trabajador y la cadena de
produccién, tanto que WHO (2022) lo destaca como una epidemia que implica asignacion
de recursos y logistica de las partes involucradas. En el analisis del cuestionario nordico
aplicado se hall6 que segin nimero de dias de las molestias musculoesqueléticas en los
ultimos 12 meses en el 32,9% fue de 1 a 7 dias; 50,6% 8 a 30 dias; 9,4% mas de 30 dias
y 7,1% lo siente diario. Segun el tiempo total que le han impedido hacer su trabajo normal
durante los Gltimos 12 meses (descanso) en el 69,4% fue de 1 a 7 dias, 29,4% de 8 a 30
dias y en el 1,2% més de 30 dias, asimismo, segun numero de dias de las molestias
musculoesqueléticas en los ultimos 12 meses en el 32,9% fue de 1 a 7 dias; 50,6% 8 a 30
dias; 9,4% mas de 30 dias y 7,1% lo siente diario. Segun el tiempo total que le han
impedido hacer su trabajo normal durante los ultimos 12 meses (descanso) en el 69,4%
fue de 1 a 7 dias, 29,4% de 8 a 30 dias y en el 1,2% mas de 30 dias, por su parte Rios

(2018) informo que el 82,9% requirid de descanso por discapacidad.
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Conclusiones

Prevalecieron los adultos mayores, mujeres, pre-obeso segun IMC, mas de 5 afios de

experiencia laboral, empleados con jornada de trabajo < de 48 horas.

Segun la Escala Visual Anéloga prevalecio el dolor moderado 61,2% y moderado, 20%,

seguido de dolor leve 17,6% y severo y 1,2%.

Segun el cuestionario Nérdico zona corporal mas afectada fue la region lumbar con 23,5%
seguido de la zona columna con 20% y dorsal con un 11,8%. En menos proporcion el
cuello con un 8,2%, hombros 7,1%, mano/mufieca 7,1%, cadera/pierna 11,8%, rodilla
7,1% y tobillo/pie 3,5%.

Las principales disfunciones musculoesqueléticas se presento6 en la zona lumbar, columna
y dorso que requirié descanso y cambio de area del trabajador. 50,6% presento limitacion

funcional y 69,9% requiri6 de descanso de 1 a 7 dias.
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Recomendaciones

Socializar los resultados con los trabajadores de la fabrica pesquera Corporacion
Marqueza S.A.C. Chimbote -2023.

Fomentar la cultural de higiene postural y ergonomia adecuada en los integrantes de la
fabrica pesquera Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023.

Realizar periédicamente actividades de prevencion de riesgo postural y disfunciones
musculoesqueléticas en los integrantes de la fabrica pesquera Corporacion Marqueza
S.A.C. Chimbote -2023.
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Anexos y Apéndices

1. Matriz de operacionalizacion de variables.

9-10 insoportable

Variables Definicién Conceptual Def|n|9|on Dimensiones Indicadores items (parémetros) Esca_la_tlje
Operacional Medicion
Cuello
Hombro
Columna
Dorso
Regidn / Zona afectada Lumbar
Mano/mufieca
Cadera/pierna
Rodilla
Umivale Activa (2023 sp.) lo Tobillo/Pie
definen como alteraciones en Limitacion funcional en los Si
su estructura y funcion de los Gltimos 12 meses No
tendones, musculos, huesos, Evaluacién de las ) . ' Si
nervios y sistema Santos et al. (2020) molestias Molestias en los dltimos 7 dias No
arteriovenoso de_ las hacen_ referen_glaa la musculares y/o — . Si
estructuras que brindan distribucion esqueléticas Recibi6 atencion médica No
soporte, locomocién, pacientes segln Cuestionario - - :
Variable 1: Disfunciones funcionalidad y estabilidad al | sexo, etapa de vida, ( Nérdico) Cambio de Itratpajo por las ISI Nominal
musculoesqueléticas. cuerpo humano con IMC, caracteristicas molestias 0
manifestaciones clinicas como | del dolor (duracion, ) . 0 d'f‘s
inflamacién, dolor, limitacién intensidad, Tiempo total que ha tenido 1-7 dias
funcional, localizacion) y molestias durante los 8-30 dias
degeneracion/desgaste en una | limitacion funcional. altimos 12 meses > 30 dias
determinada regi6n anatémica todos los dias
(cuello, hombro, dorso, Tiempo total que le han 0 dias
lumbar, miembros inferiores y impedido hacer 1-7 dias
superiores) su trabajo normal durante los 8-30 dias
Gltimos 12 meses > 30 dias
Recibi6 atencion terapéutica SL
0-1 sin dolor
L 2-3 leve
Evalt:j?)(i:)c;n del Escala Visual Analdgica 4-6 moderado
7-8 severo
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Hombre
Sexo -
Mujer
Joven
Edad Adulto
Trabajador Adulto mayor
Bajo peso
IMC Normopeso
Garcia _et al. (2014)_h_acen Garcia et al. (2014) se Sobre peso
referencia a las condiciones refieren a la Obesidad
Iapqr,ales_(érea d? trabgjo, distribucion de los <5 afios
Variable 2: Trabajador poigcr:]orgrgfur?apZ}T:Qitg;]f;?ad’ trabajadores segun Afios de trabajo en la 5 2 10 anos Nominal
de empresa pesquera. | . P ! area de trabajo, horas empresa
jornada laboral, que afecten | ~ . trabajo, posicion > 10 afios
el S|sten:1a_ de trabajo, intensidad . < 48 horas
musculoesqueléticos del del trabajo) Horas de trabajo semanal
trabajador. > 60 horas
Condiciones Empleado
del trabajador Operador
Condicion laboral d
Transporte
Mantenimiento
o ) Parado
Posicién predo_mlnante de Sentado
trabajo
Ambos
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2. Matriz de consistencia

Problema Variables Obijetivos Hipdtesis Metodologia
Obijetivo General
Identificar las disfunciones
musculoesqueléticas en
trabajadores de la fabrica
pesquera Corporacién Tipo de investigacion
Marqueza S.A.C. Segun finalidad
Chimbote -2023 Basica: disefio que permitié observar un problema
Obijetivos Especificos recurrente que afecta a una determinada con el
Caracterizar segun edad, proposito de desarrollar informacion como las
sexo, IMC, comorbilidad, | Hernandez & disfunciones musculoesqueléticos en trabajadores del
condicion laboral a los Duana. (2020) sector pesquero de Chimbote. (Polgar & Thomas 2021

¢Cudles son las trabajadores de la fabrica | mencionan que las | pag. 3-6).
principales pesquera Corporacion investigaciones Segun su alcance
disfunciones Marqueza S.A.C. béasicas y Descriptiva: Disefio que permitié sefialar las
musculoesqueléticas Variable 1: Chimbote -2023. descriptivas no caracteristicas de las variables de estudio como las

en trabajadores de
la fabrica pesquera
Corporacion
Marqueza S.A.C.
Chimbote -2023

Disfunciones
musculoesqueléticas.

Estimar las caracteristicas

clinicas del dolor segln
mediante la Escala
Analdgica del dolor a los
trabajadores de la fabrica
pesquera Corporacién
Marqueza S.A.C.
Chimbote -2023.
Valorar mediante en
Cuestionario Nordico la
disfuncion
musculoesquelética a los
trabajadores de la fabrica
pesquera Corporacion
Marqueza S.A.C.
Chimbote -2023.

requieren de la
formulacion de
hip6tesis porque
solo sefiala las
caracteristicas de
las variables de
estudio.

disfunciones musculoesqueléticas y del trabajo en el
sector pesquero de Chimbote. (Sanchez 2016 pag. 549-
550).

Cuantitativa: Se baso en el acopio de datos de
naturaleza numérica factibles de ordenar tabular,
procesar y representar los resultados en tablas
estadisticas (Cardenas. 2018 sp)

No experimental: Se respet6 el anonimato de los
participantes como la libertad de integrarse o retirarse
del estudio sin expresién de causa, y procesar los datos
segun los objetivos y variables de estudio. (Ramos,
2015 pag. 12).
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Trabajador de
empresa pesquera.

Poblacién y Muestra

Paoblacién: se incluird a 85 trabajadores de las distintas
areas de la fabrica pesquera Corporacién Marqueza S.A.C.
Chimbote -2023.

Muestra: se aplicara el muestro No probabilistico a
conveniencia y se incluirdn a los 85 trabajadores de las
distintas areas de la fabrica pesquera Corporacion
Marqueza S.A.C. Chimbote -2023. (De Carmen 2019,
pag. 30)

Técnica e Instrumento de recoleccion de datos

Técnica metodoldgica:

Solicitar la autorizacion respectiva a la fabrica pesquera
Corporacién Marqueza S.A.C para realizar la
investigacion.

Socializar con los participantes los objetivos de la
investigacion y los beneficios de prevenir riesgos laborales
Realizar el Triaje respectivo para aplicar los instrumentos
de recoleccion de datos.

Analizar y procesar los datos obtenidos y elaboracion de
los resultados en tablas estadisticas.

Instrumentos

Se aplicaran la escala Visual Analégica (EVA) en la escala
de 0 — 10 para evaluar la intensidad del dolor en los
trabajadores (0-1 sin dolor; 2-3 leve; 4-6 moderado, 7-8
severo, 9-10 insoportable). (Vicente et al. 2018, sp) y el
cuestionario Nordico para evaluar las caracteristicas del
trabajo y la dolencia musculoesquelética de los
trabajadores de la fabrica pesquera. (Ibacache2020 pags.
3-7).
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Anexo 3. Instrumentos para la recoleccion de datos

Disfunciones musculoesqueleticas en trabajadores de la fabrica pesquera Sersur

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ESTUDIOS DE TECNOLOGIA MEDICA

Especialidad Terapia Fisica v Rehabilitacion

Rasponsable Bachiller:  Acufia S3anchez Karolin Beatriz

Chimbote -2023

Instrumento de Recoleccion de Datos

Edad Saxo Paso

Condiciones del trabajo / trabajador

Afios de <Safos (__) Empleada
trabajoenla 5. 10afos () Condicion Operador
empraza >Wafos () laboral  Transpone
Horas |/ 248horas () Mantenimiento
semanal >48horas (__)

Cuestionario Nordico modificado

Region / Zona afectada Limitacién funcional = SI ()
Cuello (D) los tltimos 12 mases NO ()
Hombro (D) Molestias en los dltimos 7 SI (D
Columna ( ) dias NO( )
D () Recibio atencion médica/ g7 )

internamiento "
Lumbar ( ) NO( )
Mano/mufieca ) Cambio d= trabajoportas SI ()
Caderapierna () molestias NO(_)
Redilla (D Recibié atencién SO
TobilloPie ) terapéutica NO(C )
EscalaVizual Analaogica (

Firma Pacients

&

GLLE

Tiempo total que ha
tenido molestias
durante los

dlimos 12 meses

Tiempo total que le
han impadido hacer
su trabajo normal
durante los tltimos

12 mazea

Talla

oms

Odias
1-Tdias
§-30dias
> 30dias
todos los
dias
Odias
1-Tdias
§-30dias
> 30dias

Posicien  Parado
predominant Sentado
zdztrabajo  Ambos

CEECEEECE

Bachiller: Acufia Sanchez Karolin

43



Anexo 4. Evaluacién de Juicio de expertos

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS
Informacion General
Nombre y apellido del validador: Roque Moreno Elmer Edwin
Fecha: 17/10/23

Nombre del instrumento evaluado: Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores

Especialidad: Tecnélogo Medico Fisioterapia Cardiorespiratoria

Autor del instrumento: Acufia Sanchez Karolin Beatriz
Teniendo como base los criterios que a continuacidn se presentan, requerimos su
opinidn sobre el instrumento de la investigacion titulada:
“Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la fibrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C Chimbote -2023”

Aspectos para evaluar (Calificacién cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos Deficiente | Regular Bueno Muy Excelente
evaluacion del | cuantitativos Bueno
instrumento (1-9) (10-13) (14-16) (17-18) (19-20)
Claridad ¢Estd formulado con lenguaje 18
apropiado?
Objetividad ¢Estd expresado con conductas 18
observadas?
Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia 19
y calidad?
Organizacion ¢Existe una organizacion logica 19
del instrumento?
Suficiencia ¢Valora los aspectos en cantidad y 17
calidad?
Intencionalidad | ¢Adecuado para cumplir con los 19
objetivos?
Consistencia (Basado en el aspecto tedrico 19
cientifico del tema de estudios?
Coherencia ¢(Entre las hip6tesis, dimensiones e 18
indicadores?
Proposito ¢Las estrategias responden al 19
proposito del estudio?
Conveniencia ¢Genera nuevas pautas para la 19
investigacion y construccién de
teorias?
Sumatoria parcial 71 114
Sumatoria Total 185
Valoracion cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) 0.925
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Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

I1l. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado

Intervalos Resultados
0,00-0,49 | Validez nula
0,50-0,59 | Validez muy baja
0,60-0,69 | Validez baja
0,70-0,79 | Validez aceptable
0,80-0,89 | Validez buena
0,90 -1,00 | Validez muy buena

Coeficiente de validez
185 = 0.925

Nota: El instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable

). N

I

¢ o e g e
Eapecalipte o

LAl Cador R ainte
TMP S INE o

Apellidos y Nombres: Roque Moreno Elmer Edwin

Grado Académico: Licenciado Tecnologo Medico Cardiorrespiratoria
CTMP: 9592
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS
Informacion General
Nombre y apellido del validador: Carty Calderon Keyla Nadith
Fecha: 17/10/23

Nombre del instrumento evaluado: Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores

Especialidad: Tecnologo Medico Terapia Fisica y Rehabilitacion

Autor del instrumento: Acufia Sdnchez Karolin Beatriz
Teniendo como base los criterios que a continuacion se presentan, requerimos su
opinidn sobre el instrumento de la investigacion titulada:
“Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la fibrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C Chimbote -2023”

Aspectos para evaluar (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos Deficiente | Regular Bueno Muy Excelente
evaluacion del | cuantitativos Bueno
instrumento (1-9) (10-13) (14-16) (17-18) (19-20)
Claridad ¢Estd formulado con lenguaje 18
apropiado?
Objetividad ¢(Esta expresado con conductas 17
observadas?
Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia 19
y calidad?
Organizacion ¢Existe una organizacion logica 19
del instrumento?
Suficiencia ¢Valora los aspectos en cantidad y 18
calidad?
Intencionalidad | ¢Adecuado para cumplir con los 19
objetivos?
Consistencia (Basado en el aspecto tedrico 18
cientifico del tema de estudios?
Coherencia ¢Entre las hipotesis, dimensiones e 17
indicadores?
Proposito ¢Las estrategias responden al 19
proposito del estudio?
Conveniencia ¢Genera nuevas pautas para la 19
investigacion y construccién de
teorias?
Sumatoria parcial 88 95
Sumatoria Total 183
Valoracion cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) 0.915
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Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

I1l. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado

Intervalos Resultados
0,00-0,49 | Validez nula
0,50-0,59 | Validez muy baja
0,60-0,69 | Validez baja
0,70 -0,79 | Validez aceptable
0,80-0,89 | Validez buena
0,90 -1,00 | Validez muy buena

Coeficiente de validez
183 = 0.915

Nota: El instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable

Apellidos y Nombres: Carty Calder6n Keyla Nadith

Grado Académico: Licenciada Tecnélogo Medico Terapia Fisica y Rehabilitacién
CTMP: 12628
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS
Informacion General
Nombre y apellido del validador: Salas Silva Dorcas Elizabeth
Fecha: 17/10/23  Especialidad: Tecndlogo Medico Terapia Fisica y Rehabilitacion
Nombre del instrumento evaluado: Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores
Autor del instrumento: Acufia Sanchez Karolin Beatriz
Teniendo como base los criterios que a continuacidn se presentan, requerimos su
opinidn sobre el instrumento de la investigacion titulada:
“Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la fibrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C Chimbote -2023”
Aspectos para evaluar (Calificacién cuantitativa)

Indicadores de | Criterios cualitativos - | Deficiente | Regular Bueno Muy Excelente

evaluaciéon del | cuantitativos Bueno

instrumento (1-9) (10-13) (14-16) (17-18) (19-20)

Claridad ¢Estd formulado con lenguaje 19
apropiado?

Objetividad ¢Estd expresado con conductas 19
observadas?

Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia 19
y calidad?

Organizacion ¢Existe una organizacion logica 19
del instrumento?

Suficiencia ¢Valora los aspectos en cantidad y 19
calidad?

Intencionalidad ¢Adecuado para cumplir con los 20
objetivos?

Consistencia (Basado en el aspecto tedrico 19
cientifico del tema de estudios?

Coherencia ¢(Entre las hip6tesis, dimensiones e 19
indicadores?

Propésito ¢Las estrategias responden al 19
proposito del estudio?

Conveniencia ¢Genera nuevas pautas para la 19
investigacion y construccién de
teorias?

Sumatoria parcial 191
Sumatoria Total 191
Valoracion cuantitativa (sumatoria Total x 0.005) 0.955
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Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento

I1l. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado

Intervalos Resultados
0,00-0,49 | Validez nula
0,50-0,59 | Validez muy baja
0,60-0,69 | Validez baja
0,70-0,79 | Validez aceptable
0,80-0,89 | Validez buena
0,90 -1,00 | Validez muy buena

Coeficiente de validez
191 = 0.955

Nota: El instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable

: recnOIooomd?“

Terapia Fisica y Rehabiikacion
C.ITMP 17531

Apellidos y Nombres: Salas Silva Dorcas Elizabeth

Grado Académico: Licenciada Tecndlogo Medico Terapia Fisica y Rehabilitacion
CTMP: 17531
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Anexo 5. Base de datos.

Datos del trabajador Limitacion Molestias en los
& i funcional en los Gltimos 7 dias

N° Afios de trabajos | Horas/semanal condicién Posicion Region Gltimos 12 meses

Edad | Sexo | Peso | Talla | IMC ; 5a10|>10| <48 | >48 | laboral trabgjo | afectada | s; no | si | no
1 45 F 56 | 1.56 {230 | 1 1 1 3 1 1
2 36 M 87 | 1.59 | 344 1 1 2 2 5
3 26 F 458 | 14 (234 | 1 1 1 3 9
4 31 M |759] 181|232 1 1 4 3 3 1
5 30 F 51 | 147 {236 | 1 1 1 3 5 1
6 35 M 55 | 1.53 | 235 1 1 1 3 5 1
7 48 M 60 | 1.65 | 22.0 1 1 1 3 3 1 1
8 45 m 53 | 164|197 | 1 1 1 3 1 1 1
9 32 f 62 | 1.68 | 22.0 1 1 1 3 2 1 1
10 | 46 m 78 17 270 1 1 4 3 6 1 1
11 | 50 m | 714|165 | 26.2 1 1 4 3 5 1 1
12 | 32 f 64 | 1.6 | 250 1 1 1 3 4 1 1
13 | 48 f 55 | 158 [ 220 | 1 1 1 3 7 1 1
14 | 29 f 53 | 156 (218 | 1 1 4 3 8 1 1
15| 31 f |57.1] 161|220 1 1 1 3 6 1 1
16 | 28 m 65 | 1.67 | 23.3 1 1 3 1 3 1 1
17 | 47 f 50 16 | 195 1 1 1 3 6 1
18 | 37 m | 693 1.7 | 240 1 1 1 3 1 1 1
19 | 50 m 65 | 1.63 | 245 1 1 3 1 5 1
20 | 27 f 61 | 1.58 244 | 1 1 1 3 8 1
21 | 53 m | 655 1.58 | 26.2 1 1 2 2 4 1
22 | 24 f 58 | 161|224 | 1 1 1 3 2 1 1
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23 | 40 f 624 164|232 1 3 4 1

24 | 35 f 67 | 1.57 | 27.2 1 1 3 7

25 | 47 m | 762 | 1.7 |26.4 1 2 2 4

26 | 30 f 64 | 1.62 | 24.4 1 1 3 1 1

27 | 25 f |612] 157|248 1 1 3 3 1

28 | 27 f 52 | 1.61 | 20.1 1 3 7 1

29 | 23 f |57.3] 163|216 1 1 1 3 9 1

30 | 34 f 65 | 1.68 | 23.0 1 1 3 3 1 1
31| 49 m |722| 174|238 1 3 1 7 1 1

32 | 55 m |80.4 | 166 | 29.2 1 2 2 5 1 1
33| 23 f 66 | 1.61 | 25.5 1 3 3 1 1

34| 31 f 604 | 158|242 1 1 3 3 1 1

35| 45 m 75 | 1.71 | 25.6 1 4 3 5 1 1

36 | 30 f |705] 162 |26.9 1 1 1 3 5 1 1

37 | 50 f 78 | 1.65 | 28.7 1 1 1 3 7 1 1
38 | 44 f |621] 156 | 255 1 1 3 5 1 1
39 | 49 f 598 157|243 1 1 3 5 1 1
40 | 20 f 55 | 159 | 21.8 1 3 3 1 1
41 | 35 m 61 | 1.65 | 22.4 1 1 4 3 2 1 1

42 | 22 m |59.2| 163|223 1 4 3 5 1 1
43 | 38 m 70 | 1.69 | 24.5 1 4 3 5 1 1
44 | 41 f 728|163 |27.4 1 1 3 8 1 1
45 | 42 m 80 | 1.7 |27.7 1 4 3 3 1 1
46 | 31 m 68 | 1.65 | 25.0 1 2 2 5 1 1
47 | 37 f 605 162|231 1 3 3 1 1

48 | 29 f 61 | 1.58 | 24.4 1 3 5 1 1
49 | 32 f 72 | 1.65 | 26.4 1 3 7 1 1
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50 | 50 f |725] 162|276 1 1 3 5 1

51| 52 m 81 | 1.67 | 29.0 1 3 1 4 1

52 | 47 m 60 | 1.7 | 20.8 1 3 1 5 1 1
53 | 36 m |62.8 | 1.66 | 22.8 1 3 1 3 1

54 | 30 m 70 | 1.65 | 25.7 1 1 3 8 1 1
55 | 40 m 73 | 1.69 | 25.6 1 1 3 1 1

56 | 28 f |61.3| 159 |24.2 1 1 3 4 1

57 | 42 f |723] 162|275 1 1 3 8 1

58 | 33 m 80 | 1.69 | 28.0 1 4 3 5 1 1
59 | 49 m 80 | 1.71 | 274 1 4 3 3 1 1
60 | 45 f | 753|161 |29.0 1 1 3 6 1 1
61 | 48 f |682] 16 |26.6 1 1 3 4 1 1
62 | 30 f |625] 163|235 1 1 3 2 1 1
63 | 25 f 60 | 1.58 | 24.0 1 1 3 5 1 1
64 | 37 m |69.2| 169 | 242 1 2 2 8 1 1
65 | 39 m 77 | 1.72 | 26.0 2 2 6 1

66 | 31 m | 714|164 | 265 1 3 2 1 1
67 | 50 m 80 | 1.72 | 27.0 4 3 4 1

68 | 47 f 65 | 1.59 | 25.7 1 1 3 4 1

69 | 36 m 70 | 1.68 | 24.8 1 4 3 7 1 1
70 | 26 m 64 | 1.66 | 23.2 1 4 3 3

71| 29 m |66.2| 1.7 |229 1 3 5 1
72 | 48 m 89 | 1.72 | 30.1 1 3 3 1 1
73 | 30 f 60 | 1.61 | 23.1 1 1 3 6 1 1
74 | 50 f 65 | 1.61 | 25.1 1 1 3 2 1 1
75| 31 f 61 | 1.57 | 247 1 1 3 4 1 1
76 | 29 m | 774|167 | 27.8 1 4 3 7 1 1
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77| 27 m 72 | 1.72 | 24.3 1 1 3 1
78 | 44 f |713] 16 | 279 1 1 3 9
79 | 22 f |63.7] 161|246 1 1 3 3 1
80 | 55 m 80 | 1.73 | 26.7 1 1 3 7 1 1
81 | 39 m | 759 1.7 |26.3 1 4 3 3 1 1
82| 23 m 65 | 1.71 | 22.2 1 4 3 5 1 1
83 | 50 f |627| 1.6 | 245 1 1 3 7 1 1
84 | 48 f 70 | 1.62 | 26.7 1 3 3
85| 33 f |61.8| 159 |24.4 1 3 1 1
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Recibi atencién
médica /

Cambio de trabajo

Recibi6 atencion
terapéutica

Tiempo total que ha tenido molestias durante los

Gltimos 12 meses (dias)

Tiempo total que le han impedido hacer
su trabajo normal durante los Gltimos 12

N° internamiento por las molestias meses (dias) EVA
Si no Si no Si no la7 8a30 | >30 | diario |0| 1la7 8a30 >30
1 1 1 1 1 1 4
2 1 1 1 1 1 6
3 1 1 1 1 1 6
4 1 1 1 1 5
5 1 1 1 5
6 1 1 1 1 4
7 1 1 1 1 6
8 1 1 1 1 8
9 1 1 1 1 3
10 1 1 1 1 1 3
11 1 1 1 1 1 4
12 1 1 1 1 5
13 1 1 1 1 5
14 1 1 1 1 1 6
15 1 1 1 1 1 3
16 1 1 1 1 1 4
17 1 1 1 1 1 3
18 1 1 1 1 1 9
19 1 1 1 1 5
20 1 1 1 1 1 6
21 1 1 1 1 6
22 1 1 1 4
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24
25
26
27
28
29
30
31

32
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34
35
36
37
38
39
40
41

42

43
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Anexo 6. Consentimiento informado

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

PROGRAMA DE ESTUDIOS DE TECNOLOGIA MEDICA

Especialidad Terapia Fisica y Rehabilitacion

Responsable Bachiller: Acufia Sanchez Karolin Beatriz

Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la fbrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo con
DNI declaro haber sido invitado a participar en una
investigacion denominada “Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de
la fabrica pesquera Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023" estudio donde
se reservard el anonimato de mi participacion y de los resultados obtenidos.

Asimismo dejo constancia que el responsable de la investigacion estara
supervisado y atento a los procedimientos , ademas se me explico que me asiste el
derecho de retirarme de la investigacion sin expresion de causa

Firma Paciente Bachiller: Acufa Sanchez Karolin
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Anexo 7. Solicitud a la institucién donde se va a desarrollar la investigacion

“Afio def Fortatecimiento de ln Soberanfs Mucionul”

Chimbote, 2623

Si. Vi Hugo Banaide Quczaua T oujilo
Gerealt Coeneral
De ia emoress Corporacion Marqneza S.A.C

Preseate. -

Raniba ol goludn da 12 Dirancifn da 12 Faculted Ciencizs de le Selud, de la Universidad
San Pedro para teiiciiarie por su exifosa ges(ion y en esta oportunidad soiiciiarie et apoyo
de su rgpesentads para facilitar fa gjecucidn de la investigacién titulada Disfiadivacs
mprernioecanalitices am trobsiadorss de by fShrice peequers Corperacidn Marowers
S.A.C Chimbote -Z0Z3, a cargo de [a estudiante; Acuiia Sanchez Karolin Beatriz, con
codigo 1114100554 c¢ identificado con DNI 73989437, permitidndole aplicar los
instrumentos ge investigacion, para oblener informarion de estricto uso académico.
Agradecemos anticipadamente ! apoyo a la investigacién cientifica, brinddndoles a los
investigadores las facilidades del caso, .

Como ustea podra apreciar el esiudio no revela ia razon social de Su represeniaca,

cuigadoz éticos que tomames may St suema.

Fina

Cerente Senera?



Anexo 8. Documento de culminacién de asesoria de informe final.

®USP

UNIVERSIDAD AN PEDRO

INFORME DE ASESORIA DE INFORME FINAL DE TESIS

A ; Dra. Jenny Cano Mejia
Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud
De $ or. Zavaleta Llanos Eber Wilfredo
Asesor de Tesis
Asunto - Culminacion de Informe de Tesis
Fecha : Chimbote, diciembre 11 del 2023

Ref. RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA N*090- 2023~ USP - EAPTM/D {Resclucién de desipnacion de asesor)

Tengo a bien dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y al mismo tiempo
comunicarle que el INFORME DE TESIS titulado: “DISFUNCIONES
MUSCULOESQUELETICAS EN TRABAIADORES DE LA FABRICA PESQUERA CORPORACION
MARQUEZA S.A.C. CHIMBOTE -2023", de la/el egresadofa), Acuiia Sanchez Karolin Beatriz
del Programa de Estudios de Tecnologia Médica en Especialidad de Terapia Fisicay
Rehabilitacién, se encuentra en condicion de ser evaluado (a) por los miembros
del Jurado Dictaminador,

Contando con su amable atencion al presente, es ocasion propicia para
renovarle las muestras de mi especial deferencia personal.

Atentamente,

:“"‘_""" - ;

Dr. Zavaleta Lianos Eber Wilfredo
Asesor de tesis
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Anexo 9. Formulario de publicacion en repositorio.

RIZACION PARA LA PUSBLICACION D

Acufia Sanchez Karolin Beatriz 73989437 sita. 15.1907 @gmail.

Ahcas u Nombres ONI Correp Electronico

Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de |a fabrica pesquera
Corporacion Marqueza S.A.C. Chimbote -2023.

Sczmn rwwr e © OV W e AR et et o)

(105 cmms dw rmttgss ot mut

A Onignalidad del Archivo Digital

For 2l presents dejo conatancia que el archiva dgital que entrega a la Universidad, e= (s versian firel del trobajo de
Irvestigach do y sprobado por el Jurado Evaluador y forma parte del proceso que conduce a cbtener el grado
rofe=iansl

£l autor, par meda de a=te documema sutcrizs 2 (s Universidad, publicar =u trabain de investigacion en formato digesl
en el Repesitono inattucansl Cigkal, ol cusl se podra acceder, preservar g dfundy de forma libre y gratults, de manera
intenys & todo ol documenta *

L = tizs e

Chimbote _2_0_ _12_ 202_3

Huala Digies

Frme

Eaadiadind

[ L o o —

£ Ly NS 5 o AR & ReT ORI e J

3wt e e AW 1 AT Y 1 A A 3 e et - r — SR e S e i A 3 R e A
Aatcea Spts Nupewst: seron - oS

4 Er o 2w e o mA SN ey 1 Lo g s A A e R ) e i ArD h CVEnar @ b ey VOV YT TOACT R O e e s A 2 8 T e v

0 o AAcrids e O

T (TT] 00 LS ST S A’ 58 Ry I AV W e 8 RO W Y BT L9 LA W B A wTw Ner i 3 o S et s cos e

AN NN AR R AT ) AT BV ANER (AN S ST G TN S A SECMAM B SRS £ W SR

& Sag et Acer U3 90 e T Aagionmey et ARgero ABCurar e TetwIar W Y aeTanci A AW eI SCANNICTS o A Skrrmer ATRA T L o miowane Ceeaoorer
PG 3 ASCAIR) R F ERAN ) SO0 COMEEN N TAI £ TR 53 Mg y SAR NI, SSCAMAAK) S ARSI WA B [ ARECA LS TN N (X AAA 8 430 0

LW T OO B WETANCESY 0T 8 SRR 0 W o ety (vt S 41 A

A st S D6 gy v 34 X ooy 8.3

ew e vy oy SV Y 3 e ALY

Repositorio Institucion

al Digita
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Anexo 10. Reporte de similitud.

Disfunciones musculoesqueléticas en trabajadores de la
fabrica pesquera Corporacién Marqueza S.A.C. Chimbote
-2023.

INFORME DE ORIGINALIDAD

10 10 =% T

INDICE DE SIMILITUD ~ FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet

2%

hdl.handle.net

Fuente de Internet

=

1%

dspace.ucuenca.edu.ec

Fuente de Internet

=

1%

Submitted to Universidad Privada San Pedro

Trabajo del estudiante

=

|

Submitted to Fundacion Universitaria del Area <1 %

Andina

Trabajo del estudiante
il S <Tw
e <Tw
W 20 Dapseem <Tw
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repositorio.ecci.edu.co

n Fuente de Internet <1 %
www.researchgate.net

Fuente de Internet g <1 %
dspace.ueb.edu.ec

Fuerge de Internet <1 %

Submitted to Universidad Nacional Abiertay a <1 %
Distancia, UNAD,UNAD
Trabajo del estudiante
repositorio.upec.edu.ec

Fuenpte de Internet p <1 %

www.coursehero.com <4
Fuente de Internet %
revistas.urp.edu.pe 1

Fuente de Internet < %
tesis.usat.edu.pe Y

Fuente de Internet < %

atlasdeanatomia.com <1
Fuente de Internet %
fr.slideshare.net

Fuente de Internet <1 %
repositorio.unican.es

Fuente de Internet <1 %

N
B

revista.saludcyt.ar

Fuente de Internet
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moam.info

Fuente de Internet <1 %
repositorio.unc.edu.pe

Fuenpte de Internet p <1 %
repositorio.upt.edu.pe

Fuenpte de Internet p p <1 %
www.dspace.uce.edu.ec:8080

Fuente de Inteenel <1 %

Submitted to Universidad Cesar Vallejo <1
Trabajo del estudiante %
Submitted to Universidad Nacional de

26 s <l%
Colombia
Trabajo del estudiante
Submitted to Pontificia Universidad Catolica

27 <|l%
del Peru
Trabajo del estudiante

Subn_utted to Universidad Privada San Juan <1 o
Bautista
Trabajo del estudiante
repositorio.upads.edu.pe

Fuenpte de Internet p p <1 %
cdigital.uv.mx

Fuemge de Internet <1 %
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zaguan.unizar.es

Fuente de Internet < %
investigacionuft.net.ve 1

Fuente de Internet < %
repositoriotec.tec.ac.cr 9

Fuente de Internet < %
scielo.isciii.es '

Fuente de Internet < %
www.slideshare.net

Fuente de Internet < 1 %
dspace.udla.edu.ec 1

Fuente de Internet < %
publicaciones.usanpedro.edu.pe 1

Fuente de Internet < %

repositorio.ucsg.edu.ec &7
Fuente de Internet %
repositorio.unac.edu.pe g

Fuente de Internet < %

repositorio.unp.edu.pe <‘
Fuente de Internet %
repositorio.uta.edu.ec

Fuenpte de Internet < 1 %
repositorioacademico.upc.edu.pe

Fuenpte de Internet p p < 1 %
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) riaa.uaem.mx:8080
43 Fuente de Internet <1 %

Excluir citas Apagado Excluir coincidencias < 6 words

Excluir bibliografia Activo




