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RESUMEN

La presente investigacion se elaboro, con el objetivo de facilitar un plan estratégico que
mejore la calidad de vida con enfoque en salud de los colaboradores en su puesto laboral, con la
finalidad de potenciar el rendimiento de la empresa, obtener mejores resultados generales y
fortalecer la cultura organizacional. Esta investigacion estd dirigida en un enfogue mixto
predominando el enfoque cuantitativo, mediante un disefio de investigacién no experimental
transversal. Se conocieron los factores que agudizan el sedentarismo y se analizaron de los datos
obtenidos; logrando asi determinar las estrategias y contrarrestar la problematica de salud, dado
que el 41% no tiene actividad fisica y un 46% no consideran tener una alimentacion balanceada.
Palabras claves: Sedentarismo, puesto laboral, enfermedades no trasmisibles, actividad fisica,

plan estratégico.



unitec

LAUREATE INTERNATIONAL UNIVERSITIES

GRADUATE SCHOOL

“MEJORA EN CALIDAD DE VIDA CON ENFOQUE EN SALUD
EN SU PUESTO LABORAL
CASO GRUPO UNICOMER”

EDGAR JOSSUE GALDAMEZ GARCIA

REYNA ELZIABETH ESPINAL REYES

ABSTRACT:

The following investigation was created with the purpose of providing a strategic plan
that can better the quality of life of employees at their Jobs, with a focus health. This with the
objective of improving the company’s performance, obtaining better general results, and
fortifying the organizational culture. This research is based on a mixed focus, where the
quantitative focus prevails, and through a research which is of a non experimental transversal
design. We identified the factors that sharpen a sedentary lifestyle and we analyzed the data
obtained. In this way, we were able to determine the strategies and counteract health issues since
41% do not carry out physical activites, and a 46% do not consider having a balanced diet.

Key Words: Sedentary lifestyle, job, non-communicable diseases, physical activity, strategic

plan.
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CAPITULO I. PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION

El presente capitulo describe de manera clara y precisa los antecedentes que fundamentan
la investigacion, se identifica y enuncia el problema. Asimismo, se expone el objetivo general,

objetivos especificos y las preguntas de investigacion.

1.1 Introduccién

En la actualidad, el sedentarismo se ha convertido en la principal causa de muerte
prematura y del incremento de las Enfermedades Crénicas No Trasmisibles (ENT). Organismos
Internacionales implementan estudios, protocolos y recomendaciones comunicando esta

situacion.

Existen evidencias cientificas que los habitos sedentarios estan asociados con un
incremento en el riesgo de contraer numerosas enfermedades crénicas, alto riesgo de padecer
obesidad, depresion, disminucion de la salud en general y mortalidad por varias causas. Asi
como también evidencia de que un estilo de vida saludable activo tiene importantes beneficios

para la salud.

Esta investigacion plantea una serie de pasos y acciones que llevaran como resultado a un
plan estratégico de mejora en la calidad de vida con enfoque en salud, en las personas con
sedentarismo que laboran en Grupo UNICOMER. Esta iniciativa se apoyd en una propuesta a

través de marketing interno y asi mejorar el rendimiento de los colaboradores de la institucion.

Con estas acciones se espera apoyar el fortalecimiento de la cultura organizacional de la
institucién. La finalidad de esta propuesta es disefiar un modelo que sirva de referencia en las

organizaciones y pueda ser implementado en otras instituciones a nivel nacional.



Todos tenemos la responsabilidad de contribuir con el futuro de Honduras y podemos
aportar pequefias acciones, que sin duda beneficiardn de gran manera a las proximas
generaciones. Aristételes expresd “Somos lo que hacemos de forma repetida. La excelencia,

entonces, no es un acto, sino un habito”.

1.2 Antecedentes
En la actualidad las organizaciones internacionales en conjunto con los gobiernos buscan
contribuir con la reduccion de morbi-mortalidad, dado que la epidemia actual del sedentarismo
va en aumento; existen diversas formas de mejorar dicha situacion, pero el sociabilizar los
estandares y protocolos de las enfermedades méas frecuentes secundarias al sedentarismo, es uno
de las principales retos que enfrentan las organizaciones en especial la empresa privada.
En mayo de 2004 la Asamblea Mundial de la Salud respald6 la resolucion WHAS7.17: Estrategia
Mundial sobre Régimen Alimentario, Actividad Fisica y Salud (RAFS), y recomend6 que los
Estados Miembros desarrollaran planes de accién y politicas nacionales para incrementar los
niveles de actividad fisica de sus poblaciones. Ademas, en mayo de 2008 la sexagésima primera

Asamblea Mundial de la Salud respaldé una resolucion y plan de accién sobre prevencion y
control de las ENT. (Organizacion Mundial de la Salud, 2010, P. 10)

1.3 Delimitacion del tema
Esta investigacion se delimitd geograficamente en la ciudad de Tegucigalpa, Municipio
del Distrito Central, Honduras; especificamente en Grupo UNICOMER ubicada en Boulevard

Suyapa, desvio Colonia Lomas del Mayab.

Se dirigid al personal en su puesto de trabajo, el cual no se somete en sus actividades
laborales a esfuerzos fisicos, se estudid ambos géneros y se limitdé a edad adulta, no excluy6

areas administrativas ni cargos o puestos en el organigrama de la empresa.



El estudio tuvo una duracién aproximada de 10 semanas, desde el inicio de las directrices
del mismo hasta el anélisis y resultados, todo en un proceso sistematico y cronoldgico. Fue un
estudio donde prevalecié el enfoque cuantitativo, pero no se dejé de utilizar el enfoque

cualitativo. Se aplicaron las herramientas que se describen mas adelante en el documento.

1.4 Definicion del problema
1.4.1 Enunciado
La Falta de un plan que mejore la calidad de vida en los colaboradores, con un enfoque
en la salud, de Grupo UNICOMER que permita reducir los riesgos de ENT que son secundarias

al sedentarismo, dado que tiene un efecto indirecto en el rendimiento de la organizacion.

Para el disefio es necesario conocer los factores y variables de los elementos que lo
conforman, en nuestro medio no se acostumbran a realizar investigaciones de mercado interno ni
encuestas de personal enfocadas a definir los estilos de vida de los colaboradores, se desconoce

un marketing interno que facilite la informacion necesaria para modificar dicho estilo de vida.

Considerando que Grupo UNICOMER es una de las mayores cadenas minoristas de la
region, con una adquisicion que alcanza mas de 900 sedes de ventas, distribuidas en 21 paises;
donde genera mas de 15 mil empleos directos, creemos que se beneficiarian con el plan

estratégico, no sélo la poblacion de Honduras, si no a nivel internacional.

1.4.2 Planteamiento del problema
Carencia de estrategias dirigidas a mejorar la calidad de vida con enfoque en salud de las

personas sedentarias en su puesto laboral.



¢Qué tan factible seria potenciar el conocimiento de diversas estrategias para mejorar la

salud como parte de la calidad de vida de las personas sedentarias?

1.4.3 Preguntas de investigacion
1. ¢Cual es la alternativa mas factible para mejorar la salud como parte de la calidad de vida
en las personas con sedentarismo en su puesto laboral, para garantizar un estimulo en los

colaboradores?

N

¢ Cuales son los factores que inciden en el sedentarismo?

3. ¢Cudles son las complicaciones que tiene el sedentarismo?

4. Cudles son las areas administrativas mas afectadas con el sedentarismo?

5. ¢(Qué conocimiento poseen las personas que laboran en UNICOMER sobre el

sedentarismo y sus complicaciones?

1.5 Objetivos
1.5.1 Objetivo general
Facilitar las estrategias para mejorar la salud como parte de la calidad de vida de los
empleados, mediante un plan estratégico de mejora, disefiado para las personas sedentarias
reduciendo el riesgo a las complicaciones y contribuir al desarrollo de una cultura organizacional

gue apoye esta iniciativa.

1.5.2 Objetivos especificos
1. ldentificar las causas que influyen en el sedentarismo de los empleados.
2. Analizar los datos recibidos y de manera acertada las posibles estrategias aplicables.

3. Definir las acciones congruentes a las necesidades o debilidades identificadas a combatir.



4. Proponer el plan estratégico de mejora.

1.6 Justificacion
Esta investigacion reconoce la carencia existente en el pais por parte de las empresas e
instituciones y organizaciones de contar con un plan de mejoramiento de la salud, como parte la

de calidad de vida de colaboradores en su puesto laboral con el fin de reducir el sedentarismo.

Es una causa del ausentismo laboral; al no realizar alguna actividad fisica, los
trabajadores estdn mas expuestos a sufrir accidentes laborales y desarrollar padecimientos
relacionados con las tareas que realizan, esto se debe a que nuestro organismo no esta disefiado

para estar periodos muy largos sin movilidad alguna.

De igual manera, esta falta de ejercicio afecta también a la salud mental, porque
disminuye la creatividad, la rapidez de reaccion, la capacidad para combatir el estrés, y en
ambientes laborales cargados de presion puede ocasionar cuadros de estrés severo e incluso

depresion.

Lo interesante y positivo es que no todo estd perdido, dado que el sedentarismo es
resultado de un mal estilo de vida y este fendmeno es plenamente modificable; la practica regular
de ejercicio resulta un medio econémico y efectivo para el control de las complicaciones

secundarias mejorando asi el estilo de vida de las persona.

Debido a estos problemas, algunas empresas han comenzado a establecer pausas dentro
de la jornada laboral, jornadas de vida saludable e incluso han establecido convenios para que

sus trabajadores asistan a gimnasios con cuotas especiales, lo que contribuye a atenuar la



problematica, Por lo que se hace necesario un seguimiento en cada uno de los colaboradores en

el factor alimentacion por parte de las personal capacitado.

En la actualidad, el sedentarismo no se mira como una problematica en Honduras, aunque
estd contemplado entre la Responsabilidad Social Empresarial que debe llevar o debe tener cada
institucién con su cliente interno o colaborador, es una obligacion que deberia estar implicita en
los planteamientos estratégicos de recursos humanos, sin embargo, no se lleva a cabo, por lo que

es necesario iniciar un proceso de evaluacion a las empresas que operan en Honduras.

Organizacion Mundial de la Salud (2010) asegura en las recomendaciones mundiales sobre
actividad fisica para la salud, que Inactividad Fisica es la principal causa de muerte prematura,
constituye el cuarto factor de riesgo mas importante de mortalidad en todo el mundo (6% de
defunciones a nivel mundial); va en aumento en muchos paises y con ello influye en el
crecimiento de las Enfermedades No Trasmisibles (ENT) y en la salud general de la poblacion. El
sobrepeso y la obesidad representan un 5% de la mortalidad mundial.

Estd demostrado que la Actividad fisica practicada con regularidad reduce el riesgo de
cardiopatias coronaria y accidentes cerebrovasculares, diabetes de tipo I, hipertension, canceres y
depresion. Ademas, la actividad fisica es un factor determinante en el consumo de energia, por lo

que es fundamental para conseguir el equilibrio energético y el control del peso. (P. 10)



CAPITULO Il. MARCO TEORICO

El marco tedrico disefia un sistema de los conceptos que permitira al lector, abordar las
referencias bibliograficas de la investigacion. Dado que es fundamental que todo proceso
investigativo se sustente tedricamente con conceptos relevantes y validos para el estudio, que
permitan abordar una mejor comprension del tema. Por lo tanto, este capitulo presenta una serie

de argumentos que facilitan el tema en estudio.

2.1 Analisis de la situacion actual
2.1.1 Analisis de macro-entorno
A nivel mundial, uno de cada cinco adultos no tiene un nivel suficiente de actividad
fisica.
“Se estima que el Sedentarismo es la causa principal de aproximadamente el 25% de los
canceres de colon y mama, de 27% de la diabetes mellitus tipo 2, y de 30% de los pacientes con

enfermedad coronaria” (Ramirez & Agredo, 2012, P. 76).

Grupos de riesgo para el Sedentarismo

1. Personas mayores de 40 afios de edad.

2. Individuos discapacitados desde el punto de vista

fisico.

3. Individuos aquejados de enfermedades cronicas.

4. Pacientes con padecimientos musculo-esqueléticos.

5. Obesos.

6. Ocupaciones sedentarias (Ej.: personal administrativo, intelectuales, etc.).
7. Amas de casa.

8. Personas que viven en areas urbanas. (Alvarez Li, 2005)



“Ademas, las ENT representan actualmente casi la mitad de la carga mundial total de
morbilidad. Se ha estimado que, de cada 10 defunciones, seis son atribuibles a enfermedades no

transmisibles” (Organizacion Mundial de la Salud, 2010).

Enfermedades no transmisibles mas frecuentemente asociadas al sedentarismo:
. Cardiopatia isquémica.

. Hipertension arterial (HTA).

. Enfermedades cerebrovasculares.

. Diabetes mellitus de tipo 2.

. Obesidad.

. Osteoporosis.

. Problemas musculoesqueléticos diversos.

. Des6rdenes mentales o emocionales.
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. Neoplasia maligna de colon. (Alvarez Li, 2005)

El aumento de los malos habitos de vida como la tecnologia laboral, las comidas rapidas, el
avance de los medios de transporte y las nuevas tendencias de entretenimiento, entre otras;
colaboran enormemente para que aumente nuestro comportamiento sedentario que al final resulta

perjudicial para la salud.

La obesidad aumenta el riesgo de la mayor parte de las patologias cronicas, afecta la calidad de
vida y disminuye en 5 a 10 afios la esperanza de vida. El riesgo relativo de HTA y de diabetes es
tres veces mayor en adultos obesos respecto a los no obesos, y aln mas entre los 25 y 45 afios.
Estas patologias determinan ademas aislamiento social, depresién, estrés, baja autoestima y
menor rendimiento laboral, por ausentismo y aumento de licencias médicas. Por lo tanto un estilo
de vida no saludable, afecta no s6lo al individuo y su familia, sino ademas tiene un alto costo para
la sociedad. (Ratner, Sabal, Hernandez, Romero, & Atalah, 2008)

“La prevalencia del sedentarismo en Europa es muy alta, y Espafia es uno de los 4 paises
mas sedentarios de Europa, alcanzéndose cifras superiores al 60% de la poblacion adulta”

(Crespo-Salgado, Delgado-Martin, Blanco-Iglesias, & Aldecoa-Landesa, 2015, P. 76).



En Colombia; La Encuesta Nacional de Salud de (2007), el Estudio de Factores de Riesgo
Cardiovascular en Cali (2008), y la Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional en Colombia
(2010), mostraron prevalencias de sedentarismo que varian del 70% al 85% en los hombres y las
mujeres respectivamente. Otras observaciones muestran que el sedentarismo estd ligado al

proceso aterosclerético, a la predisposicion de obesidad y a la dislipidemia. (Ramirez &
Agredo, 2012, P. 76)

En 2008, el 80% de las defunciones (29 millones) por enfermedades no transmisibles se
produjeron en paises de ingresos bajos y medios, y En estos Gltimos paises la proporcién de
muertes prematuras (antes de los 70 afios) es mayor (48%) que en los paises de ingresos altos
(26%). Segun las previsiones de la OMS, si todo sigue igual, la cifra anual de muertes por
enfermedades no transmisibles aumentara a 55 millones en 2030. Los conocimientos cientificos
demuestran que la carga de enfermedades no transmisibles se puede reducir mucho si se aplican
de forma eficaz y equilibrada intervenciones preventivas y curativas costos efectivos ya

existentes. (Organizacion Mundial de la Salud, 2013, P. 2)

La Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS) inform6 que, de acuerdo con datos
institucionales, el nivel de sedentarismo en la poblacion costarricense alcanza una cifra superior
al 50%, dicha condicion esta relacionada con al menos el 50% de las muertes que se producen

anualmente en el pais.

El Centro para el Control y Prevencion de Enfermedades (CDC), de los Estados Unidos, realizd
una investigacion en el 2009 en donde indicaba que el ejercicio reduce entre un 30 y 50% los
riesgos de contraer ciertas enfermedades cronicas no transmisibles tales como las citadas

anteriormente. (Salas, 2013)

Es decir, el sedentarismo es un factor de riesgo modificable, lo que significa que la
aceptacion de un estilo de vida depende de la persona en si, que incluya la practica de ejercicio

fisico, interviniendo asi en la mejora de la salud de la persona, reduciendo su riesgo de ENT.

La inactividad fisica es mucho mas que un reto sanitario: ademas, los costos econdmicos son
enormes. En el &mbito mundial, se calcula que la inactividad fisica tiene un costo de US$ 54,000
millones en atencion de salud directa, de los que el 57% corresponde al sector publico y US$

14,000 millones adicionales son atribuibles a la baja productividad.



«Mantenerse activo es crucial para la salud. Sin embargo, en nuestro mundo moderno este es un
reto cada vez mayor, principalmente porque nuestras ciudades y comunidades no estan
concebidas de forma adecuada», sefialé el Dr. Tedros. «Necesitamos dirigentes en todos los
niveles que ayuden a las personas a dar un paso hacia la salud. Ello es posible sobre todo en las
ciudades, donde se manifiesta principalmente la responsabilidad de crear espacios mas
saludables». (Organizacién Mundial de la Salud, 2018)

Para cualquier empresa, su capital mas importante lo constituyen las personas que la conforman.
Trabajadores mas saludables, eficientes, alertas y plenos de energia positiva, tiene menos riesgo
de accidentes, mejor manejo de las situaciones de estrés, menor ausentismo y rotacion de
personal, lo que contribuye a que las empresas mantengan su nivel competitivo y optimicen su
productividad. Por esto la prevencién de la obesidad y la promocién de estilos de vida saludables
deben ser una prioridad nacional y empresarial. (Ratner, Sabal, Hernandez, Romero, & Atalah,
2008)

2.1.2 Analisis de micro-entorno
La globalizacién, las innovaciones digitales, los cambios econdmicos, sociales y
culturales en la sociedad hondurefia, al igual que en muchos paises, han establecido que la mujer

tenga que trabajar también fuera del hogar; planteando tanto retos como oportunidades.

El indice de Desarrollo Humano Relativo al Género en el periodo 2001-2007 muestra una
tendencia uniforme y moderada de crecimiento, su valor es levemente inferior al indice de
Desarrollo Humano (IDH), lo cual a simple vista llevaria a pensar que el desarrollo humano en
Honduras no se ve afectado por las diferencias de género. (Maestria en Demografia y Desarrollo,
Julio 2016, P. 45)

En el caso de la insercion laboral, el avance de la participacion laboral de la mujer es lento pero
progresivo sobre todo porque las mujeres han alcanzado logros educativos, lo que motiva su
aspiracion de integrarse al mercado laboral. La posicion de la mujer en la division del trabajo y la
apreciacion diferenciada de lo femenino y lo masculino la colocan en una situacion de desventaja
y generalmente las excluye de la toma de decisiones. (Maestria en Demografia y Desarrollo, Julio
2016, P. 47)
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Tabla 1. Honduras tasa de participacion laboral por sexo (2001 — 2014)

Tasa de Tasa de Tasa de
Afos parllclraclﬁn participacion  participacién

total masculina femenina
2001 53.1 71.6 36.3
2005 52.0 70.3 355
2010 53.6 71.0 37.4
2014 56.0 73.6 40.6

Fuente: Maestria en Demografia y Desarrollo, Julio 2016, P. 47.

En la actualidad las mujeres no solo han avanzado en el reconocimiento de sus derechos

laborales y sociales, sin embargo se conoce que se sigue luchando con las desigualdades de

género a nivel mundial.

Tipo de ocupacion de las mujeres

A nivel nacional, el principal tipo de ocupacion de las mujeres es ventas y servicios (47 por

ciento) seguido de la categoria profesional/técnica/gerente (15 por ciento). Estas dos ocupaciones

han aumentado con respecto al 2005-2006 que eran 34 y 12 por ciento, respectivamente). EI 11

por ciento de las mujeres declararon su ocupacién como manual no calificado y el 11 por ciento

trabajan en agricultura. El porcentaje trabajando en servicio doméstico es del 8 por ciento,
comparado con 16 por ciento en el 2005-2006. (Instituto Nacional de Estadistica (INE), 2013,

P.70)

Tabla 2. Ocupacion de las mujeres.

Distribucion porcentual de las mujeres de 15-49 afios que trabajaron en los 12 meses antes de la encuesta, por tipo de ocupacion,

seglin caracteristicas seleccionadas, Honduras 2011-2012

Profesionall Ventas ~ Manual  Manual  Servicio Namero
técnica/ Ofici- y cali- no domés- Agri- de

Caracteristica gerente nista servicios  ficado  calificado tico cultura Total mujeres
Edad
15-19 6.4 3.1 48.6 0.6 5.8 16.0 18.8 100.0 1,987
20-24 15.7 9.1 461 18 85 90 96 100.0 2,184
25-29 181 57 44 4 33 "7 72 95 100.0 2,182
30-34 16.9 3.0 448 3.2 144 1.3 10.3 100.0 2,024
35-39 16.7 29 461 28 143 5.3 17 100.0 1,724
40-44 193 35 479 25 13.0 57 81 100.0 1,399
45-49 15.0 20 a7 16 13.6 2.1 10.9 100.0 1137

Fuente: INE, 2013. P. 71.
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Tipo de ocupacion de los hombres

A nivel nacional el 39 por ciento de los hombres trabaja en la agricultura, 23 por ciento como
manual no calificado y 16 por ciento en ventas y servicios.

En el &rea urbana el rubro donde se desempefian méas los hombres es manual no calificado, 34 por
ciento, seguido de un 25 por ciento en ventas y servicios.

El 64 por ciento de los hombres con educacion superior trabajan como
profesionales/técnicos/gerentes y el 75 por ciento de los que no tienen educacion trabajan en la
agricultura. (Instituto Nacional de Estadistica (INE), 2013, P.70)

Tabla 3. Ocupacion de los hombres.

Distribucion porcentual de los hombres de 15-49 afios que trabajaron en los 12 meses antes de la encuesta, por tipo de ocupacion,
segun caracteristicas seleccionadas, Honduras 2011-2012

Profesional/ Ventas Manual ~ Manual Nimero
técnico/ Ofici- y call- no Agri- de

Caracteristica gerente nista servicios  ficado  calificado  cultura Total hombres
Edad
15-19 27 12 175 6.1 294 429 100.0 1,103
20-24 123 15 200 6.4 251 347 100.0 1,038
2529 16.7 20 16.5 116 208 324 100.0 897
30-34 13.7 09 15.2 11.3 230 35.9 100.0 862
35-39 125 13 12.8 104 2118 411 100.0 708
40-44 125 0.5 141 94 19.2 442 100.0 610
45-49 157 04 15.0 78 199 412 100.0 a7
50-59 126 15 134 9.0 149 485 100.0 941

Fuente: INE, 2013. P. 72.

La obesidad esta relacionada con el patrén de régimen alimenticio a expensas del aumento del
consumo de grasas y azUcares y la disminucion de fibras, asociada al sedentarismo.

Un estudio realizado en 1996, sefialaba que el 23.8% de la poblacion hondurefia tenia exceso de
peso y el 7.8% obesidad. (Secretaria de Estado en el Despacho de Salud, 2005, P. 22)

Unas 27 mil personas mueren al afio en Honduras por enfermedades relacionadas con la mala
nutricion y el sedentarismo, por lo que pueden ser prevenidas, segin lo expuesto en el IV Foro de
Seguridad Alimentaria y Nutricional 2016, “Costos Humanos y Sociales de la Malnutricion”,
organizado por la Secretaria de Coordinacion General del Gobierno, a través de la Unidad
Técnica de Seguridad Alimentaria (Utsan). (La Unidad Técnica de Seguridad Alimentaria y
Nutricional, 2016)
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El estado nutricional de las mujeres; En la Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDESA)
2011-2012; se utiliza el indice de masa corporal (IMC) para determinar el estado nutricional de
las mujeres. ElI IMC se define como el peso en kilogramos dividido por la estatura en metros
cuadrados. EI 5 por ciento de las mujeres tienen un IMC inferior a 18.5 y presentan por lo tanto
una deficiencia energética cronica. El exceso de peso (IMC superior o igual a 25) afecta al 51 por
ciento de las mujeres en edad de procrear. Esta proporcidén es mas elevada entre las mujeres de
40-49 afios de edad (75 por ciento). (Instituto Nacional de Estadistica (INE), 2013, P)

¥ Total 2011-2012 Teotal 2005-2006

PORCENTAIJE

Figura 1. Estado Nutricional en mujeres de 15 a 49 afos de edad segiin IMC.

MUJERES DE 15
A 49 ANO$ CO|

Fuente: INE, 2013.

El reto de un plan hacia una Honduras mas saludable al afio 2021, demanda en primer lugar
enfatizar en el desarrollo y fortalecimiento de la capacidad nacional para garantizar la adecuada y
oportuna implementacion de las politicas y convenios existentes, considerando el monitoreo y
evaluacion de impacto, antes que la formulacion de nuevas politicas publicas de salud o
convenios internacionales. (Secretaria de Estado en el Despacho de Salud, 2005, P. 23)

La OMS define la actividad fisica como cualquier movimiento corporal producido por los
musculos esqueléticos, con el consiguiente consumo de energia. Ello incluye las actividades
realizadas al trabajar, jugar y viajar, las tareas domésticas y las actividades recreativas.
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La expresion «actividad fisica» no se deberia confundir con «ejercicio», que es una subcategoria
de actividad fisica que se planea, esta estructurada, es repetitiva y tiene como objetivo mejorar o

mantener uno o0 mas componentes del estado fisico.

La actividad fisica tanto moderada como intensa es beneficiosa para la salud. Ademas del
ejercicio, cualquier otra actividad fisica realizada en el tiempo de ocio, para desplazarse de un
lugar a otro o como parte del trabajo, también es beneficiosa para la salud. (Organizacién
Mundial de la Salud, 2010)

2.1.3 Analisis interno
La Institucién que se tomd como referencia para la aplicabilidad de la investigacion, fue

Grupo UNICOMER de Honduras.

Nuestro grupo surge con el nombre de Curacao Traiding Company S.A. (CETECO) en
1890 en Holanda. En el afio de 1954 se establece en Honduras como una sociedad andnima

dedicada a la distribucién de electrodomesticos (Grupo UNICOMER, 2018).

Grupo UNICOMER fue fundado en el afio 2000 y sus operaciones comprenden de varios cadenas
dedicadas a la venta al por menor con excelente posicionamiento, ofreciendo una alta gama de
productos de marcas con renombre mundial y pequefios enseres, muebles, audio, video, productos

electrénicos, accesorios y productos de dptica, motos, y una variedad de accesorios tecnol6gicos.

Entre sus cadenas se encuentran: La Curacao de Centroamérica y Republica Dominicana,
Almacenes Tropigas y Loco Luis en Centro América, Unicomer en los Estados Unidos, Courts y
Lucky Dollar en el Caribe, AMC Unicon, Hagemyer, Price Hacker y Home & Nature en Aruba,
Omni en Curacao, Bonaire y St. Maarten, Artefacta y Baratodo en Ecuador, Gollo en Costa Rica,
Electro Facil en Paraguay y la franquicia de RadioShack en Centroamérica, Suramérica y el
Caribe. (Grupo UNICOMER, 2018)
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Es decir, tiene un posicionamiento en 24 paises con mas de 1,000 tiendas y 15,000
colaboradores. Como parte de sus valores mas arraigados, Grupo UNICOMER trabaja con

valores éticos rigurosos apoyando fuertemente a las comunidades en donde esta presente.

Por ello bajo su enfoque de responsabilidad social empresarial ha desarrollado programas
e iniciativas que contribuyan a mejorar la calidad de vida de sus colaboradores y las

comunidades en lo social, econémico y ambiental.

Mision

Ser el lider en la comercializacion de muebles, electrodomésticos, electrénicos y otros productos
en los mercados que operamos, sirviendo las necesidades de nuestros clientes con productos y
servicios financieros innovadores, con la dedicacion y esmero que merecen, fomentando un
ambiente profesional para el desarrollo de nuestros colaboradores y proveedores, sirviendo a

nuestras comunidades y logrando un crecimiento sostenible para cumplir las expectativas de los
accionistas. (Grupo UNICOMER, 2018)

Vision
“Ser una organizacion comercial y de servicios financieros de clase mundial que logra
metas de negocio y responsabilidad social a través de un liderazgo ejemplar en un ambiente

profesional diverso que promueva integridad, honestidad y respeto a los demas” (Grupo

UNICOMER, 2018).

En la investigacion documentada que se hizo en Grupo UNICOMER se encontré la
inexistencia de una investigacion de mercado interno relacionada con la calidad de vida y el
sedentarismo en las personas que laboran en dicha empresa. Por lo tanto se identificd una
oportunidad de mejora; optimizando el recurso humano a través de un paliativo como ser un plan

estratégico de mejora.
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2.2 Teorias
Se presenta el planteamiento de las teorias que sustentan la presente investigacion, son
aquellas que ayudaron y guiaron la ejecucion del mismo, dandole validez y fortalecimiento al

documento para ayudar de mejor manera a la empresa.

2.2.1 Teorias de sustento
Diagrama de Ishikawa

El diagrama de Ishikawa, también llamado diagrama de espina de pescado, diagrama de causa-
efecto, diagrama de Grandal o diagrama causal, se trata de un diagrama que por su estructura ha
venido a llamarse también: diagrama de espina de pez. Consiste en una representacion grafica
sencilla en la que puede verse de manera relacional una especie de espina central, que es una linea
en el plano horizontal, representando el problema a analizar, que se escribe a su derecha. Es una
de las diversas herramientas surgidas a lo largo del siglo XX en ambitos de la industria y
posteriormente en el de los servicios, para facilitar el analisis de problemas y sus soluciones en

esferas como lo son; calidad de los procesos, los productos y servicios. (Ishikawa, 1943)

Es considerada una de las 7 herramientas basicas de la calidad, clave para llevar a cabo la

gestion eficaz de la calidad en la empresa que se aplique.

“Un diagrama causa-efecto bien organizado sirve como vehiculo para ayudar a los
equipos a tener una concepcion comun de un problema complejo, con todos sus elementos y
relaciones claramente visibles a cualquier nivel de detalle requerido” (Romero Bermudez, 2010,

P. 128).

Es decir, a través del analisis que aqui se origina, se podra decidir qué problemas debera

atacar parcialmente o en su totalidad y cuales podra omitir.
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En el campo de la salud esta estrategia es ampliamente utilizada en el anélisis de casos, ya que
permite apreciar con claridad las relaciones entre una situacion o problema y las posibles causas
que puedan estar contribuyendo para que esto ocurra; se utiliza para visualizar una situacion
especifica de salud como un “todo”, enriqueciendo su analisis mediante la busqueda de mejores
soluciones, modificando procedimientos, métodos o habitos inadecuados. Esta estrategia sirve de
guia para la discusion objetiva. (Romero Bermudez, 2010, P. 128 y 129)

Teoria organizacional
Es el estudio de como funcionan las organizaciones y como afectan y se ven afectadas

por el ambiente en el que operan.

La Estructura organizacional

Es el sistema formal de tareas y relaciones de autoridad que controla la forma en que las personas
cooperan y utilizan los recursos para lograr las metas de la organizacién; controla la coordinacién
y motivacién; modela la conducta de las personas y de la organizacion; es una respuesta a
contingencias que involucran ambiente, tecnologia y recursos humanos; evoluciona a medida que
la organizacién crece y se diferencia. Se puede administrar y cambiar por medio del proceso de

disefio organizacional. (Jones, 2008, P. 7)

Asi como evoluciona la estructura organizacional, también lo hace la cultura

organizacional.

Cultura Organizacional

Es el conjunto de valores y normas compartidos que controla las interacciones entre los
integrantes de la organizacién y con los proveedores, clientes y otras personas externas a la
misma. La cultura de la organizacion esta formada por las personas que integran la organizacion,
por la ética de la misma, por los derechos laborales que se otorgan a los empleados y por el tipo
de estructura que utiliza. Al igual que la estructura organizacional, la cultura organizacional
modela y controla la conducta dentro de la organizacién. Influye en la forma en que las personas
responden ante una situacion y como interpretan el ambiente que rodea a la organizacion. (Jones,
2008, P. 8)
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Capital Humano

En la actualidad, para que una empresa tenga éxito es necesario que los colaboradores

trabajen en equipo y busquen un objetivo en comun. Si el capital humano es el conocimiento que

posee cada individuo, a medida que éste incremente sus conocimientos, asi crecera su potencial.

Es el capital de gente, de talentos y de competencias (habilidades). La competencia de una

persona es la capacidad de actuar en diversas situaciones para crear activos, tanto tangibles como

intangibles. No es suficiente tener personas. No basta tener personas, se necesita una plataforma

gue sirva de base y un clima que impulse a esas personas y utilice sus talentos. De este modo, el

capital humano consta sobretodo del talento y competencias de las personas. Su utilizacion plena

requiere una estructura organizacional adecuada y una cultura democratica e impulsora.

(Chiavenato I., 2011, P. 32)

Capital
intelectual

Gapital
interno
Capital de sistemas
Intemos y conocimiento
corporativo

Capital
externo
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y proveadores

Y

Capital
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talentos

Y

Talentos

Personas doladas
de competencias,
habilidades
y conocimientos

Y

Y

Estructura
organizacional
Organizacion
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Cultura
organizacional

Comportamiento
on el trabajo

Figura 2. Las dimensiones del capital intelectual.

Fuente (Chiavenato I. , 2011, P. 32)

Las actitudes se encuentran sobre la base de todo capital humano, en ellas se ven las

conductas de las personas y como toda conducta se puede modificar.
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Hoy en dia la Administracion de Recursos Humanos tiene gran importancia, la cual ha

ido creciendo exponencialmente, debido a que las empresas requieren cada vez mas de personal

altamente calificado y motivado para poder adaptarse a los constantes cambios del entorno.

Motivacion Humana

La motivacion es uno de los factores internos que influyen en la conducta humana.

Para comprender la conducta humana es necesario un minimo conocimiento de la motivacion.

Definir exactamente el concepto de motivacion es dificil, dado que se ha utilizado en diversos

sentidos. De manera general, motivo es todo aquello que impulsa a la persona a actuar de

determinada manera o que da origen, por lo menos, a tendencia concreta, a un determinado

comportamiento. Ese impulso a la accion puede estar provocado por un estimulo externo

(proveniente del ambiente) y también puede ser generado internamente por los procesos mentales

del individuo. (Chiavenato I. , 2011, P. 41)

Presiones
de los superiores
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Sistemas
personales
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Cambios
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desarrollo

Requerimientos
de la
familia

Figura 3. Factores externos que afectan la conducta de las personas en las organizaciones.

Fuente (Chiavenato I., 2011, P. 41)

Siendo el talento humano el factor clave para que la empresa tenga un éxito empresarial,

es muy importante que la organizacion vele por sus colaboradores.
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Estrategia de distribucion fisica

La distribucion es una de las decisiones claves para determinar la eficiencia de las operaciones a
largo plazo. La distribucion tiene numerosas implicaciones estratégicas porque establece las
prioridades competitivas de la organizacion respecto a la capacidad, los procesos, la flexibilidad y
el costo, asi como la calidad de vida en el trabajo, el contacto con el cliente y la imagen. Una
distribucion eficiente contribuye que la organizacion logre una estrategia que apoye la

diferenciacion, el bajo costo y la respuesta.

El objetivo de la estrategia de distribucion es desarrollar una distribucién econdémica que cumpla

con los requerimientos de competitividad de la empresa.

En todos los casos, el disefio de distribucion fisica debe considerarla forma de lograr lo siguiente:
e Mejorar utilizacidn de espacio, equipo y personas.
e Mejorar el flujo de informacion, materiales y personas.
o Mejorar el estado de animo de los empleados y la seguridad de las condiciones de trabajo.
e Mejorar con la interaccion con el cliente.
o Flexibilidad. (Heizer & Render, 2004, P. 332)

En la actualidad y gracias al avance de la tecnologia, los disefios de distribucion son mas
dindmicos, es importante considerar equipos pequefios, moviles y flexibles; para que los
administradores de operaciones puedan disefiar flexibilidad en la distribucion, con el propdsito

de hacer répidos y sencillos cambios.
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2.2.2 Conceptualizacion

Salud:

«La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia
de afecciones o enfermedades». La cita procede del PreAmbulo de la Constitucion de la
Organizacion Mundial de la Salud, que fue adoptada por la Conferencia Sanitaria Internacional,
celebrada en Nueva York del 19 de junio al 22 de julio de 1946, firmada el 22 de julio de 1946
por los representantes de 61 Estados (Official Records of the World Health Organization, N° 2, p.
100), y entr6 en vigor el 7 de abril de 1948. La definicion no ha sido modificada desde 1948.
(Organizacién Mundial de la Salud, 2018)

En 1998, la World Health Organization (WHO) en la Fifty-first World Health Assembly,
enunciaba que la salud es uno de los derechos fundamentales de los seres humanos. Gozar de ella
y del bienestar depende de la interrelacion de factores, entre los clales el estilo de vida es el mas
importante. (Gonzalez, 2017, P. 121)

Calidad de vida

La OMS, en Ginebra, en el afio de 1966, durante el Foro Mundial de la Salud, acuiié una
definicion para calidad de vida: «La percepcion que un individuo tiene de su lugar en la
existencia, en el contexto de la cultura y del sistema de valores en los que vive y en relacion con
sus objetivos, expectativas, normas y preocupaciones». Se trata de un concepto que esta influido
por la salud fisica del sujeto, su estado psicoldgico, su nivel de independencia, sus relaciones

sociales, asi como su relacién con su entorno.

Asi, se puede llegar a una definicion global: «nivel percibido de bienestar derivado de la
evaluacion que realiza cada persona de elementos objetivos y subjetivos en distintas dimensiones

de su vida. (Robles-Espinoza, Rubio-Jurado, De la Rosa-Galvan, & Nava-Zavala, 2016)

Medicion de la calidad de vida

Debido a que es un tema de mucha subjetividad, es dificil definir o encuadrar variables
especificas para la medicion de la calidad de vida; sin embargo, de acuerdo con las caracteristicas
comunes de todo individuo, se podrian dividir en los siguientes componentes, basandonos en el
modelo de Wilson & Cleary: sintomas, factores psicoldgicos y bioldgicos, estado funcional

actual, percepcion de salud del propio paciente.
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Todo esto tomando en cuenta los siguientes «soportes» o0 caracteristicas del entorno: emocional,

socioeconémico, psicosocial

Los determinantes fundamentales en el estado de salud son factores tanto biolégicos como
psicologicos porque éstos son conceptualizados cominmente y aplicados de manera rutinaria en

la préctica clinica. (Robles-Espinoza, Rubio-Jurado, De la Rosa-Galvan, & Nava-Zavala, 2016)

Sedentarismo

Desde el punto de vista del tiempo dedicado a realizar actividad fisica, sedentario es aquel
individuo que no realiza al menos 30 min. de actividad fisica moderada durante la mayoria de

dias de la semanal.

Desde el punto de vista del gasto-energético, se puede definir como sedentario o inactivo a aquel
individuo que no realiza 5 0 mas dias (sesiones) de actividad fisica moderada o de caminata
durante al menos 30 min por sesién, o que no realiza 3 0 mas dias (sesiones) semanales de
actividad fisica vigorosa durante al menos 20 min, 0 que no genera un gasto energético de al
menos 600 Mets-min por semana (aproximadamente 720 kcal por semana para una persona de

70 kg de peso) en una combinacion de actividades vigorosas, moderadas y/o de caminata.

Otra definicion de sedentarismo tiene que ver con el tiempo que pasa un individuo sentado o
recostado, o también se puede Ilamar sedentario a aquel individuo que gasta menos de 1,5 Mets-h-
1y por dia en actividades fisicas de tiempo libre, trabaja sentado y emplea menos de una hora por
semana en actividades de transporte (caminando). (Crespo-Salgado, Delgado-Martin, Blanco-
Iglesias, & Aldecoa-Landesa, 2015)

Es decir, se define sedentarismo a un estilo de vida, debido a la realizacion de actividad

fisica durante menos de 15 minutos y menos de tres veces por semana.

Estilo de vida:
“Es un comportamiento que una persona, grupo social o familia realiza de manera
repetitiva, dependiendo de sus conocimientos, necesidades posibilidades econdmicas entre otros”

(Secretaria de Salud, Honduras., 2016).
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Cambio Organizacional

Es un proceso por medio del cual las organizaciones redisefian y transforman sus estructuras y
culturas para pasar de un estado actual a un estado futuro deseado con el fin de aumentar su
efectividad. La meta del cambio organizacional es encontrar nuevas y mejores maneras de utilizar
los recursos y capacidades para aumentar la capacidad de una organizacion de crear valor y, por
lo tanto, de mejorar el desempefio. (Jones, 2008, P. 21)

Estrategia:
“La estrategia de una compafiia consiste en las medidas competitivas y los
planteamientos comerciales con que los administradores compiten de manera fructifera, mejoran

el desempefio y hacen crecer el negocio” (Thompson, Gamble, Strickland 111, & Peteraf, 2012, P. 4).

Endomarketing:

Es el conjunto de estrategias y acciones propias del marketing que se planean y ejecutan al
interior de las organizaciones con la finalidad de incentivar en los trabajadores, o clientes
internos, actitudes que eleven la satisfaccion de los clientes externos y, con ello, contribuyan a
crear valor para la empresa. Se trata de motivar a los trabajadores, crear un mejor clima
organizacional y obtener un mayor grado de lealtad y compromiso en la relacién empresa-

trabajador. (Regalado, Allpacca, Baca, & Geronimo, 2011, P. 9)

Prevencion primaria:

Medidas encaminadas a reducir los riesgos del conjunto de la poblacién, con independencia del
nivel de riesgo o de sus posibles beneficios para cada persona. Las intervenciones de prevencion
primaria tienen por objeto modificar el perfil del conjunto de la poblacion para hacerlo mas
saludable. Pequefias variaciones del factor de riesgo en la mayoria de la poblacion expuesta a un
riesgo bajo o moderado pueden tener importantes efectos en el riesgo de defuncién vy

discapacidad atribuible a la poblacion. (Organizacion Mundial de la Salud, 2010, P. 51)
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Promocion de la salud:
“Proceso que proporciona a la poblacion los medios necesarios para ejercer un mayor

control sobre su propia salud y asi poder mejorarla”

Entorno laboral saludable:

Es aquel en el que los trabajadores y jefes colaboran en un proceso de mejora continua para
promover y proteger la salud, seguridad y bienestar de los trabajadores y la sustentabilidad del
ambiente de trabajo en base a indicadores de salud y bienestar, relacionados al ambiente fisico,

medio psicosocial y cultural.

Alimentacion saludable:
“Es el proceso mediante el cual, los seres vivos consumen diferentes tipos de alimentos

con el objetivo de recibir los nutrientes necesarios para sobrevivir”

Ambiente psicosocial:
“Esta conformado por todas las relaciones sociales de los trabajadores dadas en el
contexto laboral y dentro del ambiente y jornada laboral”. (Secretaria de Salud, Honduras.,

2016)
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2.3 Metodologias aplicadas

2.3.1 Redaccion cientifica

En la actualidad, se sabe que la comunicacion es fundamental en todo ser humano, para la
expresion de las ideas, informacion e incluso los sentimientos. La globalizacion y la tecnologia
han facilitado de distintas formas los medios de comunicacién, pero también afectan con
inhabilidades a la hora de expresarnos y de relacionarnos con los demas, incluso contribuyendo a
generar problemas, tanto en la vida personal como dentro de las organizaciones. Por lo que es

importante para toda investigacion, implementar una excelente redaccion.

Mari Mut (1998-2013) La redaccién cientifica, tiene el Gnico propésito de informar el
resultado de una investigacion. La meta del autor de un articulo cientifico no es alegrar, entristecer,
enfurecer, divertir, ni impresionar al lector: la inica meta es comunicar eficazmente el resultado de

una investigacion. (P. 6)

Para escribir un buen articulo cientifico debes conocer y aplicar los cuatro principios de la
redaccion cientifica:

1. Precisién: significa usar las palabras que comunican exactamente lo que quieres decir. Tu meta
es transferir informacion desde tu cerebro al texto y de alli al cerebro del lector.

2. Claridad: significa que el texto se lee y se entiende rapidamente. El articulo es facil de entender
cuando el lenguaje es sencillo, las oraciones estan bien construidas y cada péarrafo desarrolla su
tema siguiendo un orden Idgico.

3. Brevedad: significa incluir solamente la informacion que es pertinente al contenido del articulo y
comunicarla con el menor nimero posible de palabras.

4. Formalidad: significa emplear el idioma al nivel adecuado para este tipo de comunicacion. El
articulo cientifico se redacta con un lenguaje libre de palabras y giros tipicos de la conversacion
cotidiana. (Mari Mut, 1998-2013, P. 8 y 9)
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2.3.2 Plan Estratégico

“La estrategia de una empresa se modela en parte con analisis y elecciones de la directiva, y en
parte por la necesidad de adaptarse y aprender sobre la marcha”.

La naturaleza evolutiva de una estrategia significa que, por lo general, es una mezcla de:

1) acciones proactivas para mejorar el desempefio financiero de la empresa y asegurar una ventaja
competitiva, y 2) reacciones de adaptacion necesarias ante sucesos inesperados y condiciones
frescas del mercado. (Thompson, Gamble, Strickland 111, & Peteraf, 2012, P. 10)

Una estrategia proactiva (o deliberada) consiste en elementos estratégicos ideados y
ejecutados conforme a lo planeado; la estrategia reactiva (0 emergente) consta de los nuevos
elementos que surgen conforme lo exija el cambio de condiciones (Thompson, Gamble,

Strickland 111, & Peteraf, 2012 P. 10).

Elementos estratégicos
abandonados

% Elementos estratégicos proactivos
“ (estrategia deliberada)

Iniciativas nuevas mas los
elementos estratégicos en

curso de periodos anteriores Estrategia
actual
(o realizada)
de la
Nuevos elementos estratégicos que empresa

surgen conforme los administradores
se adaptan a las circunstancias
cambiantes

Elementos estratégicos reactivos
(estrategia emergente)

Figura 4. La estrategia de una compafiia es una mezcla de iniciativas proactivas y ajustes
reactivos.

Fuente (Thompson, Gamble, Strickland 111, & Peteraf, 2012, P. 11)
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El desarrollo de una vision y mision estratégicas, establecer objetivos e idear una estrategia son

tareas basicas para determinar el rumbo; sefialan hacia dénde va una compaiiia, su propdsito, los

resultados estratégicos y financieros que se plantea como meta, su modelo basico de negocios y

los movimientos competitivos y planteamientos de acciones internas con que se obtendran los

resultados de negocios planeados. En conjunto, constituyen el Plan Estratégico para enfrentar las

condiciones competitivas de la industria, superar a los rivales, cumplir con los objetivos y avanzar

hacia la vision estratégica. Por lo general, un plan estratégico incluye un compromiso para asignar

recursos al plan y especifica el periodo para alcanzar las metas (por lo general, de tres a cinco

afios). (Thompson, Gamble, Strickland I11, & Peteraf, 2012, P. 37)

Fase 1 Fase 2 Fase 3 Fase 4

Disenar una
estrategia
para alcanzar

Desarrollar los objetivos
una vision Establecer de la visién Ejecutar
estratégica, objetivos y llevar a la la estrategia
o
a lo largo de
la ruta
establecida

[

Debe revisarse conforme se necesite con base
en el desempeno real, las condiciones cambiantes,
las nuevas ideas y las oportunidades

T

Fase 5

Supervisar
los avances,
evaluar el
desempenio
y emprender
medidas
correctivas

Figura 5. Proceso de elaboracion y ejecucién de una estrategia.

Fuente (Thompson, Gamble, Strickland 111, & Peteraf, 2012, P. 22)

“Una vision estratégica bien comunicada es una herramienta para comprometer al

personal de la compaiiia con las acciones que la llevan en la direccion que se pretende”

(Thompson, Gamble, Strickland 111, & Peteraf, 2012, P. 23).
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2.3.3 Marketing Interno
Escat Cortés, (2002) “Lo que se busca en las empresas es un intercambio de
oportunidades que incluya elementos tales como: la satisfaccion en el trabajo, la participacion y

el desarrollo de la autoestima”.

“Inducir y motivar a los empleados que tienen contacto con los clientes y al personal del
servicio de apoyo, para que trabajen como un equipo y proporcionen satisfaccion al cliente”

(Kotler & Armstrong, 2012, P. 240).

Conjunto de técnicas que permiten vender la idea de empresa, con sus objetivos, estrategias,
estructuras, dirigentes y demdas componentes, aun mercado constituido por los trabajadores,
clientes internos, que desarrollan su actividad en ella, con el objetivo ultimo de incrementar su

motivacién y, como consecuencia directa, su productividad. (Escat Cortés, 2002)

Dicho de otra forma “El marketing interno es la tarea de contratar, entrenar y motivar al

personal para que sirva bien a los clientes”

Tabla 4. Diferencia de Marketing

Marketing Externo Marketing Interno

Cliente Trabajador

Producto Empresa

Técnicas de venta  Comunicacion interna / participacion

Fuerza de ventas Equipo directivo / mandos medios

Objetivo Incrementar la motivacion / incrementar la productividad

Fuente: (Madurga Lopez, 2018)

Se ha comprobado que un trabajador contento, motivado y fiel a la compafiia puede rendir hasta
el doble que un trabajador descontento o indiferente a esta. Es por esto que las grandes
corporaciones ya estan implementando planes de marketing interno entre sus filas a través de un
trabajo conjunto entre directivos y recursos humanos para conseguir mejorar el ambiente laboral,
ayudar a la armonia entre los departamentos y obtener una mayor productividad consiguiendo que

los trabajadores estén contentos con la empresa en la que trabajan. (Madurga Lopez, 2018)
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Es por eso su importancia en la actualidad; es decir, la estrategia ayuda a crear la imagen
de un buen lugar para trabajar, convirtiéndose para muchas personas en el empleo de sus suefios.
Y asi mismo se consigue atraer profesionales mas calificados y de una forma efectiva se podria

reducir el indice de rotacion del personal.

Madurga Lopez, (2018) “La clave consiste en conseguir personas orgullosas de formar

parte del proyecto empresarial”.

hformacién
anticipada sobre
|as carmpedias
pubiicitarias \
Erpleados con
percepdén de Mérketng Aumento
Précticas laimportancia de Interactivo de ventas
de sy funcién
recutamiento l
Emgpleados Y
Calidad de Aumento
SOPORTE DE motivados Buenas Clente
LA GESTION nseianza y orlentados > htraccionestl 1 losservides >  guusfacho [ de
\ o cliente perdbidos rentabilidad
[
Gestén
participatva
Ubertad pera Empleado
el empleado »  satdsfecho

Figura 6. Modelo de marketing interno de Gronroos.

Fuente (Regalado, Allpacca, Baca, & Gerdnimo, 2011, P. 25)
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3.1 Congruencia Metodoldgica

CAPITULO I1l. METODOLOGIA

3.1.1 Matriz Metodoldgica

Se detalla la forma del proceso de la investigacion:

Tabla 5. Matriz Metodoldgica

Titulo

Problema

Objetivos

Variables

Preguntas de Investigacion

General

Especificos

Independiente

Dependientes

Mejora en
Calidad de
Vida con
enfoque en
salud en su
puesto laboral
Caso Grupo
UNICOMER

Carencia de
estrategias dirigidas
a mejorar la calidad
de vida con enfoque

en salud de las
personas sedentarias
en su puesto laboral.

¢Cual es la alternativa mas
factible para mejorar la salud
como parte de la calidad de
vida en las personas con
sedentarismo en su puesto
laboral, para garantizar un
estimulo en los
colaboradores?

¢ Cudles son los factores que
inciden en el sedentarismo?

¢Cuales son las
complicaciones que tiene el
sedentarismo?

¢Cuales son las areas
administrativas mas afectadas
con el sedentarismo?

¢Qué conocimiento poseen
las personas que laboran en
UNICOMER sobre el
sedentarismo y sus

complicaciones?

Facilitar las estrategias
para mejorar la salud
como parte de la calidad
de vida de los
empleados, mediante un
plan estratégico de
mejora, disefiado para
las personas sedentarias
reduciendo el riesgo a
complicaciones y
contribuir al desarrollo
de una cultura
organizacional que
apoye esta iniciativa.

Identificar las causas
que influyen en el
sedentarismo de los
empleados.

Vision estratégica

Analizar los datos
recibidos y de manera
acertada las posibles
estrategias aplicables.

Liderazgo
gerencial

Definir las acciones
congruentes a las
necesidades o
debilidades
identificadas a
combatir

Capacitacién del
personal

Plan estratégico

Proponer el Plan

Estratégico de Mejora.

Presupuesto

Plan Estratégico
de Mejora
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3.1.2 Definicién operacional de las variables
Se considero la variable dependiente el “Plan Estratégico de mejora para la calidad de
vida del personal en su puesto laboral” mientras que las variables independientes fueron:
1. Vision estratégica.
2. Liderazgo gerencial.
3. Capacitacion del personal.
4. Plan estratégico.

5. Presupuesto.

Liderazgo
gerencial

Figura 7. Variables de estudio

A continuacion, se presenta el detalle de cada variable dentro del plan de accion.
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Tabla 6. Operacionalizacion de las variables

Variables Definicion Dimension Indicador Item Unidades | Escalas
Independientes | Conceptual Operacional (Categorias)
Describe las
aspiraciones de la
administracion para
el futuro, y
Vision bosqueja el curso Expresa el curso Metas a Logros obtenidos ¢Existe Si 1
estratégica estratégico y la de la empresa en corto, y cultura interés por No 2
direccion de largo | |5 preparacion de mediano y largo organizacional p_arte_de los
plazo dgrla su futuro. plazo dlrec'luvos en
compafiia « 0s
(Thompson, Lugar a”donde empleados?
Gamble, Strickland va
I, & Peteraf, 2012,
P. 23).
Es el proceso por el
cual el gerente fija
el proposito o
direccion para sus
Liderazgo subordinados y La persona que Estilo de Tipo de cultura ¢Considera Si 1
gerencial logra que avancen | esta enfrente debe liderazgo organizacional que los altos No 2
junto con él o ella orientar a los directivos
en esa direccién de | demas a cumplir cuentan con
modo competente con el plan una vision
en el pleno estratégico. para el
compromiso y empleado?
entusiasmo

superando los
obstaculos que
encuentran en el
camino. (Lee, 2009,
P 35)
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La capacitacién del
personal es el
proceso de corto

Capacitacion plazo aplicado de Es muy Gtil para | Herramientas de | Tipo de cultura ¢Quién - Entrenador 1
del personal manera sistematica la mejora trabajo organizacional considera - Iniciativa 2
y organizada, por continua en la que debe propia
medio del cual las organizacion orientar la -
personas adquieren interna de la actividad
conocimientos, institucion fisica?
desarrollan
habilidades y
competencias en
funcién de objetivos
definidos
(Chiavenato 1. ,
2011).
“Es la estimacion Metas a corto, Recursos ¢Se cuenta Si 1
programada, de mediano y largo monetarios con fondos No 2
manera sistematica plazo disponibles disponibles
de las condiciones para la
Presupuesto de operacién, y de | Como lograr los creacion de
los resultados a objetivos con los un gimnasio?
obtener por un recursos
organismo en un disponibles
periodo Metas a corto y Equipamiento 1
determinado” mediano plazo adecuado ¢Cuantas -1a50 2
(Burbano , 2005) personas con -51a100 3
sedentarismo -101 a200 4
laboran en la -200en
institucion? adelante
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Plan
estratégico

Un plan estratégico
expresa la direccion
futura de la
empresa, su
proposito de
negocios, sus metas
de desempefio y su
estrategia.
(Thompson,
Gamble, Strickland
111, & Peteraf, 2012,
P. 37)

Es una
herramienta que
sefiala como

lograr la vision de

la empresa

Metas a corto y
mediano plazo

Logros

obtenidos/ metas

alcanzables y
medibles.

¢Qué tan
importante
considera la
actividad
fisica?

¢Considera
necesario un
gimnasio en
su lugar de
trabajo?

- Muy
importante
- Importante
- Poco
Importante
- Nada
Importante

Si
No

A WODN -

[N
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3.2 Hipotesis
H1: La aplicacion de un plan estratégico de mejora la salud como parte de la calidad de
vida, del personal de grupo UNICOMER, desarrollara al talento humano y disminuira los riesgos

que conlleva el sedentarismo.

3.3 Enfoque y métodos de la investigacion
El enfoque metodoldgico principal que se empled en esta investigacion esta basado en el
enfoque mixto, aplicado en el tema de la iniciativa de mejora en la salud como parte de la calidad

de vida de las personas en su puesto laboral.

Esta la investigacion no se limit6 a recolectar solo datos cualitativos, es decir que el
enfoque cuantitativo fue predominante en esta investigacion aplicada, se analizaron los factores
que modificaron la variable dependiente en referencia a los estilos de vida, la alimentacion y las

posibles enfermedades que estan padeciendo las personas que sufren del sedentarismo.

El enfogue cuantitativo usa la recoleccion de datos para probar hip6tesis, con base en la medicion
numérica y el analisis estadistico, para establecer patrones de comportamiento y probar teorias
(...) “El enfoque cualitativo utiliza la recoleccién de datos sin medicion numérica para descubrir
o afinar preguntas de investigacion en el proceso de interpretacion”. (Hernandez Sampieri,
Fernandez Collado, & Baptista Lucio, 2010, P.7)

Bernal C. A., (2010) “El método cualitativo busca entender una situacion social como un

todo, teniendo en cuenta sus propiedades y su dindmica. Busca medir y no calificar” (P. 60).

Hernandez Sampieri, Fernandez Collado, & Baptista Lucio, (2010) afirman: Que el enfoque
mixto entre otros aspectos logra una perspectiva mas amplia y profunda del fenémeno, ayuda a
formular el planteamiento del problema con mayor claridad, produce datos mas “ricos” y
variados, potencia la creatividad tedrica, apoya con mayor solidez las inferencias cientificas, y

permite una mejor “exploracion y explotacion” de los datos. (P. 594)
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De acuerdo con Cerda (2000), y en relacion con el método cientifico, en la investigacion

cientifica han predominado, a lo largo de la historia, tres métodos cientificos basicos:

1. El baconiano, que postula el desarrollo de la induccion.
2. El galileano, que postula la experimentacion.
3. El cartesiano, que postula la duda fundamentada en el andlisis y la sintesis de los problemas.

En la actualidad, sin embargo, dada la diversidad de escuelas y paradigmas investigativos, estos
métodos se han complementado y es frecuente reconocer, entre otros, métodos como los
siguientes: Inductivo, Deductivo, Inductivo-deductivo, Hipotético-deductivo, Analitico, Sintético,
Analitico-sintético, Histérico-comparativo y Cualitativos y cuantitativos. (Bernal C. A., 2010, P.
59)

En dicha investigacion se acudi6 a diferentes métodos de la siguiente manera:

Método deductivo: los conceptos e ideas generales los cuales apoyaron a comprobar la
investigacion.

Método inductivo: creacion de conclusiones generales que parten de hipotesis.

Método explicativo: explicacion de los términos principales.

Método analitico: analisis de cada concepto, idea y coincidencia, con el fin de obtener el
mejor resultado.

Método sintético: ideas principales de textos con el fin de alimentar sustentar ain mas el
trabajo de investigacion.

Método historico: se presentan hechos que ocurren a lo largo del tiempo, enfatizando sus
autores y fuentes de obtencién.

Método descriptivo: se encuentra soportado por las técnicas de medicion de la

investigacion.
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3.4 Disefo de la investigacion
Dandole continuacion a lo planteado con las interrogantes de la investigacion se presenta

una cronologia de las acciones que se realizaron en esta investigacion:

- lldentlf icacion del

problema \‘ \

. 7-777 —

/

\ Formulacién de
Informe final los objetivos

/

Marco tedrico

Figura 8. Disefio de la investigacion.

3.4.1 Poblacién
La poblacion de Grupo UNICOMER en Tegucigalpa, en edificio administrativo es de

327 personas, distribuidas en las diferentes areas de trabajo.

Cruz, (2017) Menciona que segun el Instituto Nacional de Estadistica (INE), en el
“Censo de poblacion y vivienda” realizado en el afio 2013, en la ciudad de Tegucigalpa D.C.,
hay una Poblacién Econémicamente Activa (PEA) de 361, 336 personas lo cual comprende el
39.60% de la poblacion de la ciudad.
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3.4.2 Descripcion de la muestra
Para fines de la investigacion, se busco delimitar un subgrupo de la poblacion para su
medicion y que de dicho subgrupo cualquiera de los individuos tuviera la probabilidad de ser

medido.

Cuando se hace una muestra probabilistica, uno debe preguntarse: dado que una poblacién es de
N tamafo, ¢Cuél es el menor nimero de unidades muéstrales que necesito para conformar una
muestra (n) que me asegure un determinado nivel de error estandar, digamos menor de 0.01?.
(Hernandez Sampieri, Fernandez Collado, & Baptista Lucio, 2010, P.178)

Se procedi6 a realizar el céalculo de la muestra, donde se utiliz6 la ayuda de una

herramienta en internet:

Calculadora de Muestras

- Margen de error:
‘- p
e 10% v
asesoria economica & marketing S.C Nivel de confianza:
99% v
Asesoria Economica & Marketing Tamaiio de Poblacion:
Copynight 2009 327

Calcular

Margen: 10%
Nivel de confianza: 99%
Poblacion: 327

Tamano de muestra: 11

Ecuacion Estadistica para Proporciones
poblacionales

N= Tamafio de la muestra

Z= Nivel de confianza deseado

z"2(p*q) p= Proporcion de la poblacion con la caracteristica
n=  e*2+ (z2"2(p*q)) deseada (exito)
N q=Proporcion de la poblacion sin la caracteristica

deseada (fracaso)
€= Nivel de error dispuesto a cometer
N= Tamafio de la poblacion

Ecuacioén 1. Calculo de la muestra.

Fuente: (Asesoria Econdmica &Marketing Copyright 2009, s.f.)
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3.4.3 Unidad de analisis
La investigacion aplicada tiene la cobertura y el alcance, en las oficinas principales de
Grupo UNICOMER, ubicado en Tegucigalpa, M.C.D. se recoleccion de datos de un
conglomerado de personas sin distincion del genero, por medio de la encuesta, y un selecto

grupo de empleados se le aplico la entrevista.

3.4.4 Unidad de respuesta
Las respuestas tuvieron diferente escala de medicion, como ser:

1. Paraexpresar proporciones, las unidades fueron presentadas porcentualmente.

2. Para expresar valor monetario, las unidades fueron presentadas en Lempira.
3. Para expresar tiempo, las unidades fueron presentadas de la forma HH’mm’’ siendo HH

la hora y mm los minutos. Ademas, se utilizara un horario en base a 24 horas diarias.

3.5 Instrumento, técnicas y procedimientos aplicados
3.5.1 Instrumento
Para estandarizar el proceso de investigacion se disefid un cuestionario con el objeto de

recopilar toda la informacion con datos precisos y confiabilidad.

Cuestionario: El cual estd compuesto por 11 preguntas cerradas, recopilando todos los
datos demograficos necesarios en la primera pregunta; dentro del cual se deseaba conocer la
factibilidad de contar con una alternativa de un espacio adecuado para la actividad fisica en el

lugar de trabajo.
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3.5.2 Técnica
Se utilizaron las siguientes técnicas para la presente investigacion:

1. Encuesta: Se aplicé una encuesta con los criterios previamente establecidos a 113

empleados de la institucion.

2. Entrevista: Se hizo entrevistas a 8 empleados de la organizacion.

3.5.3 Procedimiento

El siguiente proceso explica los pasos de la aplicacion de las técnicas:

i isio i Correcciones al
Elaboracién de Revision previa ¢
c:estionario del cuestionario cuestionario

Andlisis de los Conclusiones y
dg;os ecomendaciones

Figura 9. Pasos del procedimiento

3.6 Fuentes de informacion

3.6.1 Fuentes primarias

Para la elaboracion del presente estudio se utilizaron entrevistas y encuestas.
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3.6.2 Fuentes secundarias
Se utilizaron como fuentes secundarias o de apoyo, libros, investigaciones, documentos
oficiales, reportes de asociaciones, articulos, trabajos presentados en conferencias, revistas

cientificas, paginas de internet de Organismos Internacionales, entre otros.

3.7 Limitantes del estudio
En toda investigacion se presentan limitantes a lo largo del proceso, algunas de ellas
fueron:
1. Tiempo: Corto tiempo para la investigacion.
2. Recursos financieros: para lograr mayor alcance se requiere un recurso financiero mayor.

3. Antecedentes de una investigacion similar aplicada en Grupo UNICOMER.
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CAPITULO IV. RESULTADOS Y ANALISIS

En este capitulo se presentan todos los resultados adquiridos al aplicar las diferentes

técnicas durante la investigacién. Dichos resultados son analizados llegando a pequefias

conclusiones para cada uno de ellos.

4.1 Proceso actual

Con el proposito de obtener los resultados para la investigacion se siguieron diferentes

pasos para cada una de las técnicas, los cuales se detallan a continuacion:

Encuesta

1. Dia 1: Se aplicaron las primeras 40 encuestas del estudio.

2. Dia 2: Se aplicd el resto de las encuestas para obtener un total de 113 encuestas.

3. Tabulacion de respuesta de las 113 encuestas en el programa SPSS.

Entrevista
1. Dia 3: Se aplico la entrevista a 8 personas, con una duracion total de 2 horas.

2. Anélisis de resultados

Cronograma

Tabla 7. Cronograma de aplicacion de técnicas

Semana

Proceso

Lunes | Martes | Miércoles | Jueves | Viernes | Sabado Domingo

Dia 1
Entrevista Dia 2
|Tabu1aci6n Tabulacion
|Dia3

Entrevista Andlisis Andlisis
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4.2 Resultados y analisis de la encuesta
Se realizaron 113 encuestas a empleados de Grupo UNICOMER, con el fin de conocer
sus opiniones sobre el sedentarismo. El proceso fue de forma aleatoria.

A continuacion, se presentan las graficas de frecuencia de las preguntas del cuestionario.

Graficas de Frecuencia

1. Datos Demograficos

a. Edad: Cantidad
20-30 afos 43

31-40 afios 47

41-50 afos 16

51-60 afios 6

60 en adelante 1

Total 113

EDAD

W 20-30
W 31-40
W 41-50
W 51-60

M 60en adelante

Figura 10. Edad de los empleados de Grupo UNICOMER.
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Hallazgo: Encontramos que el 80% de las personas, estan en un rango mayor de 20 y
menor de 40 afios, lo que significa una poblacion relativamente joven, donde practicamente no
laboran personas de la tercera edad en el grupo UNICOMER.

Tendencia: La tendencia es ascendente en el rango de 31-40 afios.

Conclusién: Los resultados son satisfactorios para el estudio; se tendra en cuenta a todas
las personas de grupo UNICOMER, pero habra un mayor enfoque a la poblacién joven, lo que

direcciona y vincula a acciones de mayor rendimiento como el gjercicio.

b. Sexo Personas
Masculino 66
Femenino 47

Total 113

SEXO

M Femenino

W Masculino

Figura 11. Género de los empleados de Grupo UNICOMER.
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Hallazgo: Solo existe un 8% de diferencia porcentual entre los géneros que laboran en
grupo UNICOMER, indicandonos que existe equidad de género y que las problematicas de
sedentarismo en sus lugares de trabajo afectan ambos por igual.

Tendencia: La tendencia es descendente; es importante mencionar que los hombres
predominan en la institucion, sin embargo se observa creciente nimero de mujeres en grupo
UNICOMER.

Conclusion: Se observa en el grupo UNICOMER que existe una equidad de género

dentro del talento humano.

c. Area de Trabajo Personas
Administracion 24
Talento Humanos 3
Contabilidad 6

Ventas 6
Mercadeo 18

Logistica y Distribucién 11
Otros 45

Total 113

* En Otros se encuentras personas de: SAC (Servicio de atencion al cliente), gerencia,

area de comercializacion, produccion, gestion y control de mantenimiento.
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AREA DE TRABAJO

B Administracion

M Contabilidad

M Logistica y Distribucion
W Mercadeo

W Otros

M Talento Humanos

W Ventas

Figura 12. Area de trabajo de los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Se observa una muestra proporcional en casi todas las areas de trabajo de
UNICOMER, al momento de la aplicacién del instrumento, obteniendo datos de diversos
departamentos laborables de UNICOMER.

Tendencia: La tendencia de accion fue otros departamentos, demostrando un crecimiento
ascendente.

Conclusion: Fue de impacto positivo para los fines del estudio. Un reto a la
sociabilizacién de las estrategias y acciones, lo que significa que se debera usar canales

eficientes, y asi reforzar los vinculos entre departamentos para lograr la participacion de todos.

d. ¢Conoce usted su talla? Personas

Si 102
No 11
Total 113
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(CONOCE USTED SU TALLA?

M No

M Si

Figura 13. Conocimiento de talla de los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Un 90% de las personas encuestadas creen conocer su talla o altura
asegurando tener conocimiento acerca de su cuerpo.

Tendencia: Es una tendencia ascendente y es importante que el 90% de las personas
conocen su talla, lo que significa que tienen un conocimiento sobre aspecto fisico.

Conclusion: Es positivo para el estudio, ya que el conocimiento de un factor fisico,

puede relevar la importancia que le asigna un individuo a los factores sobre su salud.

e. ¢Conoce usted su peso? Personas

Si 86
No 27
Total 113
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(CONOCE USTED SU PESO?

B No

mSi

Figura 14. Conocimiento del peso de los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Se observo un 76%, es decir % partes de las personas del grupo UNICOMER
conocen su peso, dandole importancia a este factor como indicador de salud y estético, que es
relevante para poder contrarrestar un aumento de peso gradual, sin embargo un 24 % no lo
conocen.

Tendencia: De igual manera es evidente que hay una inclinaciébn marcada hacia el
conocimiento del peso lo cual hacen una tendencia ascendente.

Conclusion: Es un aspecto negativo en términos generales que un 24% de las personas

No conozcan Su Peso

f. ¢Padece alguna de las siguientes enfermedades? Personas
Hipertension Arterial 6
Diabetes Mellitus 2
Obesidad 11

Otras 9
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Obesidad y Ninguna 1

Obesidad y Otras 1
Ninguna 83
Total 113

(PADECE ALGUNA DE LAS SIGUIENTES
1% ENFERMEDADES?

M Diabetes Mellitus ;

M Hipertension Arterial ;
M Ninguna;

M Obesidad ;

M Obesidad ;Ninguna;

M Obesidad ;Otras;

W Otras;

Figura 15. Enfermedades de los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: El 27% de la poblacién encuestada presenta alguna enfermedad,
padecimientos que se agudizan con el sedentarismo; sin embargo el 73% de los encuestados no
tiene patologia de base.

Tendencia: Ascendente, ya que ¥ de los colaboradores de grupo UNICOMER concentr6
sus respuestas definiendo que no padecen de ninguna enfermedad.

Conclusién: Es positivo que la mayoria de la poblacién no tenga una Enfermedad
Crénica no Transmisible, orientando las acciones para mejorar la calidad de vida, con mayor

enfoque preventivo.
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2. ¢Cual es la importancia que tiene la actividad fisica para su salud?  Personas

Muy importante 73
Importante 30
Poco importante 9
Nada importante 1
Total 113

;CUALES LA IMPORTANCIA QUE TIENE LA
ACTIVIDAD FISICA PARA SU SALUD?

M Importante
B Muy importante
M Nada importante

M Poco importante

Figura 16. Importancia de la actividad fisica en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Dentro de las personas encuestadas se logro identificar, que un 91% le dan
importancia a la actividad fisica.

Tendencia: En una linea ascendente la opcion de muy importante la actividad fisica para
la salud en la muestra.

Conclusion: Es satisfactorio y positivo encontrar estos datos en la muestra de grupo

UNICOMER, para enfocar las lineas estratégicas.
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3. Enunasemana tipica, ¢ Cuantos dias realiza o practica usted alguna actividad fisica,

deportes/fitness? Personas
De 1 a 3 dias 53
De 4 a 6 dias 9
Todos los dias de la semana 5
Ningun dia 46

:CUANTOS DIAS REALIZA O PRACTICA
USTED ACTIVIDAD FISICA,
DEPORTES/FITNESS?

M De1a3dias
M De 4 a6dias
M Ningun dia

W Todos los dias de la semana

Figura 17. Dias de actividad fisica en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: La actividad fisica que realizan los colaborados no es continua y de hecho casi
la mitad es nula, sin ninguna actividad fisica; porcentajes muy elevados en comparacion con los
riesgos que conlleva la inactividad. Se puede impulsar al 41% de la poblacién a realizar ejercicio
o0 algun deporte, dado la importancia y beneficios que esta conlleva a la salud.

Tendencia: Se agrupa en la persona que efectGa poco actividad fisica de forma

descendente.
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Conclusién: Es un factor negativo que el 88% de las personas encuestadas, realicen

ejercicio menos de 3 veces a la semana.

4. Indique ¢Cual es la intensidad de la actividad fisica que realiza en su trabajo?

Personas
Ninguna 29
Leve 39
Moderada 26
Intensa 19
Total 113

INDIQUE ;CUAL ES LA INTENSIDAD DE
LAACTIVIDAD FISICA QUE REALIZA
EN SU TRABAJO?

W leve
M Intensa
® Moderada

m Ninguna

Figura 18. Intensidad de la actividad fisica en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Se analiza una muestra distributiva, donde solo el 17% realiza una actividad
intensa y un 26% no realiza ninguna actividad fisica en su trabajo, y al agruparlo con los de
intensidad leve, revela que el 60% tiene inactividad o tendencia al sedentarismo en su puesto de

trabajo.
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Tendencia: Se manifiesta en un 34% de leve actividad fisica, el cual es ascendente.
Conclusion: Se define positivamente que exista diversidad de actividades en la muestra

seleccionada de grupo UNICOMER; dandonos variabilidad de lineamientos.

5. ¢Considera que su alimentacion es balanceada? Personas
Si 61
No 52
Total 113

:CONSIDERA QUE SU ALIMENTACION ES
BALANCEADA?

M No

M Si

Figura 19. Alimentacion balanceada en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Se descubrié un balance entre las opiniones en esta interrogante, donde existe
una brecha corta porcentualmente del 4% entre la opcion si y la opcidn no. Donde el 54% de las

personas llevan una dieta saludable.

Tendencia: Es ascendente y esta en las personas que poseen alimentacion balanceada.
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Conclusién: Es positivo desde la perspectiva que se tendra que incorporar elementos en
la propuesta de solucién para combatir que el 46% de las personas no esta teniendo una

alimentacion balanceada.

6. ¢Cudantas veces usted consume comida rapida a la semana? Personas
Todos los dias 1
De 1 a 3 veces a la semana 35
4 a 6 veces a la semana 2
Esporadicamente (2 veces al mes) 75
Total 113

:CUANTAS VECES USTED CONSUME
COMIDA RAPIDA A LA SEMANA?

B4 ab6vecesalasemana
M Dela3vecesalasemana
M Esporadicamente (2 veces al mes)

M Todos los dias

Figura 20. Consumo de comida rapida en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Se observa que la muestra de las personas que laboran en Grupo UNICOMER

no consume con regularidad comida rapida, dado que el 66% de las personas encuestadas
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afirmaron tener una dieta normal y cotidiana, sin embargo, un 34% tienen el habito de consumir
mala alimentacion.
Tendencia: Es ascendente a la opcion de consumir alimentos rapidos esporadicamente.
Conclusion: Se concluye que esta variable impacta positivamente en la propuesta del

plan estratégico, lo que generara un mayor porcentaje de personas con alimentacion sana.

7. Se hasentido Usted: Personas
Ansioso 8
Ansioso + Depresivo 1
Extenuado 1
Depresivo 2
Depresivo + Extenuado 1
Estresado 48
Estresado + Ansioso 17
Estresado + Ansioso + Depresivo 3
Estresado + Ansioso + Depresivo + Extenuado 2
Estresado + Ansioso + Extenuado 8
Estresado + Depresivo 1
Estresado + Extenuado 5
Estresado + Depresivo + Extenuado 1
Ninguno 15

Total 113
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USTED SE HA SENTIDO

PORCENTAJE DE ESTADOS
v
1 19

© I 3%
i 29
11
I 44

)
& <
&

ij

Figura 21. Tipo de experiencia en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Se descubrié que el 87% del personal presenta una alteracion en su estado de
animo, de las cuales el 75% de la muestra refiere estrés la mayor parte del tiempo y un 35%
presentan mas de un sintoma o consecuencia del sedentarismo.

Tendencia: Se encuentra en la opcidén de solo estrés con un 44%, una tendencia
ascendente.

Conclusion: Se considera negativo que entre las personas encuestadas exista un

porcentaje tan alto de estrés, con un posible deterioro en su salud psicoldgica a largo plazo.
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8. ¢Cual considera que es una consecuencia de Sedentarismo?  Personas

Tristeza 7
Falta de motivacion 37
Inseguridad 3
Todas las Anteriores 40
Ninguna 26
Total 113

:CUAL CONSIDERA QUE ES UNA
CONSECUENCIA DEL SEDENTARISMO?

M Falta de motivacion
M Inseguridad

M Ninguna

W Todas las Anteriores

M Tristeza

Figura 22. Consecuencia de sedentarismo segun los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Un 77% de la poblacion encuesta refiere conocer algun tipo de consecuencia
psicoldgica relacionado al comportamiento.
Tendencia: Esta se acentla en la opcion de todas las anteriores y es una atendencia

ascendente.
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Conclusion: Es un aspecto positivo que las personas conozcan alguna consecuencia 0
complicaciones del sedentarismo, sin embargo habra que reforzar y transmitir mas conocimiento

a Grupo UNICOMER sobre el sedentarismo.

9. ¢Ha observado rechazo hacia las personas que presentan obesidad en su ambiente

laboral? Personas
Si 18
No 95
Total 113

(HA OBSERVADO RECHAZO HACIA LAS
PERSONAS QUE PRESENTAN OBESIDAD EN
SU AMBIENTE LABORAL?

M No

mSi

Figura 23. Rechazo en el ambiente laboral en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: No existe un rechazo considerable a las personas que presentan obesidad en
Grupo UNICOMER lo que constituye que existe una buena cultura organizacional, sustentando
lo planteado con 84% de las respuestas; pero no se puede pasar por alto que si existe un

segmento del 16% que lo observa y hasta lo puede estar padeciendo.
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Tendencia: 84% considera que no hay un rechazo a las personas que presentan obesidad,

manteniéndose siempre ascendente.

Conclusion: Es resultado positivo al demostrar una relacion agradable en el ambiente

laboral que impacta en el clima organizacional.

10. ¢ Le gustaria contar con un espacio dentro de su area de trabajo para poder realizar

actividades fisicas o algun ejercicio? Personas
Si 111
No 2
Total 113

:LE GUSTARIA CONTAR CON UN ESPACIO
DENTRO DE SU AREA DE TRABAJO PARA
PODER REALIZAR ACTIVIDADES FiSICAS O
ALGUN EJERCICIO?

M No
mSi

Figura 24. Espacio para actividad fisica en los empleados de Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Al 98% de los encuestados les agrada la idea de un espacio para ejercitarse,

por diversas razones, dentro de las cuales puede contemplarse el bienestar de la salud y estético.
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Tendencia: La tendencia es favorable para la implementacion de un espacio para

ejercitarse de manera ascendente.

Conclusion: Es un resultado positivo en el interés de combatir el sedentarismo de los

colaboradores de Grupo UNICOMER.

11. ¢ Cree Usted que tener este espacio es responsabilidad de quién? Personas
Patrono 34
Empleado 6
Ambos 73
Total 84

(CREE USTED QUE TENER ESTE ESPACIO ES
RESPONSABILIDAD DE QUIEN?

m Ambos
M Empleado

W Patrono

Figura 25. Responsabilidad del espacio para actividad fisica en Grupo UNICOMER.

Hallazgo: Un 65% de las personas encuestadas refieren que la responsabilidad debe de
ser compartida, al momento de mantener un espacio para realizar actividades fisicas dentro del

lugar de trabajo.
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Tendencia: La opcion de ambas partes, es decir UNICOMER vy sus colaboradores es
ascendente.
Conclusion: Se considera que son positivos estos datos ya que dicho espacio serd un

parte de la estrategia a implementar.

4.3 Resultados y andlisis de la entrevista
Se realizaron 8 entrevistas, las cuales se desglosan en 4 gerentes y 4 empleados
administrativos dentro de la institucion, esto con el fin de conocer sus opiniones sobre el
sedentarismo y plan estratégico de mejora. Se presentan el analisis de cada una de ellas a
continuacion:
Hallazgo: Un 100% es decir, los 8 empleados que fueron entrevistados como parte del
equipo administrativo del grupo UNICOMER indicaron tener un concepto negativo acerca del

sedentarismo, sin embargo no pudieron dar un concepto amplio acerca de él.

La entrevista indica que la mayoria (87.5%) consideran que realizar alguna actividad
fisica por lo menos 3 veces a la semana es adecuado, donde el tiempo de duracion y horario varia
ampliamente, lo que evidencia claramente que no tienen conocimiento adecuado de héabitos

saludables.

En cuanto a la interrogante del horario a realizar sus actividades fisicas, vario
notablemente, ya que un 37.5 % refirié antes del su jornada laboral, un 37% posterior al trabajo,

12.5 % se limitd a no contestar y un 12.5% refirié no estar seguro.
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Asi mismo un 75 % de los colaboradores aseguran estar dispuestos a ir grupos o charlas
motivacionales, y solo un pequefio porcentaje (25%) no, independiente del tema, a pesar de que

un 87.5% nunca ha tenido una conferencia o consulta de nutricién.

Se puede observar que el 87.5 % considera que la cafeteria no ofrece una alimentacién
balanceada y saludable, teniendo un concepto basico de lo que es alimentacion balanceada y

saludable, ya que todos contestaron breve y correctamente dicha interrogante.

Cabe destacar que la mayoria de las personas, conoce de manera general las
consecuencias del sedentarismo, pero un 37.5 % no posee los conocimientos basicos ni las

complicaciones acerca del tema.

Cabe destacar que al momento de la aplicacion de la entrevista, se les explico que no
existian respuestas buenas o malas, sin embargo todos estaban inseguros al momento de sus

respuestas.

Conclusiones: Conocer lo que pensaban de forma més especifica los 8 colaboradores del
grupo UNICOMER, fue de gran utilidad para la investigacion. Estos 8 empleados se dividieron
en 4 gerentes y 4 empleados administrativos, esto con el fin de conocer las diferentes ideas y
pensamientos que tienen sobre el enfoque de la actividad fisica y del sedentarismo en la

empresa.

Se logra concluir que los 8 entrevistados ven la actividad fisica como un beneficio a
futuro y largo plazo en su lugar de trabajo, ya que se podria disminuir las consecuencias del

sedentarismo creando habitos saludables.
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4.4 Diagrama Ishikawa

MEDIO

MANO DE OBRA Talento humano AMBIENTE
/ Salud
] PRESUPUESTO \
CAPACITACION DEL R ) )
PERSONAL VISION ESTRATEGICA
Compra

PLAN
ESTRATEGICO DE

MEJORA

LIDERAZGO
GERENCIAL

/

Talento humano

PLAN ESTRATEGICO

y;

Trabajo en equipo

MAQUINARIA

Figura 26. Diagrama de Ishikawa

Explicacion del diagrama de Ishikawa:

Método

Pertenecer a una institucion o empresa de reputacion honorable, calificada con estandares
de excelencia en la produccion y promotora de la salud en sus empleados, es un estimulo para
todo aquel que a ella pertenece. Al momento que una empresa/institucién/organizacion o
cualquier otra diferente, ejecuta un proyecto para favorecer a sus empleados, se requiere
disciplina por ambas partes y sobre todo compromiso, para ejecutar un perfecto trabajo en
equipo. Es por esto que se requiere un Plan Estratégico con el fin de garantizar los objetivos y

cumplimientos de las metas establecidas.
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Material

Se requiere un presupuesto para comprar materiales o contratacion del personal
calificado, para implementacion de los diferentes pilares del Plan Estratégico de mejora, y se
basara la seleccion en primera instancia por precios y luego por calidad, con el fin de contar con

el mejor producto al menor precio.

Medio ambiente

Todo ambiente de oficina debe contar con las normas de seguridad e higiene como lo
establecen las normas y leyes. Una institucion o empresa saludable, no es Unicamente en la que
sus colaboradores y gerentes no se enfermen; sino aquella en la cual brinde condiciones,

espacios, relaciones y un clima laboral saludables.

Mano de obra

Se requiere empleados comprometidos con la institucién y su gestion, ya que los ejes
estratégicos son de beneficio para la salud de ellos, por lo que se debe establecer normas y reglas
para mantener u optimizar el clima de la institucion. Asi mismo el talento humano contaria con

las herramientas y recursos necesarios para maximizar su esfuerzo.

Medida
Para crear con éxito un entorno laboral saludable, las instituciones publicas o privadas
siempre deben seguir un proceso que involucra la mejora continua con un liderazgo gerencial,

llevando un abordaje, por el talento humano capacitado.
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4.5 Analisis estadistico
El siguiente anélisis estadistico estd basado en los datos de la encuesta y entrevista

aplicada por medio del cuestionario.

En la siguiente figura, en el cruce de variables se descubrié que las personas jovenes son
las que menos practican actividad fisica esto en términos porcentuales, y las personas adultas o

que se alejan del término joven se esfuerzan por tener cierta actividad fisica.

La agrupacion de respuesta de las personas encuestadas se concentra entre las opciones
de 20 a 30 afios y ningun dia practican actividad fisica es decir que la tendencia es ascendente en

este cruce.

En consistencia con los hallazgos encontrados, se define claramente son positivos para la

formulacién del estrategias de mejoras en calidad de vida con enfoque en salud.

65



EDAD VRS ACTIVIDAD FISICA
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Figura 27. Cruce de variable edad vrs actividad fisica
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Figura 28. Cruce de variable alimentacion balanceada vrs actividad fisica
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En el cruce anterior, las personas con mayor indice de sedentarismo no tienen una
alimentacion balanceada, es decir, que entre menos actividad fisica menos alimentacion sana,
agudizando los impactos de sedentarismo. Y aunque el porcentaje mas alto lo lleve el 25% en la

opcién de alimentacién sana al sumar los otros porcentajes se descubrid lo antes mencionado.

Existe una tendencia a tener una alimentacion balanceada entre las personas que por lo

menos se ejercitan un dia a la semana y la tendencia se esta es ascendente.

Se concluyd que la relacion de una mala alimentacién y la poca actividad fisica, debe
tener una asignacion en el plan estratégico para la mejora de la calidad de vida enfocado a la

salud.

Y en el siguiente cruce de éareas de trabajo vrs actividad fisica, se descubrid que las areas
de trabajo que menos practican actividad fisica son administracion, mercadeo y otros; asi mismo
los departamentos de contabilidad, talento humano y ventas con un 3% cada uno, tienen los

porcentajes de inactividad mas bajo de la institucion.

La agrupacion de respuesta de las personas encuestadas se concentra en otros
departamentos realizando actividad fisica de 1 a 3 dias a la semana con una tendencia es

ascendente en este cruce.

En consistencia con los hallazgos encontrados, se define claramente son positivos para la

formulacion del estrategias enfoque en actividad fisica.
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AREAS DE TRABAJO VRS ACTIVIDAD FIiSICA
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Figura 29. Cruce de variable area de trabajo vrs actividad fisica
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ACTIVIDAD FISICA VRS ESTADOS DE ANIMO
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Figura 30. Cruce de variable actividad fisica vrs estados de &nimos
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El estrés es el padecimiento que mas sufren psicologicamente los colaboradores de grupo
UNICOMER segun el cruce de variable entre los encuestados y este a su vez genera

complicaciones en la salud, que esta vinculada directamente con la falta de actividad fisica.

La tendencia es ascendente y esta dominada claramente por el sedentarismo entre las

personas que no realizan actividad fisica.

La falta de actividad fisica sigue siendo uno de los elementos que arrojan datos
importantes para enriquecer el conocimiento de la problematica de grupo UNICOMER vy

plantear la linea estratégica a sequir.

Validacion de la Hipotesis (H1)
El resultado del analisis estadistico anterior muestra que un plan estratégico de mejora la
salud como parte de la calidad de vida, del personal de grupo UNICOMER, desarrollara al

talento humano y disminuira los riesgos que conlleva el sedentarismo.

4.6 Propuesta
4.6.1 Plan estratégico para mejorar la calidad de vida con enfoque en salud en grupo
UNICOMER.
4.6.2 Introduccién
4.6.3 Descripcion de la propuesta
4.6.3.1 Campana informativa y de concientizacion.
4.6.3.2 Actividad fisica.

4.6.3.3 Nutricion y alimentacion alanceada.
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4.6.3.4 Talleres, cursos, seminarios y foros motivacionales y educativos de &mbito
psicoldgico.
4.6.4 Presupuesto.

4.6.5 Cronograma de ejecucion.

4.6.2 Introduccion

La necesidad de contar con un instrumento relacionado con estilos de vida saludable en el
ambito laboral, se disefid la siguiente herramienta basica para mejorar la vida laboral y cotidiana
de los individuos, dado que el fomento y fortalecimiento para la construccion de un estado de
bienestar en cada persona es propio, sin embargo, actualmente también es de interés de los

segmentos gubernamentales y privados.

En Honduras, el Poder Ejecutivo elabord y dio a conocer el Decreto N° PCM-030-2015
publicado en la Gaceta; donde prioriza la actividad fisica regular y la alimentacién saludable para
que se aplique con caracter obligatorio en todas las instituciones que forman parte del aparato

estatal en el marco de la jornada diaria laboral.

Por lo que el actual documento, presenta un plan de estrategias con el objetivo
fundamental de exponer las principales recomendaciones y consejos para el personal, emitidas
para promover la salud, también pretende establecer de forma documental los lineamientos

generales para realizar de forma eficiente dicho proceso.

El presente documento debera ser revisado periodicamente para incorporar las

modificaciones necesarias en el cumplimiento de los objetivos de la empresa
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4.6.3. Descripcion de la propuesta

Campaiia informativa,

evaluativa y de Actividad Fisica
concientizacion
N
Plan
Estratégico de
Mejora

Nutricién y alimentacion
balanceada

-

Figura 31. Ejes estratégicos

4.6.3.1 Campafa informativa y de concientizacién
Con los datos encontrados y analizados, realizar una campafa informativa y de
concientizacion sobre el sedentarismo y sus consecuencias, sin embargo para iniciar cualquier
estrategia, se debe evaluar la situacién en la actualidad y medir los resultados al terminar todo el

proceso de ejecucion de estrategias.

Acciones
Se enfocaran varios puntos los cuales se describe a continuacion:
1. Elaboracién de boletin en forma de periddico, en la cual se utilizaria la informacion de las

evaluaciones sobre la evolucion de la actividad fisica puesta en practica.
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2. Sensibilizar a los distintos agentes, sobre la necesidad de incorporar la evaluacion como
estrategia necesaria en la implementacion de programas.

3. Evaluar y considerar el impacto de las diferentes estrategias implementadas por la
directiva o alta gerencia de grupo UNICOMER, otras politicas y programas del ambito
salud laboral.

Ejecutores de las lineas de accion:

Informativa:

Debera ser sociabilizada por la gerencia de primera linea o la de altos mandos.

Consideraciones de la accion

Se realizard a través de la comunicacion vertical descendente a cada jefatura de
departamento y seguir en cascada en orden descendente hasta llegar a tener un efecto de
sociabilizacién horizontal en cada departamento, debera ser sostenida por medios formales e
informales ya sean boletines tangible, digitales y el aprovechamiento de las rede sociales o base
de datos de correos institucionales o cualquier medio que la empresa tenga.
Evaluacion:

Por profesionales de la salud como psicélogos, médicos, entrenadores y nutricionistas los
cuales deberan ser contratados bajo la modalidad de tercerizacion o servicios profesionales por

hora.

Consideraciones de la accion:
Asignacion del espacio adecuado para instalar una Pre-clinica dentro de las instalaciones
de grupo UNICOMER.

Contratacion de grupo de especializados para la evaluacion.
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Concientizacion:

Se propone que dicha charla deben estar basadas por profesionales de la salud como
psicologos, médicos, entrenadores y nutricionistas; para el personal de UNICOMER como

también para el que labora en la cafeteria de dicha institucion.

Consideraciones de la accion

Ubicacion de Espacio Adecuado

Se realiz6 un analisis para determinar el mejor lugar para realizar dichas charlas, el cual
busca no interrumpir ninguna de las actividades de la organizacién para su adecuacion, donde los
requerimientos necesarios son:

1. Espacio de mayor de 35 m?

2. Barios

3. Fécil acceso al centro de charlas

4. Buena iluminacion

5. Conexiones eléctricas para el equipo audiovisual.

Posterior al andlisis, se procedié a seleccionar el espacio para realizar la ubicacion la cual
grupo UNICOMER cuenta con un salon UNIVERSIDAD el cual cumple con las dimensiones

requeridas mencionadas anteriormente, que se utiliza para capacitaciones.

Equipo vy material para la campaiia informativa y de concientizacion:

1. Equipo audiovisual
2. Sillas y mesa plegable
3. Libretay lapiz

* Refrigerio (Coffee Break) para los asistentes de la actividad.
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Presupuesto

Tabla 8. Presupuesto del eje de camparfia informativa y de concientizacion

Acciones Informativa | Evaluacion | Concientizacion
Estrategia Cantidad Total
Concepto Precio#1 | Precio#2 Precio # 3
Nutricionista 1 L - L 7,000.00 | L 2,000.00 9,000.00
Médico 1 L - L 8,000.00 | L 2,500.00 10,500.00
Entrenador 1 L - L 5,500.00 | L 1,500.00 7,000.00
Informativa,
evaluaciony Psicologo 1 L - L 7,000.00 | L 2,100.00 9,100.00
concientizacion
Equipo y materiales (Coffee Break) 24 L - L - L  14,400.00 14,400.00
Material publicitario 1 L 1,000.00 | L - L - 1,000.00
Total L 1,000.00 | L27,500.00 | L 22,500.00 51,000.00

76




4.6.3.2 Actividad fisica
Considerando la importancia de la actividad fisica, se presenta la siguiente propuesta, la
cual consiste en elaborar un plan de accion para la creacion de un espacio en el area de trabajo

para realizar ejercicio, lo cual seria una proyeccion de un gimnasio a largo plazo.

Esto es con el fin de motivar a los empleados y permitir mejorar la salud cardiovascular y
su aspecto estético de los colaboradores de Grupo UNICOMER, 'y principalmente prevenir las

ENT mediante la practica de actividad fisica o deporte.

Las siguientes recomendaciones expuestas estan referidas a las edades: de 18 a 64 afios

segun la OMS.

Acciones

Ejercicios cardiovasculares (aerdbicos)

Con el fin de mejorar las funciones cardiorrespiratorias, musculares, la salud désea y de

reducir el riesgo de ENT y la depresidn, se recomienda que:

1. Fitness cardiorrespiratorio: realizar 150min/sem de actividad moderada con una frecuencia de
5 dias/sem o 75 min/sem de actividad vigorosa con una frecuencia de 3 dias/se 6 bien una

combinacion equivalente de actividades moderadas y vigorosas.

2. Flexibilidad: realizar estiramientos estaticos realizando 2-4 repeticiones/ejercicio con una

duracion de 15-30 seg con una frecuencia de 2-3 dias/sem.

3. Con el fin de obtener aun mayores beneficios para la salud, los adultos de este grupo de edades

aumenten hasta 300 minutos por semana la practica de actividad fisica moderada aerobica, o bien
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hasta 150 minutos semanales de actividad fisica intensa aerdbica, 0 una combinacion equivalente

de actividad moderada y vigorosa.

4. Fuerza y resistencia muscular: realizar 8-10 ejercicios por sesion, con 2-3 series/ejercicioy 8-
12 repeticiones/serie con una frecuencia minima de 2 dias/sem, preferiblemente, no
consecutivos. Dos veces 0 mas por semana, realicen actividades de fortalecimiento de los

grandes grupos musculares.

5. La actividad aerdbica se practicara en sesiones de 10 minutos de duracién, como minimo.

6. Pérdida de peso y prevencion: para poder perder peso debe practicarse actividad fisica

aerobica con una duracion de 250-300 min/sem.

Dado lo anterior se puede visualizar como vision estratégica de la institucion, mejorar en

un 10% la salud de sus colaboradores, por medio del IMC en un determinado plazo de 6 meses.

Consideraciones de la accion

Ubicacion de Espacio Adecuado

Se determind posterior a un anélisis para determinar el mejor lugar para realizar dichos
ejercicios, el cual busca no interrumpir ninguna de las actividades de la organizacién para su
adecuacion, donde los requerimientos necesarios son:

1. Espacio de mayor de 100 m?

2. Servicios sanitarios

3. Ventilacion

4. Buena iluminacion

5. Conexiones eléctricas
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Posterior al analisis, se procedio a seleccionar el parqueo como una opcion mientras tanto
se construye el gimnasio, el cual también cumple con las dimensiones requeridas mencionadas
anteriormente y una vez terminada las actividades laborales se realizara la actividad fisica, por lo
que se podrian trabajar con:

1. Aerobios

2. Clases de baile (salsa, bachata 0 mix)

Después de varias cotizaciones, se llegd a la conclusion que es mas factible, comodo y
efectivo contratar a un instructor que llegue a la institucion para que los colaboradores se sientan

motivados y relajados con el tiempo.

Tiempo de realizacién

Se proyecta la primera evaluacion para tomar referencia y poder hacer un analisis

comparativo posterior al tiempo establecido de 4 meses, determinando por el IMC.

Liga de futbol

1. Planificacion, reglamentacion y calendarizacion de la liga UNICOMER.

2. Creacion de equipos de fatbol por departamento tanto femenino como masculino.
3. Las inscripciones de los equipo de futbol.

4. Alquiler de la canchas por parte de los organizadores.

5. Compra de materiales y equipamiento.

6. Contratacion de arbitros o jueces de partidos.

7. Publicidad de torneo.
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Consideraciones de la accion

Calendarizacién

Los encuentros entre escuadras de departamento de grupo UNICOMER se realizaran todos los
fines de semana de diciembre, enero y febrero; asi como dos miércoles de enero y febrero.
El tiempo del torneo sera de cuatro meses iniciando el 2 de diciembre y terminado el 28 de

febrero.

Indumentaria
Se utilizara balones y se comprard en conjunto con los colaboradores la indumentaria

deportiva de cada equipo, para que los miembros cuiden el activo.

Premios
Se asignaran premios segun se estime conveniente la gerencia o los organizadores sin
embargo, se detallard y premiara al portero menos batido, a los goleadores y hasta se celebrara

un partido por descenso.

Publicidad
Esta actividad estara dirigida a los colaboradores y familiares. Se estara informando por

medio de boletines los resultados de las ligas y detalles del torneo.

Competiciones de carreras estilo maratones

1. Planificacion, organizacion y reglamentacion maratones de UNICOMER.
2. Las inscripciones de los competidores.

3. Montaje del escenario meta.

4. Gestion con el equipo de salud publico o privado.

5. Permisos de la municipalidad para efectuar las maratones.
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6. Gestion de la seguridad por parte de cuerpos policiales en el recorrido.
7. Compra de materiales, suministros y equipamiento.
8. Publicidad de la actividad de las carreras.

9. Documentar el evento para utilizarlo como publicidad interna.

Consideraciones de la accion

Calendarizacién

Esta debera ser anunciada con un mes de anticipacion, las cuales seran: en diciembre,

enero y la ultima en febrero.

La segmentacién de nivel

Va de acuerdo con los indices de masa corporal y por edades.

Gestiones
Todas las gestiones con instituciones de apoyo y de asignacion de recorrido estaran a

cargo de los organizadores que seran asignados a dicha tarea por RR. HH

Premios

Los organizadores seran los encargados de gestionar y entregar los premios.

Materiales
Se utilizara camisas alusivas al grupo UNICOMER.
Se estara hidratando a los jugadores en el momento del partido y se utilizara materiales de

publicidad ya existente como ser banners, stickers etc.

La publicidad

Esta estara dirigida a los colaboradores y familiares.
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Disefar y equipar un gimnasio

Contratar un ingeniero que se encargue del disefio, desarrollo y ejecucion de la

instalacion deportiva.

Consideraciones de la accion

Espacio asignado

Este debera de estar dentro de la instalacion.

Equipamiento

Gimnasio sera equipado con las maquinarias basicas, sin embargo con el tiempo se estara

fortaleciendo con maquinas especificas diferentes a las ya existentes.
e Discos
e Barras
e Mancuernas

e Maquina de jalones

Otros elementos secundarios de interés:
e Barra de dominadas

e Poleas
e Jaulay multipower

e Equipo cardiovascular y aerobico
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Presupuesto

Tabla 9. Presupuesto del eje de actividad fisica

Estrategia

Actividad fisica

L Disefiar,
Ejercicios Carreras . .
. . . Liga de equipary
Acciones cardiovasculares estilo > .
L fatbol materializar un
(aerdbicos) (Maratones) . . Total

gimnasio

Concepto Precio #1 Precio#2 | Precio#3 Precio # 4
Avrbitros canchas premios L - L - L30,000.00 | L - 30,000.00
Entrenador fisico L 4,600.00 | L - L - L - 4,600.00
Equipo y materiales L - L 12,000.00 | L 1,500.00 | L  50,000.00 63,500.00
Publicitario L - L 500.00 | L 500.00|L - 1,000.00
Total L 4,600.00 | L 12,500.00 | L32,000.00 | L  50,000.00 99,100.00
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4.6.3.3 Nutricion y alimentacion balanceada

Sociabilizar datos relevantes sobre los productos

Ofrecer a los empleados informacidn relevante e interesante sobre productos alimenticios
que estan consumiendo, esto fomenta el conocimiento y el interés por la alimentacion saludable
y también los ayuda a poner en valor la estrategia de mejoramiento de la calidad de vida
enfocado a la salud. Cuanta mas informacion tenemos sobre una cosa, mas somos capaces de

interesarnos y aprender a valorarla.

1. Concienciacion a través de seminarios y talleres especificos de buenos habitos de
alimentacion para todo el personal que labora en Grupo UNICOMER vy el personal que
labora en la cafeteria, recomendaciones sobre como llevar una alimentacion sana y
equilibrada, e incluir a la venta alimentos sanos conforme a la estrategia y otros habitos

de vida saludables.

2. El uso de las redes sociales y correo electronico es la forma mas sencilla y directa de
difundir y dar notoriedad a las acciones puestas en marcha. Para que sea muy rapido y

simple compartir en las redes sociales.

3. Una forma efectiva de incentivar a los empleados para que se impliquen y compartan los
contenidos es la sociabilizacion. A través de temporada y sorteos asociados a pérdida de
peso, con el objeto de viralizar contenidos y aumentar la notoriedad en las redes sociales
de las estrategias de mejoramiento de la calidad de vida enfocado a la salud y en este caso
especifico la estrategia de la importancia de la buena alimentacion y las repercusiones

que esto tiene.
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Consideraciones de la accion

Espacio asignado

Salon universitario, los talleres y seminarios educativos dentro de las instalaciones de

grupo UNICOMER.

Personal Profesional

Las personas que ejecuten esta estrategia son profesionales del campo de la salud en

orientacion a Nutricion.

Cafeteria
Informacion y capacitacion al personal que labora en la cafeteria de la institucion para
que todo el colaborador de UNICOMER tenga acceso a un mend variable y mas saludable dentro

del trabajo.

Tener acceso a alimentos y bebidas saludables (En el comedor de la empresa).

e Ofrecer menuUs diarios en los comedores de empresa que incluyan alimentos de mejor
calidad (alimentos frescos como frutas, verduras, pescado o ensaladas) elaborados y/o
supervisados por personales orientados en nutricion.

e Opciones mas saludables a precios accesibles.

e Regulacién del contenido de la cafeteria en alimentos y bebidas, posterior a la

capacitacion para dicho personal.

Rutina alimenticia

Esta se hara después de la evaluacion de indice de masa corporal que se efectuard antes

del inicio de las estrategias, con un expediente el cual el profesional con orientacién en nutricion
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le daré una guia que regule sus habitos alimenticos y contenga recomendaciones claras y precisas

para combatir la obesidad, el sedentarismo y sus complicaciones.

Consideraciones de la accion

Tiempo de ejecucion

5 meses posteriormente de la evaluacion de los 327 colaboradores y su segmentacion de

problematica.
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Presupuesto

Tabla 10. Presupuesto del eje de nutricion y alimentacion balanceada

Sociabilizar Rutina
. . datos Comedor de . .
Estrategia Acciones relevantes de | la empresa alimentaria
Cantidad . - P saludable Total
alimentacion
Concepto Precio#1 | Precio#?2 Precio # 3
. Nutricionista 1 L 4,000.00 | L 1,000.00 4,000.00 | L  9,000.00
Nutricion y
alimentacion . .
Equipo y materiales (Coffee Break) L 2,400.00 | L - 2,400.00 | L  4,800.00
balanceada
Material publicitario 1 L - L 200.00 - L 200.00
Total L 6,400.00 | L 1,200.00 6,400.00 | L 14,000.00




4.6.3.4 "Talleres, cursos, seminarios y foros motivacionales y educativos de
ambito psicologico™
Se establece que la estrategia de actividad fisica es la primera linea de accion para

combatir las consecuencias psicoldgicas en especial el estrés, depresion la ansiedad entre otros.

Es decir que la actividad fisica, es un factor preventivo, ante la disfuncion metabdlica,
cardiaca, osteomuscular, e inclusive en cuadros depresivos o de ansiedad generalizada,

comunmente asociados también a situaciones de estres, laboral y deterioro psicoldgico.

Por eso se presentan estrategias para mejorar calidad de vida y la salud de manera

integral.

Acciones

Evaluacién y diagnoéstico

Esta linea de accion ya fue presentada en la primera estrategia sin embargo se menciona

en este Ultimo segmento para darle seguimiento a la tltima parte del plan estratégico.

Normalmente, los diagndsticos del estrés se basan en cuestionarios o entrevistas con un
profesional de la psicologia.
Los aspectos mas relevantes que abordar en los diagnosticos son los siguientes:
e Contenido de las actividades que se realizan.
e Condiciones fisicas para realizar las actividades.
e Condiciones y expectativas de las personas.
¢ Relaciones interpersonales (familiares, laborales, sociales, etc.)

e Estilos de comunicacién y procesamiento de la informacién.
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Consideraciones de la accion

Esta accion evaluativa se realizara por personal especializado en la psicologia.

Espacio asignado

Este estara dentro de la organizacién debidamente equipado con los requerimientos del

especialista.

Talleres, cursos, seminarios, psicolégicos

También es importante la creacion de entornos saludables y redes de apoyo, que ayude a
considerar el estrés laboral como una caracteristica propia de la vida moderna y no como un

signo de debilidad o incompetencia de las personas.

Las iniciativas correspondientes a esta categoria se centran, en general, en la formacién y
en la educacion y consisten en actividades de concienciacion y programas de adquisicion de

conocimientos y destrezas.

Los cursos de educacién y gestibn de impactos del sedentarismo en aspectos
psicologicos técnicas de relajacion, asesoramiento y planificacion sobre la forma de vida,
adquisicion de destrezas para la resolucién de problemas o el reforzamiento de la seguridad en
uno mismo.

Consideraciones de la accién

Dicha charla deben estar basadas por profesionales de la salud como psicélogos, medicos.

Posterior al analisis se llegd a la conclusion que la ubicacion de espacio adecuado y
equipo y/o material para los talleres y seminarios educativos seran los mismos utilizados para las

estrategias anteriores.
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El asesoramiento

Permite a las personas acceder a servicios confidenciales de indole profesional para
quienes tienen problemas asociados con el estrés en su lugar de trabajo.

Es una actividad muy especializada que requiere una gran formacion.

Es importante comprobar que los profesionales dispongan de los conocimientos y las
destrezas.

Las alternativas descritas en los parrafos anteriores no deben ser consideradas como

mutuamente excluyentes sino, mas bien, como complementarias.

Consideraciones de la accién

Espacio asignado

Debera de ejecutada fuera de las instalaciones de la institucion.

Seré precedida por un psicélogo.

Limitaciones de implementacion del plan estratégico de mejora.
1. Poca participacion por el personal o falta de motivacion en el seguimiento de las
estrategias.
2. Escasa participacion a nivel gerencial

3. Recurso econémico por parte de ambas partes implicadas.
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Presupuesto

Tabla 11. Presupuesto del eje de talleres, cursos, seminarios (entre otros) de ambito

psicoldgico.
Talleres,
Acciones D;?(?onl(c)’ftilcc; s:rl;riizsrizs asesorsrlniento
Estrategia Cantidad P g . Total
psicologicos
Concepto Precio#1 | Precio#?2 Precio # 3
Psicdlogo 1 L 7,000.00 | L 8,000.00 | L - 15,000.00
Talleres, cursos,
seminarios y foros | Equipo y materiales (Coffee Break) 24 L 700.00 | L 2,000.00 | L - 2,700.00
motivacionales y
educativos de ambito Material publicitario 1 L 500.00 | L 1,000.00 | L - 1,500.00
psicoldgicos
Total L 8,200.00 | L11,000.00 | L - 19,200.00
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4.6.4. Presupuesto general de la propuesta

Tabla 12. Presupuesto general del plan estratégico de mejora

Estrategia Concepto Total
Nutricionista L 9,000.00
Médico L 10,500.00
Informativa, evaluacion y concientizacion En_trenador L 7.000.00
’ Psicdlogo L 9,100.00
Equipo y materiales (Coffee Break) | L 14,400.00
Material publicitario L 1,000.00
Avrbitros canchas premios L 30,000.00
. . Entrenador fisico L 4,600.00
Actividad fisica Equipo y materiales L 63,500.00
Publicitario L 1,000.00
Nutricion y alimentacién balanceada Nutpcnonlsta . L 9,000.00
Equipo y materiales (Coffee Break) [ L  4,800.00
Material publicitario L 200.00
Talleres, cursos, seminarios y foros PSiC.é logo - L 15000.00
motivacionales y educativos de ambito Equ(_) y matt_er_lale_s (Coffee Break) | L 2,700.00
e . Material publicitario L 1,500.00
Total L 183,300.00




4.6.5. Cronograma de ejecucion

Tabla 13. Cronograma de ejecucién

. Duracion
Acciones Tareas — - Responsable Supuesto
Inicio Final
Sociabilizacion de la estrategia
de mejora en la calidad de vida RR. HH/ Grupo
con enfoque en salud a traves socializador asignado por | Sociabilizacién completada
O 1de 07 de : )
de los medios virtuales octubre octubre la gerente o coordinadora | en todos los niveles de grupo
digitales o convencionales con de departamento de capital UNICOMER O.P.
los que cuente grupo humano
UNICOMER.
Informativa, . . »
evaluacion y Evaluacién médica de 327 o Evaluacién y segmentacién
concientizacion personas que laboran las 8 de 18 de Tercerizacion/Personal completa de toda la
oficinas administrativas de octubre octubre médico y especializado poblacién de grupo
grupo UNICOMER UNICOMER O.P.
Impartir las charlas y talleres 19 de 31 de Tercerizacién/Personal Charlas ytaIIe_res 3
foros desacuerdo a la g - completados por asignacién
- octubre octubre médico y especializado
segmentacion del personal. a cada grupo.

93




Finalizacion de las rutinas

Ejercicios ca}rd_lovasculares 1 de 7 de marzo | Instructor especializado implementadas durante 5
(aerdbicos) noviembre
meses.
Finalizacion de las 3 carreras
. con la participacion de los
Carreras estilo (Maratones) dicile(:r?bre 7 de marzo RF;'r l_g:i/zzgglrpo colaboradores de grupo
g UNICOMER en todos sus
Actividad niveles.
fisica RR. HH/ Equipo
Lica de futbol 2 de 28 de ggraersnezniggiréﬁ]ogeuﬂ) as Realizacion y conclusion de
g diciembre febrero P . la liga grupo UNICOMER.
departamentos mas
nUMerosos
Disenar y equipar rr_1ater|a||zar 2 de enero | 7 de marzo RR' HH/ Gimnasio terminado
un gimnasio Beneficencia/R.S.E.
Sociabilizar datos relevantes 19 de 31 de Tercerizacion/Personal Finalizacién del temario en
sobre los productos de octubre octubre médico y especializado el tema alimentacion
alimentacion
i RR. HH en conjunto con la
Tener acceso a alimentos y .
— . 1de persona en cargadas del | Oferta de alimentos sanos los
Nutricién y bebidas saludables (en el . 7 de marzo .
. - noviembre comedor dentro de la 6 dias a la semana
alimentacion comedor de la empresa L
organizacion
balanceada - — -
Asignacion de las opciones
alimenticias dentro y fuera
Tener una rutina alimentaria 1de Tercerizacion/Personal de la organizacion por parte
- . 7 de marzo L . o
saludable y especializada noviembre médico y especializado del cuerpo médico a los

segmentos agrupados por la
evaluacion inicial.
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Diagnostico de los niveles de
estres y de depresion o dafos

8 de octubre

31 de octubre

Tercerizacion/Personal

Diagnostico de las
personas que presentan

o o o problemas psicolégicos
Talleres, psicologicos que produce el médico y especializado en O.P de grupo
r ismo. :
cursos, sedentarismo UNICOMER
seminarios y
foros Talleres, cursos, seminarios Finalizacion de las
motivacionales fo’ros e duéativos Y 1de 31 de Tercerizacion/Personal diversas jornadas de 2
y educativos sicol6aicos y noviembre diciembre médico y especializado | meses de talleres cursos y
de ambito P 9 foros
sicoldgicos -
b g L Remision de personas
El asesoramiento 2 de enero 28 de febrero Terc_erlzacmn/P_er_sonaI que lo ameriten a
médico y especializado T
especialistas
. RR. HH / Tercerizacion de .
Evaluacion Evaluar 8 de marzo 31 de marzo Evaluacion de resultados

personal medico
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En este capitulo se da respuesta a las preguntas y objetivos de la investigacion en base al analisis

de los resultados, planteando conclusiones y recomendaciones.

5.1 Conclusiones

Se concluye que a través de los instrumentos aplicados a la muestra de Grupo
UNICOMER, la mala alimentacion, poca informacion sobre habitos saludables y las
insuficientes précticas de realizar alguna actividad fisica y/o ejercicio en personas que laboran en

oficina, son factores que mas influyen en el sedentarismo.

Dado que los datos recolectados de la unidad de muestra fueron diversos, sustenta la
diversidad de las estrategias a implementar segin el analisis, confirmando la amplitud de las

lineas de accion que combatiran puntualmente cada uno de los hallazgos encontrados.

Se realizd el plan estratégico de mejora con cuatro ejes, en base a las necesidades o
debilidades de las personas que laboran en UNICOMER, para prevenir y/o combatir las

complicaciones del sedentarismo.
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5.2 Recomendaciones

Se recomienda combatir de manera prioritaria las 3 principales variables independientes

descubiertas en la investigacion y asi lograr minimizar el sedentarismo del personal en su puesto

laboral.

Una recoleccién de datos en seguimiento del plan estratégico de mejora, en un periodo

determinado por los responsables del personal de grupo UNICOMER.

Implementar el plan estratégico en el estudio como propuesta, lo antes posible y asi

disminuir las posibles complicaciones que conlleva el sedentarismo.
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Tabla 14. Concordancia de los segmentos de la tesis con la propuesta

Proponer el plan de
mejora.

UNICOMER, para prevenir y/o
combatir las complicaciones del
sedentarismo.

posibles complicaciones
que conlleva el
sedentarismo.

Objetivos . .
Problema General J Especificos Conclusiones Recomendaciones Propuesta
Se concluye de manera satisfactoria, a
través de los instrumentos aplicados a la ) .
Identificar las | muestra de Grupo UNICOMER, que la rSneane:’glcomIer?gﬁtar?&;)mbeligg dg
causas que mala alimentacion, poca informacion principales P variables
Facilitar las influyen en el _SOer_ _ hab|t0§ _ saludableS_ y las independientes descubiertas en la
estrategias para | sedentarismo de | nSuficientes practicas de realizar alguna | investigacion y asi  lograr
mejorar la salud los empleados actividad fisica y/c_J eJercicio en personas | minimizar el sedentarismo del
como parte de la " |que laboran en oficina, son factores que | personal en su puesto laboral.
. . . mas influyen en el sedentarismo.
Carenciade | calidad de vida de 4
estrategias los empleados, Analizar los datos
dirigidas a mediante un plan recibidos y de Dad_o que los datos recolecta_dos de la Una recoleccion de datos
mejorar la estratégico de manera acertada unidad de _mues_tra fueron dlversos., en sequimiento del plan
calidad de mejora, disefiado las posibles suster_lta la diversidad de las estra?eglas estratégico de mejora, en Plan
vida con para las personas estrategias a implementar segun el analisis, . A .
. ) . n peri rmin r
enfoque en sedentarias aplicables. confirmando la amplitud de las lineas u pl%s?rggp?)?]t:ablesac?gl po %Set“'\a/ltggo'f;
saludenlas | reduciendo el Definir las de accion que combatiran personal de grupo J
personas riesgo a acciones puntualmente cada uno de los UNICOMER
sedentarias en | complicaciones y | congruentes a las hallazgos encontrados.
Ssu pueStO contribuir al necesidades o
laboral. desarrollo de una ili . .
_ debilidades Se realizo el plan estratégico de Implementar el ol
cultura identificadas a - : Mplementar €l plan.
organizacional que combatir mejora con cuatro ejes, en base a estratégico en el estudio
apoye esta las necesidades o debilidades de las | como propuesta, lo antes
iniciativa. . personas que laboran en posible y asi disminuir las
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LAUREATE INTERNATIONAL UNIVERSITIES

ANEXOS @

Somos estudiantes de postgrado de la Universidad Tecnoldgica Centroamericana (UNITEC) y

Anexo 1. Encuesta

actualmente nos encontramos cursando la asignatura de Proyecto de Graduacion, dentro del cual
estamos desarrollando la creacion de una “Iniciativa de mejora en calidad de vida con enfoque
en salud en su puesto laboral”. Es por esta razon que solicitamos su opinion, la cual es de suma
importancia para nosotros, por lo que le agradeceremos su colaboracion en contestar las
siguientes preguntas.

Seleccione una respuesta para cada pregunta. Gracias por su tiempo.

1. Datos Demograficos

Edad: Sexo:
a. 20-30 a. Femenino
b. 31-40 b. Masculino
c. 41-50
d. 51-60
e. Mayor de 60
Area de Trabajo
a. Administracion
b. Talento humano
c. Contabilidad
d. Ventas
e. Mercadeo
f. Logistica y Distribucion
g. Otros

Conoce usted su:

Peso: Talla:
a. Si a. Si
b. No b. No

Padece alguna de las siguientes Enfermedades:
Hipertension Arterial

Diabetes Mellitus

Obesidad

Otras

Ninguna

®o0 o
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2

¢Cual es la importancia que tiene la actividad fisica para su salud?

a. Muy importante
b. Importante
c. Poco Importante
d. Nada importante
En una semana tipica, ¢Cuantos dias realiza o practica usted alguna actividad fisica,
deportes/fitness?
a. Dela3dias
b. De 4 a6 dias
c. Todos los dias de la semana
d. Ningun dia
¢Indique cudl es la intensidad de la actividad fisica que realiza en su trabajo?
a. Ninguna
b. Leve
c. Moderada
d. Intensa
¢Considera que su alimentacion es balanceada?
a. Si
b. No

¢ Cuantas veces usted consume comida rapida a la semana?

a.
b.
C.
d.

Todos los dias

4 a 6 veces a la semana

De 1 a 3 veces a la semana
Esporadicamente (2 veces al mes)

Se ha sentido usted:

o0 o

Estresado
Ansioso
Depresivo
Ninguno

¢ Cual considera gque es una consecuencia del sedentarismo?

®o0 o

Tristeza

Falta de motivacion
Inseguridad

Todas las Anteriores
Ninguna

¢Ha observado rechazo hacia las personas que presentan obesidad en su ambiente
laboral?

a.
b.

Si
No
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10. ¢Le gustaria contar con un espacio dentro de su &rea de trabajo para poder realizar
actividades fisicas o algun ejercicio?
a. Si
b. No

11. ¢Cree usted que tener este espacio es responsabilidad de quién?

a. Patrono
b. Empleado
c. Ambos
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Anexo 2. Entrevista LAUREATE INTERNATIONAL UNIVERSITIES
Somos estudiantes de post grado de la Universidad Tecnoldgica Centroamericana
(UNITEC), y actualmente nos encontramos cursando la asignatura de Proyecto de Graduacion,
dentro del cual estamos desarrollando la creacion de una “Iniciativa de mejora en calidad de vida
con enfoque en salud en su puesto laboral™. Es por esta razon que solicitamos su opinion, la
cual es de suma importancia para nosotros, por lo que le agradeceremos su colaboracion en
contestar las siguientes preguntas.

Gracias por su tiempo.

1. ¢Cuél es su opinidn sobre el sedentarismo?

2. ¢Cuanto cree que es el tiempo adecuado para realizar alguna actividad fisica?

3. ¢Qué horario usted contemplaria para realizar sus actividades fisica?

4. ¢Estaria dispuesto a asistir a grupos de charlas o motivacionales?

5. ¢Alguna vez ha recibido alguna charla, conferencia a consulta de nutricion?

6. En general ;Qué es para Usted una comida balanceada y saludable?
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7. ¢Considera que la alimentacion que ofrece la cafeteria es balanceada y saludable?

8. ¢Segun usted cuales son las consecuencias mas importantes del sedentarismo?
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Anexo 3. Constancia de Asesor Tematico

® & https://mail.google.com/mail/u/0/#inbox/16438d98fecfIcdf

d antes de que pueda acceder a Internet.

Visto Bueno Asesor Tematico recbiios x

i

- a o [

Maria Fernanda Fanez
para Jossue, Reyna (=

Estimados Maestrantes,
Reyna Elizabeth Espinal Reyes
Edgar Jossué Galdamez Garcia

Antes que todo, quisiera felicitarlos en la culminacidn de sus estudios de posgrado. Fue para mi un honor poder contribuir un poco a este proceso de aprendizaje y

crecimiento personal y profesional.

e @ ﬁ O\ Buscar

'“

Mas ~

vineFHD Z e

Abrir pagina de inicio de sesién en la red . x

o

2de5%0 < >

15:28 (hace 1 hora)

Q-

s ]}

He leido su documento de tesis y confirmo la relevancia del contenido y base temdtica del mismo. En base a eso, cuentan con mi visto bueno para proceder a dar los

siguientes pasos que corresponden.
Exitas,

Maria Fernanda Finez Mejia

]
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Anexo 4. Constancia de Lectura de Tesis
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Anexo 5. Visto bueno Asesor Metodoldgico

@ ) https://mail.google.com/mail/u/0/#search/zelayaoviedo%4 v 9 ﬁ O\ Buscar i [} o @ @D Z @ =
3 < % 0@
= a (1] u Mover a Recibidos - Mas ~ 1des < > t o 28
Vo Bo Tesis  reciidos  x &
ZELAYA OVIEDO CARLOS AUGUSTO zelayaoviedo@unitec edu a través de unitechn.onmicrosoft.com @ 29 jun - -

para REYNA, reyna.espinal, EDGAR, umhjossue, PG |~

Estimados Maestrantes Espinal Reyes y Galdamez Garcia.

Después de haber finalizado su tesis de postgrado "MEJORA EN CALIDAD DE VIDA CON ENFOQUE EN SALUD EN SU PUESTO
LABORAL. CASO GRUPO UNICOMER", cumplir con los requerimientos y haber realizado la pre defensa, les doy el Vo Bo correspondiente que los
autoriza para continuar con los trémites en la facultad de postgrado. Deben proceder a imprimir el documento revisado y que les adjunto a doble cara,

incluyendo (después de los anexos) el VoBo del asesor temético, constancia de lectura y este VoBo del asesor metodolégico. Deben entregar en
postgrado los tres ejemplares entre el 2 y el 11 de julio. Recomiendo que la sintesis la entreguen al momento de la defensa a cada miembro de la terna.

Saludos y les deseo muchos éxitos en su defensa.

Carlos A. Zelaya Oviedo
Asesor metodolégico PG
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