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RESUMEN

Las principales afectaciones por diferentes riesgos laborales, de acuerdo con la OIT
solo en América Latina son los trabajadores y se registran cerca de cinco millones de accidentes
ocupacionales al afio, dentro de ellos los ergondmicos, las malas posturas y movimientos
repetitivos, las cuales afectan directamente a la zona del cuello, hombros, mufiecas, zona
lumbar y dorsal entre otras. Por lo que el presente trabajo de investigacion tiene como objetivo
analizar los trastornos osteomusculares en docentes y personal administrativo de la Facultad
de Posgrado de la Universidad Técnica del Norte, tomando en cuenta el tipo de actividad que
desarrollan, esfuerzo fisico, movimientos y ciclos de trabajo; el factor ergonémico, y la
comunicacion adecuada entre trabajadores es también un indicador de salud, por cuanto este
estudio tiene como finalidad, Proponer un plan de salud ocupacional por medio de un sistema
de vigilancia epidemioldgica, con el fin de reducir el riesgo de padecer alguna enfermedad
laboral de este tipo, aplicando técnicas e instrumentos que permitan obtener datos e
informacion reales, como son: la observacion directa, Identificacion de Riesgos ISO/TR
12295:2014, cuestionario Nordico Kuorinka, método Rosa y método Reba donde las
metodologias permiten llegar al resultado de la existencia de patologias osteomusculares en los

trabajadores como, Lumbalgia, Sindrome del tanel carpiano, Manguito rotador entre otras.

Por lo que una vez evaluado los riesgos se procedio a la elaboracion de un plan de salud
de prevencién y se establecid un cronograma de actividades con el fin de minimizar y mitigar

los problemas disergonémicos presentes en la Facultad mejorando la salud y la productividad.

Palabras Clave: Ergonomia, Patologia, Trastornos Osteomusculares, Nivel de riesgo, Nivel

de exposicion.
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ABSTRACT

The main effects of different occupational risks, according to the ILO in Latin America
alone are workers and there are about five million occupational accidents per year, including
ergonomics, poor postures and repetitive movements, which directly affect the neck area,
shoulders, wrists, area lumbar and dorsal among others. Therefore, this research study aims to
analyze musculoskeletal disorders in teachers and administrative staff of the Graduate School
of the Technical University of the North, taking into account the type of activity they carry out,
physical effort, movements and cycles of work; the factor ergonomic, and proper
communication between workers is also a health indicator, as this study aims, Propose an
occupational health plan through an epidemiological surveillance system, in order to reduce
the risk of suffering from any occupational disease of this type, applying techniques and
instruments that allow obtain real data and information, such as: direct observation, risk
identification ISO/TR 12295:2014, Nordic Kuorinka questionnaire, method Rosa and method
Reba where methodologies allow to reach the result of the existence of musculoskeletal
pathologies in workers such as, Lumbalgia, carpal tunnel syndrome, Rotator cuff among

others.

Therefore, once the risks were evaluated, a preventive health plan was developed and
a schedule of activities was established in order to minimize and mitigate the disergonomic

problems present in the Faculty improving health and productivity.
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CAPITULO |
1.1 GENERALIDADES

11.1 PROBLEMA

Cuando se desarrolla una actividad laboral intervienen factores que inciden en el
desempefio de la persona que lo realiza; segin (Prevencionar), el portal web donde se difunde
informacion sobre prevencion de riesgos laborales, menciona que los factores de incidencia
son: “la propia tarea, el medio ambiente fisico y de trabajo, las practicas administrativas y las
condiciones de empleo” (Prevencionar , prevencionar.com, 2023) entonces, cuando existe un
desequilibrio entre éstos elementos, se manifiestan reacciones adversas por parte del individuo,

generando problemas de salud a nivel emocional, fisiologico y de comportamiento.

Durante las ultimas décadas, las investigaciones realizadas en varios paises del mundo
sobre las condiciones psicosociales en el trabajo dejan como evidencia datos relevantes sobre
esta tematica. La interaccion entre los individuos y su medio ambiente de trabajo se determina,
por, sus condiciones de trabajo, capacidades y necesidades, por lo que estos factores son

primordiales para la interaccion de la propia tarea, el ambiente fisico y de trabajo.

En América Latina y el Caribe, al igual que en muchos paises de otras regiones del mundo,
el progreso econdmico, las transformaciones sociales y el incremento de la longevidad han
estado acompafiados de un aumento en la problematica psicosocial. Los estudios realizados en

el ultimo decenio hacen patente la necesidad de un Ilamado a la accién.

Dentro de los problemas mas relevantes de salud en el area laboral en paises donde la carga
laboral es considerable, se encuentran las lesiones osteomusculares, las cuales tienen un
enorme y progresivo impacto en la calidad de vida de quienes las padecen. Por lo tanto, las
dolencias osteomusculares son consideradas como un problema de salud publica a nivel

mundial.



De acuerdo con el andlisis realizado por Ross Lopera (2021) conforme a la informacion
obtenida de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en América Latina la incidencia de
lesiones y enfermedades relacionadas con el sistema osteomuscular, ocupan el octavo lugar,

por lo cual constituye una problematica de gran importancia (pag. 2)

Las lesiones del sistema musculoesquelético que ocurren durante el trabajo son muy
comunes, constituyendo la causa méas frecuente de consulta médica y por ende provocan una
disminucion de la capacidad laboral temporal o permanente. Estas lesiones se desarrollan de
manera progresiva y son ocasionadas principalmente por microtraumatismos, debido a esto
puede pasar desapercibida o ignorada hasta que los sintomas se hacen crénicos provocando que

la lesion logre establecerse.

Asi también la OMS, sefiala que las lesiones osteomusculares forman parte de un grupo de
condiciones relacionadas con el trabajo; debido a que pueden ser causadas, agravadas,
aceleradas o exacerbadas con la exposicion en el lugar de trabajo o las condiciones de este. Los
ambientes de trabajo presentan caracteristicas particulares que influyen en la salud de los
trabajadores, entre ellas, se destaca el esfuerzo muscular/esquelético corporal, exigido en las

actividades rutinarias.

Por lo expuesto, es de principal interés en este trabajo de investigacion determinar cuéles
son prevalencias psicopatoldgicas ocasionadas por trastornos osteomusculares en el personal

docente y administrativo del &rea de posgrado de la Universidad Técnica del Norte



1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo General.
Determinar las prevalencias psicopatologicas osteomusculares en los docentes y
personal administrativo de posgrados mediante métodos ergondmicos aplicables para el

mejoramiento de la calidad de vida.

1.2.2 Obijetivos Especificos

e ldentificar por medio de fuentes bibliograficas, marco legal, marco l6gico, analitico y
técnico para la investigacion sintética.

e Diagnosticar en base a la observacion directa por medio de metodologias ergonémicas
que permitan obtener resultados de investigacion conforme a ciclos de trabajo por
actividades.

e Proponer un plan de salud ocupacional por medio de un sistema de vigilancia
epidemioldgica con énfasis en biomecanica postural para disminuir las lesiones

osteomusculares y el bienestar de los servidores.

1.3  Alcance

El presente trabajo de investigacion se enfoca en determinar las prevalencias por trastornos
osteomusculares en los docentes y personal administrativo de la facultad de posgrado, con el
fin de proponer un plan de salud ocupacional, como mecanismo de prevencion y disminucion
de las enfermedades laborales que se presenten, mediante un sistema de vigilancia
epidemiologica con énfasis en biomecéanica postular, mejorando la calidad de vida de los

servidores de la Facultad.



1.4 Justificacion
De acuerdo con el ultimo informe estadistico del afio 2018 publicado por el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social las cifras indican que las principales enfermedades

profesionales son:

Lumbalgia crénica + hernia de disco (22,9%), Sindrome del tunel carpiano (19,4%) y
Hombro Doloroso + Tendinitis (9,4%); para el afio 2016 son: Sindrome del tunel carpiano
(19,6%), Lumbalgia crénica + hernia de disco (16,1%), Hombro Doloroso + Tendinitis

(12,4%) y Hernia de disco (10,1%). (IESS, 2018)

Por lo citado anteriormente se concluye que la mayor parte de los diagnosticos se centran

en problemas con la columna y extremidades superiores.

El personal administrativo y los docentes son vulnerables a padecer diferentes problemas
de salud atribuibles al trabajo que desarrollan, los cuales se traducen en sintomas iniciales que
de manera progresiva van afectando a su salud hasta convertirse en prevalencias
psicopatoldgicas por trastornos osteomusculares, instauradas que posteriormente pueden

provocar enfermedades laborales o profesionales.

Por lo tanto, es de suma importancia determinar las labores que provocan lesiones
musculoesqueléticas, a fin de establecer mecanismos de prevencion que mitiguen el riesgo de

padecerlas desde el momento que empiezan a evidenciarse.

En este sentido la ergonomia, se considera el pilar fundamental en la gestién de los riesgos
laborales en la identificacidn de prevalencias y trastornos, en especial de los riesgos a los cuales

se expone el trabajador cuando desarrolla sus actividades como las de oficina y sus derivados.

Por este motivo que se hace imprescindible generar una valoracién ergonémica basada en

la evaluacion del puesto y mediciones técnicas, que permita evaluar los riesgos ergonémicos



en el personal de la institucidn los cuales pueden por su exposicion generen enfermedades

laborales u ocupacionales.

Por lo tanto, el aporte de esta investigacion estara enfocado a proponer alternativas que
garanticen mejorar las condiciones fisicas de trabajo y por ende mantener una salud idénea en

los docentes y personal que laboran en la facultad de posgrado de la institucion.

1.5  Metodologia
La metodologia que se aplicara para la presente investigacion sera detallada a continuacion
con el fin de analizar la informacion e identificar los distintos riesgos que existen dentro de la

Institucion.

15.1 Tipos de Investigacion
La investigacion se enmarcara tanto en la practica como en la teoria, dando

cumplimiento a los objetivos planteados y a la validez del estudio que se va a realizar.

1.5.1.1 Investigacién Documental.

Se caracteriza por buscar informacién que exista en libros bibliograficos, revistas,
estadisticas, articulos cientificos y fuentes secundarias respecto a la investigacion que se va a
realizar, permitiendo obtener informacion detallada y exhaustiva referente a la ergonomia y se
analizan las exigencias de la normativa legal, por instituciones que regulan los estandares

Ergonomicos tanto nacionales e internacionales.

1.5.1.2 Investigacion de Campo.
Esto ocurre en el mismo lugar y tiempo del fendmeno. Suele utilizarse en las ciencias
sociales y de la salud, donde el objetivo es recopilar informacién detallada y relacionada con

un tema de interés como lo es la salud y seguridad ocupacional de manera clara y concisa donde



se abordara los distintos riesgos que se presenten en la institucién, para poder tener un ambiente

laboral optimo y seguro. (Arias Gonzales y Covinos Gallardo , 2021)

1.5.1.3 Investigacion descriptiva.

Permite definir como se encuentra el objeto de estudio, también se encarga de
puntualizar las caracteristicas de la poblacion de la investigacion a realizar, analizando los
femémonos actuales, casos y hechos, que caracterizan la situacion de la organizacién. Por lo
que la informacion suministrada debe ser veridica, precisa y sistemética, evitando hacer
inferencias en torno al fenémeno. Lo fundamental son las caracteristicas observables y

verificables. (Guevara Alban et al., 2020)

1.5.1.4 Investigacion Cualitativa.

Este tipo de investigacion permite recopilar datos que son necesarios para el estudio
que se va a realizar, segun Espinoza 2020 se caracteriza, ademas, por ser un proceso en el que
constantemente se definen y redefinen las acciones metodoldgicas. Este proceso investigativo
permite enriquecer permanentemente el modelo tedrico en que se sustenta; de este modo se
pueden introducir nuevos momentos e instrumentos para el levantamiento y analisis de datos.

(Espinoza Freire, 2020)

1.5.2 Metodologia de la investigacion

Esta metodologia es el elemento principal para describir un conjunto de procedimiento
ordenados que facilitara el desarrollo de la investigacion, por lo que es de importancia que el
investigador sepa en que consiste para cumplir con los objetivos planteados por lo que se

utilizaran los siguientes:

1.5.2.1 Método Inductivo y Deductivo.
Se utilizaran estos dos métodos debido a que se aplicaran en un enfoque inductivo a la

necesidad de analizar los casos de manera particular para obtener un diagndstico general y de



manera deductiva se partira de un marco teérico y marco legal de la ergonomia que permitiran

evaluar y diagnosticar cada puesto de trabajo en la institucion.

1.5.2.2 Método Analitico y Sintético.
Esta metodologia permitira analizar los hechos del estudio a realizar separando cada una
de sus partes, evaluando la interaccion que existe entre ellas, para luego reconstruir dichas

partes para estudiarlas de manera holistica e integral. (Segura Clemente, 2022)

1.5.2.3 Ergonomia Identificacion factores de riesgo.

La identificacion de riesgos ergondmicos busca promover la seguridad y salud de los
trabajadores mediante la medicion, caracterizacion, evaluacion y control de los peligros y
riesgos que se encuentren asociados a las actividades que realizan los trabajadores. Ademas de
fomentar el desarrollo de acciones y medidas para prevenir estos riesgos, entre los que se
encuentran los ergonémicos y psicosociales los cuales constituyen un conjunto de situaciones
que se pueden presentar en un puesto de trabajo y que aumentan la posibilidad de que un
empleado este expuesto a ellos y se puedan desarrollar lesion musculoesquelética. (Espin etal.,

2018)

1.5.2.4 Analisis de los Riesgos.
Se detalla e identifican las prevalencias psicopatolégicas por trastornos
osteomusculares inmersos en las tareas que realiza el personal administrativo y docente de la

facultad y las medidas de control actuales con las que cuenta.

1.5.3 Poblacion
Con el fin de obtener los resultados 6ptimos que nos permita determinar las prevalencias
Psicopatologicas por trastornos osteomusculares en docentes y personal administrativo y que
también se pueda evaluarlos, se realizo la encuesta a los 23 trabajadores, que estan distribuidos

en las diferentes areas de la institucion.



154 Técnica de Investigacion:
1.5.4.1 Entrevista.
Para tener una vision mas amplia sobre la prevalencia de patologias osteomusculares
derivadas de la actividad laboral de los empleados se realizardn entrevistas para tener un

diagndstico mas preciso con el Cuestionario Nordico.

1.5.4.2 Encuesta.
Para la determinacion del cuadro de sintomas de las patologias se aplicara el Cuestionario

Nordico a manera de encuestas a cada uno de los trabajadores.

1.5.4.3 Observacion.
Esta técnica permitira establecer los riesgos a los que estan expuestos los trabajadores
y el personal administrativo, con el cual se podra valorar y tomar las medidas correctivas y de

control.

1.55 Instrumentos
e Software ErgoSoft

e Cuestionario Nordico

1.5.6 Metodologias ergondémicas aplicables
e Cuestionario Ndrdico

e [SO /TR 12295-2014-1FR

e Meétodo Rula

e Método Rosa



CAPITULO 11

2 FUNDAMENTACION LEGAL, TEORICA Y METODOLOGICA

2.1. Marco legal

De acuerdo con (OIT, 2022) los accidentes en el entorno de trabajo y las enfermedades
laborales tienen grandes repercusiones en las personas y en sus familias, no sélo desde el punto
de vista econémico, sino también en lo que respecta a su salud fisica y mental a corto, mediano
y a largo plazo. Ademas, estos efectos pueden tener una gran importancia para las instituciones:
debido a que afectan la productividad y eficiencia del personal provocando interrupciones en

los procesos y obstaculizando la competitividad. (OIT, 2022)

Una adecuada y eficaz gestion de riesgos y de la salud de los trabajadores permite que las
empresas logran alcanzar varios objetivos y ventajas fundamentales para incrementar sus
operaciones productividad y mejorar su imagen interna (entre empleados, proveedores y otras

partes interesadas) y externas (clientes potenciales y reales y toda la sociedad). (OHSAS, 2018)

2.1.1 Constitucion de la republica del Ecuador
La Constitucion de la Republica del Ecuador manifiesta que, el orden jerérquico de
aplicacion de las normas sera el siguiente: La Constitucion; los tratados y convenios
internacionales; las leyes orgénicas; las leyes ordinarias; las normas regionales y las ordenanzas
distritales; los decretos y reglamentos; las ordenanzas; los acuerdos y las resoluciones; y los
demas actos y decisiones de los poderes publicos. (CONSTITUCION DE LA REPUBLICA

DEL ECUADOR, 2008)



Figura 1
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Fuente: Constitucion de la Republica del Ecuador
Autor: Wilson Narvaez

2.1.2 Normativa legal de ergonomia en ecuador
La legislacion del ecuador y la cultura preventiva no solo es semejante, si no que
cuentan también con la normativa legal especifica en nuestra disciplina, con lo que la

transgresion de estas normas acarrea especificas responsabilidades (Llaneza Alvarez, 2022).

Para mejorar la calidad de vida de los docentes, se debe emplear la ergonomia en cada
area de trabajo para poder evitar los TME, de tal manera que se pueda disminuir distintas

patologias que se pueden presentar a corto y largo plazo.

El instituto ecuatoriano de normalizacidn ha traspuesto numerosas Normas técnicas de
Ergonomia Internacional ISO como Normas Tecnicas Ecuatorianas NTE INEN ISO 14738 y

laNTE INEN ISO 11228 en su serie 1, 2 'y 3, entre otras (CENEA, 2018). 6 En el Ecuador con
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la implementacion de las distintas normas de ergonomia para los trabajadores y docentes se ha
convertido en un pais mas fiable al momento de emplear todas estas normas en colegios,

institutos, universidades y empresas. (CENEA, 2018)

2.1.3 Cddigo de trabajo
En el Art. 38 del Codigo de trabajo hace referencia a los riesgos provenientes del trabajo
y acuerda que: Los riesgos provenientes del trabajo son de cargo del empleador y cuando, a
consecuencia de ellos, el trabajador sufre dafio personal, estara en la obligacion de indemnizarle
de acuerdo con las disposiciones de este Cédigo, siempre que tal beneficio no le sea concedido

por el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social. (Cédigo del Trabajo, 2021)

También en el capitulo V, en el Art. 410 del Codigo de Trabajo establece las obligaciones
respecto de la prevencién de riesgos donde los empleadores estan obligados a asegurar a sus
trabajadores, condiciones de trabajo que no presenten peligro para su salud o su vida. Por lo
que el personal administrativo y docentes estan obligados a acatar las medidas de prevencion,
seguridad e higiene determinadas en los reglamentos y facilitadas por el empleador. Su omision

constituye justa causa para la terminacion del contrato de trabajo. (Codigo del Trabajo, 2021)

2.1.4 Ley orgéanica de la salud
La ley organica de la salud en el capitulo V, Art. 118 manifiesta que los empleadores
protegeran la salud de sus trabajadores, dotandoles de informacion suficiente, equipos de
proteccion, vestimenta apropiada, ambientes seguros de trabajo, a fin de prevenir, disminuir o
eliminar los riesgos, accidentes y aparicion de enfermedades laborales protegiendo su bienestar
tanto fisico como intelectual mitigando los riesgos que puedan existir dentro de su entorno de

trabajo. (Ley Organica de Salud (Ultima Reforma 29-04-2022), 2022)

11



2.15 Seguro General de Riesgos en el Trabajo
En el Reglamento de Seguro General de Riesgos en el Trabajo en el capitulo V, Art 51
establece que, dentro de sus programas preventivos, y a peticion expresa de empleadores o
trabajadores, de forma directa o a través de sus organizaciones legalmente constituidas, podra
monitorear el ambiente laboral y las condiciones de trabajo. (INSTITUTO ECUATORIANO

DE SEGURIDAD SOCIAL, 2017)

2.1.6 Decision 584. Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el Trabajo
En el instrumento andino capitulo 111, Art 11, manifiesta que “En todo lugar de trabajo
se deben tomar medidas tendientes a disminuir los riesgos laborales y deberan basarse en
directrices sobre sistemas de gestion de la seguridad y salud en el trabajo y su entorno como

responsabilidad social y empresarial”.

Literal K nos resume que “Fomentar la adaptacion del trabajo y de los puestos de trabajo
a las capacidades de los trabajadores, teniendo en cuenta la ergonomia y las demas disciplinas

relacionadas con los tipos de riesgos en el entorno laboral.” (Ministerio del Trabajo , s.f.)

2.1.7 Legislacion en SST

En la legislacion existen tres pilares de la ergonomia, las cuales son: Proponer distintas
medidas de prevencion en donde se tenga un impacto real para poder reducir distintos riesgos,
de tal manera que se pueda evaluar los riesgos y poder calcular la manera mas acertada de
disminuir la reduccion real del riesgo. Establecer medidas de viabilidad técnica, en donde se

asegure que las medidas sean lo mas factibles y adecuadas posibles.

En paralelo, realizar estudios de costos y beneficios ante las medidas propuestas que sean

aplicables para cada area de trabajo.
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La SST tiene que ver la prevencidn de los riesgos que estan presentes en cada area. Ademas,
se debe crear planes para poder evitar enfermedades profesionales o accidentes de trabajo,
también se deben colocar medidas de seguridad y salud laboral que estén basadas en la

evaluacion de los riesgos presentes en cada sitio y en una legislacion adecuada.

2.2 Marco Teoérico
221 Variables Fundamentales
Figura 2
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Fuente: (Fiallos Bucaram y Gavilanes Yancha, 2018)

Autor: Narvaez Wilson

2.2.2 Definicion de Ergonomia
Segun la Asociacion Internacional de Ergonomia (AIE), ha definido la Ergonomia
como la disciplina y cientifica relacionada con las interacciones entre las personas y otros
elementos del sistema y la profesién que aplica la teoria, los principios, datos y métodos
disponibles al disefio, de cara a optimizar el bienestar humano y el rendimiento de los sistemas
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con el objetivo de salvaguardad la integridad de las personas. (Ruiz Cubillos y Villarreal

Anama, 2017)

También se puede definir a la ergonomia como la ciencia del trabajo humano seguro,
productivo y de calidad, mediante el adecuado ajuste de productos, tareas y ambiente de trabajo
con el propdsito de mejorar la productividad y el rendimiento, por lo que en la Enciclopedia de
SST en el capitulo 29 nos manifiesta que la palabra ergonomia “proviene del griego ergon, que
significa "Trabajo"”, el cual estudia las relaciones entre el hombre y la actividad que realiza,
adaptando las condiciones del trabajo a las caracteristicas fisicas, psicoldgicas y fisiologicas

del trabajador. (INSST, 2012)

2.2.3 Ergonomia en Latinoamérica

Con el tiempo, las organizaciones han seguido evolucionando, tanto técnica como
industrialmente. Esto ha permitido a las instituciones crecer econdmicamente e incursionar en
diferentes sectores, entre otras cosas, pero esta evolucion ha venido acompafiada de un riesgo
mayor. En los paises latinoamericanos esta realidad no es ajena, y en muchos casos se puede

considerar hasta extrema, debido a la falta de mecanismos de control y herramientas legales.

El potencial de dafio que afecta a la poblacion en general y a los trabajadores individuales
debido a las condiciones en las que constantemente estan expuestos. Las condiciones de trabajo
se definen como factores de naturaleza quimica, fisica y técnica, incluyendo la materia, el
equipo y los métodos de trabajo, ademas de aquellos que afectan psicolégicamente a las

personas. (Araujo Cevallos y Gomez Garcia, 2016)

La historia de la ergonomia abarca toda la existencia humana, desde el comienzo, el

hombre ha aprovechado sus habilidades para adaptarse y utilizar los recursos naturales que los
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rodean para asegurar su supervivencia. Esto ha permitido comprender los fenGmenos naturales
para aplicarlos en su busqueda de adaptacion a su entorno. Esta evolucion tomé miles de afios,
pero este proceso lento marco la primacia de los humanos sobre los animales y el comienzo de

una evolucion progresiva, dando como resultado los logros y complejidades de hoy.

2.2.4 Ergonomia en el Ecuador

Actualmente en el pais, existen pocos estudios e investigaciones ergondmicas acerca de
Lesiones Musculo Esqueléticas u Osteomusculares debido a que no se toma en cuenta las
habilidades, destrezas y caracteristicas del trabajador. Es por eso que desde el afio 2000, se han
realizado diferentes estudios y se ha recopilado datos sobre las actividades realizadas en las

jornadas laborales. (Montenegro Albuja, 2023)

La ergonomia es un pilar muy importante en las empresas a nivel mundial y nacional
debido a que su desarrollo fortalece y garantiza la salud fisica y ergondmica de los empleados.
Esto nace a causa de los lineamientos legales con lo que cuenta el pais los cuales respalda y
protege el bienestar y la salud de los trabajadores, sancionando el incumplimiento de dichas
nomas. Es por esto que las instituciones en la actualidad hacen énfasis en la Ergonomia, con el
propdsito de optimizar y mejorar los puestos de trabajo y disminuyendo la aparicién de LME

que afecten la productividad del trabajador. (CENEA, 2018)

2.2.5 Importancia de la Ergonomia
Con el fin de mantener la salud de los trabajadores es importante mantener un ambiente
y entorno laborar saludable con una armonia entre trabajador, herramientas y actividades. Lo

cual permite que la productividad y la eficiencia se incremente significativamente. Por ello es
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necesario la aplicacion de la ergonomia en el disefio de los puestos de trabajo brindando
seguridad y bienestar disminuyendo la fatiga y aumentando la productividad. (Conteron

Naranjo, 2023)

2.2.6 Obijetivo de la Ergonomia
El propdsito de la ergonomia es prevenir el dafio en la salud de los trabajadores
considerando esa en sus tres dimensiones: fisica, mental y social, como define la OMS
(Organizacion Mundial de la Salud). La aplicacion de los principios ergondmicos busca adaptar
los distintos sistemas de trabajo a las capacidades y necesidades de las personas evitando la
aparicion de alteraciones y trastornos en la salud que pueden presentarse como consecuencia
de una carga de trabajo por lo que existen diferentes tipos de ergonomia que permiten mitigar

los trastornos y prevalencias. (INSST, 2012)

Figura 3

Objetivos de la ergonomia
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Fuente: (Mondelo y Torada, 2010)

Autor:(Narvéaez Wilson 2023)
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2.2.7 Tipos de ergonomia:
Aunque existen diferentes clasificaciones de las areas donde interviene el trabajo de los

ergonomistas, en general podemos considerar las siguientes:

Figura 4

Tipos de ergonomia

Antropometria

Ergonomia Ergonomia
Organizacional Biomecanica

Ergonomia

Temporal

Autor: (Narvaez Wilson 2023)

2.2.7.1 Antropometria.
Tomando en cuenta la importancia del trabajador en cualquier tipo de empresa, es mas
evidente su papel dentro de la busqueda de cumplir con sus compromisos con el cliente y en

poder alcanzar las metas establecidas en su planeacion y operacion estratégica.

La antropometria es un area fundamental de la ergonomia, es la ciencia de la medicion
y el arte de la aplicacion que establece la geometria fisica, las propiedades de volumen y las
capacidades de resistencia del cuerpo humano. el nombre se deriva de la palabra anthropos,
que quiere decir humano, y métricos, que se refiere a la medicion, tamafio del cuerpo, formas,
fuerza y capacidad de trabajo. también en la ergonomia, los datos antropométricos son
utilizados para disefiar los espacios de trabajo, herramientas, equipo de seguridad y proteccion
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personal, considerando las diferencias entre las caracteristicas, capacidades y limites fisicos del

humano. (Lépez Acosta et al., 2019)

Figura 5

Antropometria estatica y sus dimensiones

Fuente: (Obregon Sanchez, 2016)

2.2.7.2 Ergonomia Biomecénica.

Cada dia es mas frecuente escuchar referencias sobre la importancia de los productos u

objetos ergondmicos en distintos entornos como: “puesto de trabajo ergondmico, sillas

ergonomicas entre otros” y especialmente con mayor relevancia los ambitos laborales.

Esta area de la ergonomia se centra en el estudio del cuerpo humano desde diferentes

puntos de vista como, la mecanica clasica o biolégica. También se define como la ciencia que

estudia los principios, métodos y aplicaciones de las leyes del movimiento mecanico en los

sistemas biologicos con el objetivo de obtener el rendimiento maximo del operario.

(SERRANO OCEJAJ. F. P. O, 2021)
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Por lo que los analistas ergondmicos buscan las principales causas de las lesiones para
estudiar su entorno y las condiciones de trabajo a las que se exponen el personal. Por ello es
imprescindible determinar como esta disefiado el puesto de trabajo y si su espacio es adecuado
para prevenir lesiones osteomusculares 0 musculares con el objetivo de obtener un rendimiento
maximo sin riesgo de sufrir lesiones. Este tipo de ergonomia permite medir y cuantificar el
movimiento, las velocidades y el angulo que adopta para la ejecucion de sus labores. (Obregon

Sanchez, 2016)

Figura 6

Ergonomia mecanica

Fuente: (Obregon Sanchez, 2016)

2.2.7.3 Ergonomia Cognitiva.
Cuando combinamos los términos Cognicion y Ergonomia lo hacemos para indicar que
nuestro objetivo es estudiar los aspectos cognitivos de la interaccion entre las personas, el
sistema de trabajo y los artefactos que encontramos en él, con el objeto de disefiarlos para que

la interaccién sea eficaz. Para Caflas 2002 es una disciplina que se encarga de los procesos
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cognitivos como percepcion, aprendizaje o solucion de problemas, donde juegan un papel
importante la interaccion y como se consideran las tareas, tales como la busqueda de
informacion y su interpretacion, tomando decisiones y soluciones que permitan disminuir los

problemas. (Cafias, 2002)

2.2.7.4Ergonomia Temporal.

Consiste en realizar un estudio del bienestar del trabajador con relacion a los tiempos de
trabajo en el cual relaciona la fatiga y cansancio fisico como mental, carga y contenido del
trabajo realizado, durante una jornada de trabajo ya sea de media 0 completa, esto incluye la
distribucion de tiempo como pausas y descansos que se deben tomar antes durante y después

de la actividad. (Arauz et al., 2021)

2.2.7.5 Ergonomia Organizacional

Se enfoca en los sistemas socio técnicos, que estan inmersos en los disefios de
estructuras organizacionales y politicos con el fin de capitalizar los conocimientos, la gestion
de recursos y la capacidad para cumplir las actividades mejorando el entorno de trabajo, para

que el desarrollo del trabajo se optimo y productivo. (Obregon Sanchez, 2016)

Por lo que este tipo de ergonomia presenta tres tipos de caracteristicas las cuales se

muestra en la siguiente figura:
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Figura7

Caracteristicas de la ergonomia organizacional

Autor: (Wilson Narvéez 2023)

2.2.8 Trabajo y Salud
La seguridad y salud en el trabajo hoy en dia es uno de los factores mas importantes en
varios entornos laborales, debido a que estos campos se encargan de promover la salud y la

prevencion de enfermedades en el trabajo y también en el caso de los TME.

El accionar que estos pueden desenvolver en el cuerpo de quien lo padece al momento de
realizar sus actividades diarias o especificadas y a las condiciones inherentes al que esta
expuesto el trabajador pueden provocar enfermedades profesionales u ocupacionales, por lo
que esto requiere una investigacién de las condiciones ergonémicas y psicolégicas en la

institucién con el fin de promover las normas y condiciones de trabajo.

Al trabajo se le considera una actividad que debe realizarse, con el fin de satisfacer
necesidades dentro de la sociedad, esto debe ser remunerada; ademés de considerar a la salud,
como prioridad al momento de ejercer dicho trabajo, por ello, la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS, 2014) define a la salud como el bienestar tanto fisico, mental y social del

individuo. Teniendo como resultado la relacion entre los dos términos, puesto que, sin salud la
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persona no cubriria sus necesidades como alimentacion, vivienda, disminuyendo asi, su

productividad y calidad de vida. (Navas Cuenca, 2018)

2.2.9 Puesto de Trabajo de tipo Administrativo
El trabajo administrativo se distingue del descrito y procedimental desde un punto de
vista ergonodmico, es decir, corresponde a tareas que tienen menor autonomia. Por lo que este
tipo de puesto debe ser lo suficientemente flexible, debido a que combina funciones en relacién
con un trabajo mas aislado. Ademas de utilizar el ordenador como principal herramienta de
trabajo, este debe ser compatible con la gestion de una gran cantidad de documentos. Este
grupo incluye los perfiles de trabajo de los auxiliares administrativos de una institucion y varios

administrativos. (INSTITUTO DE BIOMECANICA DE VALENCIA 1BV, 2023)

Se pueden describir diferentes tipos de trabajo segln la duracion y la importancia de
cada una de estas “tareas esenciales”. Entre estas actividades se pueden considerar la gestion
documental, diversos usos de las computadoras para obtener o ingresar informacion, hablar por
teléfono, archivar documentos, mantener reuniones con colegas o clientes, pensar, escribir a
mano, aprender, etc. Cada conjunto requerira de ciertas caracteristicas del mobiliario, que
también se veran influenciadas por el entorno y el espacio en el que se instalard el mueble.

(IBV, 2023)

Por lo que una correcta distribucion y disefio del puesto de trabajo es esencial para
adoptar una postura adecuada evitando la aparicion de lesiones osteomusculares que limiten la
actividad, de esta manera el personal docente y administrativo podran ejercer su tarea con una

méaxima eficacia y un minimo de cansancio fisico y mental.

Es importante tomar en cuenta también las afectaciones osteomusculares que se

producen en los docentes y el personal administrativo de la facultad, debido a la integridad
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fisica, en donde cada uno pueda tener una mejor calidad de vida. De tal manera, que cada
empleado pueda efectuar sus actividades diarias con mayor seguridad y confiabilidad posible.

Ademas, se pueden reducir gastos médicos y enfermedades profesionales.

2.2.10 Riesgos Disergondmicos en la oficina

Los problemas ergondmicos mas importantes en el trabajo de oficina son: la movilidad
restringida, limitada e inapropiada y el nivel de los elementos de iluminacion. De no corregirse
estos problemas, pueden llegar a provocar una serie de patologias y consecuencias negativas
sobre la salud y bienestar de las personas (Vallejo Moran, 2020), siendo los principales

problemas como:

e Lesiones musculoesqueléticas del hombro, cuello, manos y mufiecas.

e Problemas circulatorios.

e Problemas de la columna, que pueden llegar a convertirse en graves y cronicos.
e Sindrome del tunel carpiano.

e Dolores de cuello y espalda.

e Dolores de cabeza episddicos y cronicos.

e Molestias y dolores en los hombros y piernas.

e Problemas visuales

2.2.11 Factores Riesgo
Para Villar 2011, los factores de riesgo son un conjunto de elementos que estan presente
en el &mbito laboral asociadas con la probabilidad del desarrollo de una enfermedad o lesion,

pero que no son suficientes para provocarlas, y se dan en un determinado momento de la vida

23



a las cuales estan expuestos los trabajadores y estos producen alteraciones que llegan a producir

una enfermedad profesional u ocupacional (Villar Aguirre, 2011)

Estos FR aportan una gran informacion que puede fortalecer el proceso de salud y
proyectar intervenciones efectivas en los diferentes procesos patolégicos que afecten al

personal, por lo que se estables los siguientes objetivos como:

Tabla 1

Obijetivos de los factores de riesgo

Pronosticar  Advierte que un riesgo exponenciado puede dar origen a una enfermedad.

Brinda una claridad sobre la incidencia o prevalencia de enfermedades determinadas en una
Eventualidad poblacion especifica, determinando cofactores de riesgo que desencadenen un evento negativo

en la salud.

La incidencia de este eleva la posibilidad de identificar precozmente y ser mas asertivos o

Diagnosticar
efectivos en los tamizajes.

Si la prevalencia de un FR esta estrechamente asociada a la aparicién de una enfermedad,
Prevenir
intervenir dicho factor evitara el predominio de esta.
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2.2.12 Descripcion de los factores ergonomicos

Los factores ergondémicos para realizarse en esta investigacion son:

Figura 8

Factores ergonémicos

Movimientos
repetitivos
o=

Fuente: (INSST, 2019)
Autor:(Narvaez Wilson)

2.2.13 Laborales
Se entiende como la principal fuente o causa, que deriva un dafio de bajo o alto impacto
o cualquier afectacion a la salud del trabajador, por lo que es necesario identificar qué tipo de
riesgo existen en la institucion; A continuacion, se citan los factores que pueden estar presentes

en el ambiente de trabajo:
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Tabla 2

Factores Laborales

Estructurales

Hace referencia al espacio de trabajo, las superficies, el pasillo y las

instalaciones.

Manejo de equipos

Cargas de trabajo

Organizacion del trabajo

Psicosocial

Humanos

Comprende lo que son las maquinarias o herramientas que utilizan para
desarrollar las actividades destinadas.

Se distinguen dos tipos el fisico, que hace referencia al malestar y presencia de
dolor, y mental que genera agotamiento o estrés

Incluye los horarios de turnos, ya sea parcial o completamente, los incentivos y
la monotonia.

Abarca la conflictividad entre operarios, condiciones de empleo, tipo de
contrato.

Hace referencia a las condiciones personales del trabajador como nivel de

formacion, estado de salud, edad etc.

Agentes fisicos, quimicos y

biolégicos

Engloba a la exposicién de humedad, temperatura, vibracion, sustancias o

contaminantes quimicos, bacterias, virus.

Todos esos factores mencionados anteriormente pueden provocar cierto nivel de dafio

al personal en cuestion, que pueden ser minimas como la agresividad del individuo,

envejecimiento prematuro, asi también como alteraciones osteomusculares que afectan de

cierta manera la salud del trabajador en su actividad laboral. (Navas Cuenca, 2018)

2.2.14 Riesgo Laboral por su exposicion

Los riesgos laborales han cambiado a lo largo de la historia. El trabajador carecia de

cualquier derecho; su trabajo era su vida y su deber, por lo que, si sufria cualquier afectacién a

su salud, parcial o totalmente, era su suerte. (Moreno Jiménez, 2011)
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El concepto de riesgo laboral es todo suceso que pueda afectar o poner en riesgo la
salud del empleado o del empleador este término aparece con el reconocimiento, implicito o
explicito, del derecho a la integridad fisica o psicoldgica. Lo cual uno los gremios, primera
aproximacion a los sindicatos, suponen la primera defensa formal contra determinadas
condiciones laborales y trato a los trabajadores. Por lo que se lo define como las conductas y
situaciones que no pueden ser aceptadas por sus nocivas consecuencias para los trabajadores.

(Moreno Jiménez, 2011)

2.2.15 Riesgos derivados por condiciones de seguridad
Son aquellas condiciones materiales que generan un accidente de trabajo y estos estos

riesgos derivan de:

Tabla 3

Riesgos derivados de las condiciones de seguridad

Riesgos Derivados de las condiciones de seguridad

e Lugar de trabajo
e Los equipos de trabajo
e Las instalaciones

e Los incendios

Fuente: (ROLDAN VILORIA, 2021)
Autor:(Narvaez Wilson)

2.2.16 Riesgos Ergondémicos y psicosociales.
En un estudio realizado por Roldan 2021 expone que son aquellos riesgos que se

generan a partir de un esfuerzo fisio o mental excesivo (por encima de la capacidad del

27



trabajador) asi como a una organizacion inadecuada del trabajo, lo cual conlleva a generar

dafios fisicos, psicoldgicos y sociales en la salud del personal. (ROLDAN VILORIA, 2021)

Tabla 4

Factores Ergonémicos

CONDICIONES DE TRABAJO/

. COMPONENTES PARA ANALIZAR
FACTORES ERGONOMICOS

FACTORES FISICOS O BIOMECANICOS
Posturas de los distintos segmentos corporales, tiempo mantenido de la postura,
Posturas /Repetitivas acciones realizadas, nivel o grado de los movimientos, tiempo de recuperacion,
aplicacion de fuerza, fuerza de impacto y factores individuales
. y Peso de la carga, posicion de las cargas respecto al cuerpo, distancia horizontal,
Manipulacién manual de ) . ]
L desplazamiento vertical de la carga, giros del tronco, agarre de cargas, transporte de
cargas/aplicacion de fuerza .
carga, tamafo de la carga, etc.

CONDICIONES AMBIENTALES

lluminacién Nivel de iluminacidn, luminancia, deslumbramiento, temperatura de color, etc.

Vibraciones Aceleracion, frecuencia, direccién de ondas y tipos de exposicion.

Condiciones termohigrométricas  Temperatura del aire, temperatura radial, humedad relativa, velocidad del aire, etc.

. Nivel de presion acustica, frecuencia, variacion temporal, contenido de la
Ruido . B
informacion, etc.

. . Renovacion del aire, ventilacion, Mondxido de Carbono, compuestos organicos
Calidad del Ambiente Interno .
volatiles, etc.

FACTORES DE ORGANIZACION Y PSICOSOCIALES
Factores psicosociales

FACTORES INDIVIDUALES

Sexo, edad, antigiiedad en el puesto, patologias asociadas al estilo de vida, nivel de

formacién.

Fuente. (INSST, 2019)

Autor: (Narvéez Wilson)
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2.2.16.1

Factores Psicosociales

Son aquellos riegos para la salud que se originan en la organizacion del trabajo y que

generan respuestas de tipo fisioldgico, cognitivo los cuales generan una carga mental que

pueden afectar el desempefio laboral generando enfermedades ocupacionales

Tabla5

Factores Psicosociales

CONDICION DE TRABAJO/
FACTORES PSICOSOCIALES

COMPONENTES

Contenido de trabajo

Carga de trabajo / ritmo de
trabajo

Tiempo de trabajo

Participacion / Control

Desempefio de rol
Desarrollo “profesional

Relaciones interpersonales /
apoyo social
Equipos de trabajo y exposicion
a otros riesgos

Duracioén del ciclo de trabajo, fragmentacion, complejidad excesiva, trabajo sin
sentido, duracion excesiva o demasiada corta, repetitividad, escaso valor de las
tareas, desajuste capacidades-exigencias emocionales importantes o continuas.
Infracarga o sobre carga, ritmo alto o impuesto o inadecuado, plazos inflexibles mal
planificados o no adaptados, interrupciones, consecuencias de los errores, tiempos
de ejecucion, informacion insuficiente, multitareas, etc.

Nocturnidad, turnicidad, duracién de jornadas de trabajo excesiva, irregularidad de
horarios, imprevisibilidad, descansos insuficientes. Trabajos de fines de semana, etc.
Falta de autonomia temporal o decisional, dificultad para tener iniciativa y
participacion, etc.

Indefinicion, conflicto, ambigiiedad, responsabilidad sobre el personal, etc.
Promocion inadecuada o insuficiente, estancamiento de carrera profesional o
condiciones contractuales, remuneraciones, insuficiente formacion o capacitacion,
reconocimiento o estatus, inequidad, etc.

Escaso o inadecuado apoyo social, mala calidad de las relaciones personales,
situaciones de conflicto, desconfianza, aislamiento social, etc.

Tecnologia, equipos, herramientas, disefio, mantenimiento, adecuacién, entorno
fisico, factores ergonémicos y otros peligros, etc.

2.2.16.2

Fuente. (INSST, 2019)

Autor: (Narvaez Wilson)

Riesgos disergonémicos.

Son aquellos factores inadecuados que se asocian con el aumento de la probabilidad
que tienen los trabajadores para desarrollar una lesion en su trabajo, esto referido a ciertos
atributos de tareas asignadas a las condiciones y caracteristicas del entorno de trabajo, que

pueden incluir ciertos aspectos relacionados con la manipulacion manual de cargas,
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sobreesfuerzos, posturas de trabajo, movimientos repetitivos, entre otros. (Vasquez y Prieto,

2016)

2.2.17 Posturas de Trabajo
Son las posiciones que adopta el trabajador en su puesto. Estas posiciones son
determinadas por la actividad que realiza la persona. Un inadecuado disefio del puesto de
trabajo, exigencias de movimientos repetitivos, posturas forzadas, fuerza excesiva pueden

aumentar la carga fisica y mental, provocando darfios y afectar la salud del personal. (Caldas

Blanco y HHIdalgo Ortega, 2022)

2.2.17.1 Tipos de Posturas.

Segun Caldas 2022 manifiesta que existen tres tipos de posturas que el trabajador puede

adoptar al momento de desarrollar su trabajo como:

Tabla 6

Postura de Trabajo Sentado

Postura de trabajo Sentado

Mantener la espalda recta y apoyada contra el respaldo de la silla
Regular la altura de la mesa al nivel de apoyo de los codos
Colocar los pies en el suelo o sobre un reposapiés
Postura de trabajo de Pie
Alternar la postura con otras
Adaptar la altura del puesto de trabajo

Repartir el peso del cuerpo cambiando la posicion de los pies
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Postura de trabajo de Pie Sentado
Utilizar una silla regulable y ajustarla por debajo de la superficie de trabajo

Usar un reposapiés adecuado

Fuente: (Caldas Blanco y HHIdalgo Ortega, 2022)

Autor:(Narvéaez Wilson)

2.2.17.2 Posturas Forzadas.

Segtin el INSST 2019 manifiesta que las “posturas forzadas son posiciones de trabajo
gue suponen que una o varias regiones anatomicas dejen de estar en una posicién natural de
confort para pasar a una posicion que genera hiperflexidn, hiperextension y/o hiperrotacion

osteoarticular” (pag. 68)

En muchos casos, estas posiciones que adopta el trabajador, conducen a trastornos
musculoesqueléticos los cuales tienen un inicio lento y de carécter ofensivo donde una o varias
regiones anatomicas dejan de estar en posiciones adecuadas, por lo que los sintomas
generalmente se ignoran hasta que se vuelven crénicos y causan un dafio permanente en quien
lo padece; estos se localizan principalmente en los tejidos conectivos, especialmente ellos
tendones y sus vaina y estos pueden provocar o dafiar los nervios o impedir el flujo sanguineo
a través de las venas, estos suelen aparecer en zonas como los hombro o el cuello. (Gubia y

Garcia, MOVIMIENTOS REPETIDOS DE MIEMBROS SUPERIORES, 2001)
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Figura 9

Sentarse inapropiadamente

Fuente: (Posturas forzadas y estaticas, s.f.)

2.2.17.3 Movimientos Repetitivos
Aun cuando las tareas que se realicen no impliquen la ejecucion de un esfuerzo, el
numero de movimientos o repetitividad puede implicar que las propiedades mecanicas o el

conjunto osteomuscular durante un trabajo pueda provocando fatiga muscular, sobrecarga,
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dolor y por altimo una lesion.

Figura 10

Movimientos repetitivos

Fuente: (Posturas forzadas y estaticas, s.f.)
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2.2.18 Trastornos osteomusculares-TO
A aproximadamente 1710 millones de personan sufren trastornos musculoesqueléticos
u osteomusculares en todo el mundo, debido a que son el principal factor de riesgo que
contribuye a la necesidad de rehabilitacion en todo el mundo, también son los contribuyentes
a la necesidad de servicios entre los nifios y representan aproximadamente dos tercios de las

necesidades de los adultos segtin la OMS. (OMS, 2021)

Gonzalez, (2015) manifiesta que “Se reconoce como un trastorno musculo esquelético
aun grupo de afecciones que son muy diferentes los cuales han sido ocasionados por una lesion
del aparato locomotor especificamente con partes blandas como: musculos, tendones, nervios
y articulaciones “. Por lo que estas lesiones pueden afectar al individuo y pueden convertirse

en patologias.

Los trabajos que involucran actividades repetitivas y que adicionen fuerzas fisicas son
una de las mas vulnerables a padecerlas. En la Tabla 7 se describe las partes del cuerpo que

estdn comprometidas en la tarea que realiza los docentes y personal administrativo:
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Tabla 7

Posturas de trabajo y partes afectadas

Posturas de trabajo

Partes afectadas del

cuerpo

Levantar, depositar, sostener, empujar o tirar de cargas pesadas.

Posturas forzadas del tronco: giros o inclinaciones

Tensiones nerviosas, estrés,

Vibraciones transmitidas al cuerpo a traves de los pies o las nalgas. El trabajo
fisico muy intenso

Posturas forzadas de la cabeza: cabeza girada, inclinada hacia atras o adelante.
Mantener la cabeza en la misma posicion.

Movimientos repetitivos de la cabeza y los brazos.

Aplicar fuerzas con los brazos o con las manos. Tensién durante el trabajo
Postura forzada de los brazos: brazos muy levantados

Movimientos repetitivos de los brazos

Mantener los brazos en una misma posicién durante mucho tiempo.

Aplicar fuerzas con los brazos y manos

Trabajos repetitivos de los brazos que al mismo tiempo exige realizar fuerza con
la mano.

El trabajo manual repetitivo haciendo a la vez fuerza con la mano o con los dedos.

Un trabajo repetitivo de la mano con una postura forzada de la mufieca.

Trastorno de la espalda

Trastorno del Cuello

Trastorno de Hombros

Trastorno de Codos

Trastorno de Mufiecas

Fuente: (Secretaria de Salud Laboral y Medio Ambiente de CCOO de Asturias, s.f)

Elaborado: Narvéez Wilson (2023)
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2.3  Métodos ergonémicos:

Los primeros estudios sobre esta ciencia datan del siglo XV1, sin embargo, su aplicacion
se potencio tras la segunda guerra mundial cuando los cambios socioldgicos propiciaron la
evolucion de los métodos de trabajo y con ello la necesidad de introducir estudios ergonémicos
para mejorar las condiciones de los trabajadores. En la actualidad existen dos métodos que
permiten realizar este analisis como el método directo en el cual intervienen equipos y aparatos
electronicos que ayudan a toma de datos mientras que el método indirecto se basa en la

observacion ,(Lite & Garcia, 2007)

2.3.1 Cuestionario Nordico:

El Cuestionario Ndrdico es una herramienta grafica que es utilizada para la deteccién
de sintomas musculoesqueléticos y analisis ergondmicos en los trabajadores de varias areas,
esta metodologia fue desarrollada para estandarizar el dolor y el malestar osteomuscular. Con
la aplicacion de esta se puede evaluar a cada persona obteniendo el cuadro de sintomas previo
a que se manifieste la enfermedad, por ello su importancia radica en las acciones preventivas.

(Montenegro Albuja, 2023)

La aplicacién de esta metodologia en la investigacion ser& necesaria para establecer un
antecedente den patologias y trastornos de los trabajadores a los cuales se les aplicara, asi como

busca una correlacion en los puestos de trabajo los rangos de edad y las molestias que padecen.

2.3.2 Software Ergosoft-Pro-5.0:
Ergosoft Pro es un software de evaluacion de riesgos ergondémicos que brinda todas las
herramientas ya que incluye 20 métodos de evaluacion en los diferentes puestos de trabajo

segun el tipo de riesgo al que este expuesto el trabajador. Este software fue desarrollado por la
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empresa PSICOPREVEN, que permite el desarrollo de las metodologias que se aplicaran en la

investigacion. (ERGOSOFT PRO , 2021)

Figura 11

Logo Ergosoft Pro

@rgosoftpro

Fuente: (ERGOSOFT PRO, 2021)

2.3.3 Identificacion Factor Riesgos ISO/TR 12295: 2014:

Es una guia de la aplicacion de las metodologias para la evaluacion de riesgos
ergonoémicos la que sirve para analiza las condiciones de trabajo de manera independiente en
cada puesto de trabajo. Estos resultados al aplicar esta normativa permitiran el desarrollo de un
plan estratégico de ergonomia que se enfoca en las lesiones musculo esqueléticas las cuales
determinaran la presencia o ausencia de periodos de recuperacion para mejorar la salud del

trabajador, en la Tabla 8 se identificara la estructura establecida de la ISO/TR 12295: 2014:

Tabla 8

Identificacion de Riesgos

“Codigo verde”
No hay presencia de Factores de Riesgo , y por tanto, se puede afirmar que la

tarea no implica riesgo significativo

“Codigo Rojo”
Hay presencia de factores de riesgo que determinan un nivel alto de riesgo y debe

ser reducido o mejorado.

“Nivel intermedio”

No es posible Conocer facilmente el riesgo, es necesario hacer evaluacion.

Fuente: (ERGOSOFT PRO, 2021)
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2.3.4 Método Indirecto (Rosa):

ROSA (Rapid Office Strain Assessment). Se trata de un método para evaluar y
comprobar, de forma répida, los riesgos en los puestos de trabajo de oficina. Esta metodologia
es aplicable a puestos de trabajo en los cuales el empleado permanece sentado en una silla o
que utilizan equipos con pantallas de visualizacion, también se enfoca en los elementos més
comunes de este entorno de trabajo como: sillas, superficies: pantallas teclados, mouses y otros
periféricos y como resultado se obtiene una valoracion de riesgo y una estimacion de las
necesidades del puesto de trabajo para minimizar el nivel de riesgo existente. (Mas y Jose

Antonio, 2015)

En la Tabla se muestra los niveles de riesgo y la puntuacion final del método Rosa

Tabla 9

Puntuacién método ROSA

Puntos ROSA Nivel de riesgo Actuacion

1-2 Inapreciable No es necesaria actuacion

3-4 Bajo No es necesaria actuacion

5-6 Medio Es necesaria la actuacion.

7-8 Alto Es necesaria la actuacién cuanto antes.

Es necesaria la actuacion de

9-10 WIT7 el inmediato.

Fuente: (ERGOSOFT PRO, 2021)
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2.35

Método indirecto (Reba):

Diego, (2015) manifiesta que Reba es un método de estudio desarrollado para ser usado

en investigaciones ergondémicas de puestos de trabajo y personas a posturas individuales,

fuerzas y actividad muscular, donde existe la posibilidad de producirse lesiones por esfuerzos

repetitivos que contribuyen a la aparicion de desérdenes musculoesqueléticos de extremidades.

El método se debe aplicar para verificar el angulo de ejecucién de la actividad que esta

realizando lo cual obtendra una puntuacién y el nivel de actuacion de la postura la cual puede

ser aceptable o en qué medidas son necesarios los cambios en el puesto. (Mas y Jose Antonio,

2015)

Tabla 10

Nivel de riesgo método REBA

Nivel de
Nivel de Riesgo Tipos de Riesgo Actuacion
Actuacion
1 Inapreciable 0 No es necesario la actuacion

2a3 Bajo 1 Puede mejorar

A7 Medio 2 Es necesario la actuacion
8al0 3 Es necesario la Actuacidn cuanto antes
11a15 4 Actuacion Urgente

Muy Alto

Fuente: (ERGOSOFT PRO, 2021)
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CAPITULO 111

3 ANALISIS SITUACIONAL DE LA INSTITUCION

3.1  Descripcion General

La Facultad de Postgrado, estd comprometida con la formacién de profesionales altamente
competitivos, éticos y responsables, en la ejecucion de programas acorde a los requerimientos
y demandas de la sociedad moderna y contemporanea. Profesionales capaces de generar y
aplicar los conocimientos académicos, técnicos y cientificos, en los diferentes &mbitos de su
accionar; a fin de contribuir en la dindmica de las condiciones de vida de los ciudadanos de la

sociedad, la region y del pais en general. (UTN Posgrado, s.f.)

3.2  Resefia Histdrica

La Facultad de Postgrado surge sobre la necesidad de estudios de postgrado en la
Universidad Técnica del Norte en el afio de 1992 creandose como “Division de Postgrado”.
Siete afios mas tarde (30 de mayo de 1997), se crea como un “departamento” de la Universidad
Técnica del Norte, de caracter administrativo que responde a las demandas de postgrado de las
diferentes facultades. Los primeros programas que se ejecutaron fueron en la Facultad de

Ciencias de la Educacion (FECYT) y de Ingenieria en Ciencias Aplicadas (FICA).

En este sentido, mediante Sesion Ordinaria del 23 de mayo del 2003, el Consejo
Universitario en amparo a sus atribuciones, resuelve “Crear el Instituto de Postgrado”
como unidad académica de cuarto nivel e incorporar a su administracion lo actuado y ejecutado

en las facultades antes mencionadas, con la finalidad de ejercer la jurisdiccion correspondiente.

39



El 31 de marzo del 2005, se aprueba el Reglamento General del Instituto de Postgrado,
derogando el del 24 de febrero de 1999 y facultando la consolidacion de la estructura organica
y funcional de la naciente unidad académica. En este lapso de tiempo, el IP ha tenido un
paulatino crecimiento en cuanto a la oferta de programas de cuarto nivel a saber: 19 programas
de maestrias, dos especializaciones y seis de diplomados, algunos de estos programas con

vigencia de dos y tres promociones.

Actualmente, esta Unidad Académica, dispone de una amplia oferta de programas de
maestria como son: Gestion Sustentable de Recursos Naturales, Gestion Integral de Cuencas
Hidrogréficas, Gestion de la Calidad en Educacién, Ingenieria de Software, Contabilidad y
Auditoria, Gestion de Agro empresas y Agronegocios y Maestria en Actividad Fisica; ademas
de otros programas enmarcados en las necesidades locales, regionales y del pais. (UTN

Posgrado, s.f.)

3.2.1 Ubicacion Geografica
La facultad de Posgrado de la Universidad Técnica del Norte se encuentra ubicada
geograficamente en la ciudad de Ibarra provincia de Imbabura como se muestra en la siguiente

imagen:
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Figura 12

Ubicacion de la Facultad de Posgrado

-~

3.2.2 Datos generales

Tabla 11

Datos generales de la empresa

FACULTAD DE
GENIERIAEN..

OB PILLEAY!

/4

Unife.rsidad
Tecnicadelg@ "o
NortexUTN"

P

N

Aviz de Julio

FACULTAD DE

 EDUGACION™

-

Fuente: Google Maps

Nombre

Facultad de Postgrado de la Universidad Técnica

del Norte

Teléfono
Correo electrénico
Tipo de formacion

Pagina Web

Direccion

Ubicacion

Sector

+593(6) 2997-800 ext.: 7172

posgrado@utn.edu.ec

Maestrias, cuarto nivel
https://www.utn.edu.ec/postgrado/
Ciudadela Universitaria, Av. 17 de julio 5-21 y
General José Maria Cérdoba.
Ibarra-Ecuador

Campus el Olivo

Nota: Elaborado por el Autor
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3.2.3 Mision
La Facultad de Postgrado forma profesionales de cuarto nivel y desarrolla proyectos de
investigacion cientifica acorde a las necesidades y problematicas de la region y del pais,
utilizando instrumentos tedricos y metodologicos para aportar eficientemente a la ciencia, la

técnica, las artes y el humanismo.

3.24 Vision
La Facultad de Postgrado sera una Unidad Académica consolidada que viabiliza los
propdsitos institucionales y sociales, mediante la articulacion a la vida académica y cientifica
de la Universidad Técnica del Norte, al sistema socio econémico — productivo de la Region 1
y del pais; respondera eficazmente con criterios de calidad a la demanda de estudios de
postgrado y contard con recursos materiales, tecnoldgicos y talento humano altamente

capacitado para su cumplimento.

3.25 Principios

Calidad: Alcanzar desempefios eficientes en el contexto integral, con profundo sentido

ético — humanistico.

Eticidad: Desarrollar acciones amparadas en una moral social y cientifica sélida, digna de

ser imitada y replicada.

Creatividad: Encontrar respuestas agiles e innovadoras a los problemas de la sociedad

contemporanea.

Humanismo: Sélida formacién en lo cientifico, técnico y humano, a fin de generar

bienestar individual y colectivo caracterizado por el respeto a la dignidad humana.
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Flexibilidad: Propiciar el dialogo, la participacion, el derecho a equivocarse, el

reconocimiento de la diferencia, la equidad y la justicia universitaria.

Mejoramiento: Reconocer la posibilidad de mejorar continuamente en lo académico,

social, cientifico y humano.

Autonomia: Asumir con criterio y responsabilidad las actuaciones, bajo el reconocimiento
de las fortalezas y debilidades de la institucion universitaria, con miras a una autorregulacion

permanente.

Investigacion: Promover la busqueda de soluciones viables a los multiples problemas de

la Region 1y del pais, a través de la produccién del conocimiento cientifico.

Convivencia y buen trato: Nuestra Unidad Académica reconoce y respeta el pluralismo
y la diferencia; las actividades se desarrollan sobre la base del respeto y consideracion por la

dignidad y los derechos del otro, a través de relaciones cordiales, armdnicas y de buen trato.

3.2.6 Valores

Verdad: La practica de honestidad, la buena fe y la sinceridad humana que vive la Unidad

Académica.

Honestidad: La calidad humana caracteriza al integrante de nuestra institucion, en su

comportamiento, coherencia y sinceridad.

Solidaridad: Colaboracion mutua entre las personas en todo momento, incluyendo

situaciones adversas.

Respeto a uno mismo y a los demas: Aceptar y comprender a las personas como son, en

su forma de pensar y ser.
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Responsabilidad: Asumir los resultados y consecuencias de las actividades que se

realicen frente a la tarea investigativa, académica y administrativa de la institucion.

3.2.7 Propdsitos y Objetivos de la Empresa
3.2.7.1 Proposito.
La Facultad de Postgrado forma profesionales de cuarto nivel, desarrolla investigacion,
y servicios académicos en base de una planificacion técnica, disefiada con criterios de calidad,
en la perspectiva de encontrar soluciones pertinentes a los problemas que presentan los
entornos contemporaneos, utilizando instrumentos tedricos y metodologicos que contribuyan

a desarrollar la ciencia, la técnica y el humanismo.

3.2.7.2 Objetivo General.
Generar, a través de la investigacion y de los programas de postgrado, procesos de
cambio y desarrollo social, cientifico, tecnoldgico y humano, que coadyuven al mejoramiento

de entorno regional, nacional e internacional.

3.2.8 Infraestructura
La Facultad de Postgrado de la UTN cuenta con la infraestructura necesaria para el proceso
de ensefianza, disponiendo de facilidades de uso multimedia, iluminacién, ventilacion,

facilidad de uso y acceso a todos los recursos, aulas y laboratorios
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3.2.8.1 Planta Baja.
Figura 13

Planta baja de la facultad

Fuente: Narvaez Wilson (2023)

e Auditorio grande con capacidad para 180 personas, que puede ser usado para
presentacion de eventos masivos, seminarios y conferencias.

e Salas de conferencias con capacidad de 35y 42 personas dedicado para la presentacién
de eventos pequefios con poca cantidad de personas

e 10 Oficinas para atencion al pablico, tutorias e investigacion.

e 4 cubiculos para uso de los investigadores.

e Bafos para hombres y mujeres y discapacitados
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3.2.8.2 Primer Piso.
Figura 14

Primer piso de la facultad

Fuente: Narvaez Wilson (2023)

e Cuenta con 5 aulas con capacidad para hasta 30 personas para el proceso de educacién
para pregrado y postgrado.

e 1aulacon capacidad para hasta 24 personas para el proceso de educacion para pregrado
y postgrado.

e 1 laboratorio con capacidad para 23 personas para el proceso de educacion de
postgrado.

e 1 laboratorio con capacidad para 23 personas para el proceso de educacién de
postgrado.

e Bafios hombres y mujeres.
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3.2.8.3 Segundo Piso.
Figura 15

Segundo piso de la facultad

Fuente: Narvaez Wilson (2023)

e 4 aulas con capacidad de 30 personas para el proceso de educacién para pregrado y
postgrado.

e 1 laboratorio con capacidad de 24 personas para el proceso de educacion de postgrado.

e 1 sala de estudio con capacidad de 24 personas para usos varios de pregrado y
postgrado.

e Bafos hombres y mujeres.

e Ascensor con capacidad de 12 personas.

e Ingreso con rampa para discapacitados.

3.2.9 Descripcion de las actividades por puestos de trabajo
En la siguiente tabla se detalla las actividades y los objetivos que se requiere para
desempefiar las actividades especificas de cada puesto de trabajo que serd analizado en el

presente estudio.
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Tabla 12

Puestos de trabajo de la facultad de posgrado

Puestos de Trabajo De la Facultad de Posgrado de la UTN

Nombre

Dr. Lucia Yépez

Dr. Bolivar Batallas

Msc. Maria Elena
Romo

Viviana Navarro
Tuli Garcia
Alisson Becerra

Alejandra Becerra

Gabriela Carrion

Jorge Guevara

Alexandra Mena
Carmen Trujillo
Edmundo
Navarrete

Galo Pabdn
Jenny Enriquez
José

Moncada

Marcelo Almeida

Autoridades de la Facultad

Cargo

Decana de facultad

Sub Decano de la Facultad

Personal Administrativo

Secretaria

Secretaria

Analista

Oficinista

Asistente Administrativo
Asistente  de
Informaticos

Secretario Juridico

Docente

Coordinador

Coordinador

Docente
Docente
Docente
Docente

Coordinador

Descripcion del

Sistemas

Docentes

Correo

posgrado@utn.edu.ec

subdecanatoposgrado@utn.edu.ec

meromo@utn.edu.ec

fvnavarro@utn.edu.ec

agarcia@utn.edu.ec

achecerra@utn.edu.ec

labecerra@utn.edu.ec

gecarrionv@utn.edu.ec

aguevara@utn.edu.ec

catrujillo@utn.edu.ec

gjpabon@utn.edu.ec

jmoncada@utn.edu.ec

malmeida@utn.edu.ec
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Maria Belén
Zambrano

Mario Leguizamo
Nataly Aules
Patricia Aguirre
Rolando Lomas

Silvio Alvarez

Aida Duefias

Camilo Landazuri

Docente

Coordinador

Docente

Docente pmaguirre@utn.edu.ec
Docente krlomas@utn.edu.ec
Docente

Personal Administrativo

Auxiliar de servicio

Auxiliar de servicio

3.2.10 Estructura Organizacional

La estructura organizacional es una representacion grafica, que refleja en forma

esquematica la posicion, las areas, sus niveles jerarquicos, lineas de autoridad y de asesoria de

la empresa como se muestra en la siguiente imagen:

Figura 16

Estructura organizacional de la facultad
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3.2.11 Estructura Organica

La estructura organica de la facultad de Posgrado emana de sus docentes, estudiantes,
empleados y trabajadores, de conformidad a lo establecido en el Estatuto Organico de la

Universidad Técnica del Norte y esta constituida por los siguientes niveles:

Tabla 13

Estructura orgénica de la facultad de posgrado de la UTN

Nivel Directivo

Honorable Consejo Directivo
Nivel Ejecutivo
Director/a
Subdirector/a
Coordinadores de programas especificos
Coordinador de investigacion
Nivel Asesor
Comité cientifico
Secretario/a Juridico
Comisiones especiales
Otros organismos que se crearan
Personal de Apoyo
Personal Administrativo
Nivel Académico
Docentes

Estudiantes

Elaborado: Narvaez Wilson (2023)
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3.3  Herramientas aplicables de evaluacion
3.3.1 Cuestionario Nordico
El cuestionario ndrdico permite analizar los sistemas musculo esqueléticos u
osteomusculares con el objetivo de detectar la existencia de manera inicial de una patologia o
riesgo ergondmico. Con esta encuesta se puede visualizar y recopilar informacién sobre los
docentes y personal administrativo de la facultad sobre el dolor, fatiga o disconfort en zonas

corporales de los ciclos de trabajo a los que estan expuestos, como se muestran en el Anexo 1.

3.3.2 ISO TR 12295
El método ISO/TR 12295-2014 permite la evaluacion rapida, reconociendo los factores
de riesgos ergondmicos donde se presentan criterios establecidos en normas técnicas para
determinar si la actividad o la tarea presenta un nivel de riesgo aceptable (verde) o no
inaceptable (rojo), si cumple con estos valores el riesgo es indeterminado (morado), se toma

método especifico acorde a los criterios de evaluacion, como demuestra en la siguiente tabla:

Tabla 14

Identificacion factor de riesgo

Niveles de Riesgo

“Codigo verde”
No hay presencia de factores de riesgo, y, por tanto, se puede afirmar que la tarea no implica riesgo significativo.
“Codigo rojo”
Hay presencia de factores de riesgo que determinan un nivel alto de riesgo y debe ser reducido o mejorado.
Nivel Indeterminado

No es posible conocer facilmente el riesgo, es necesario hacer la evaluacién

Nota: Elaborado por el Autor
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En base a la evaluacion de la ISO/TR, se establecio el uso correcto de los métodos de
evaluacion aplicado al personal administrativo, en este caso los riesgos en los trabajadores y

docentes son dos, Posturas Forzadas y Posturas estaticas.

3.3.3 Método Rosa
Para la aplicacion de esta evaluacion, la observacién directa al puesto de trabajo,
actividades y a posturas que adopta el trabajador, se procedid a la toma de fotografias a cada

entorno para identificar el factor ergonémico, como se muestra en el Anexo 2.

Esta herramienta se centra en caracteristicas como la silla, la forma de sentarse, la

distribucion del monitor teclado y teléfono durante un ciclo de trabajo.

El método (ROSA) es considerado una herramienta indispensable para la evaluacién de
los puestos de trabajo en oficina. de los que se obtienen valores cuantitativos de la exposicion
a factores de riesgos. A partir de la puntuacion final de esta metodologia podemos identificar
el nivel de riesgo al cual estan expuestos y esto permitira determinar la necesidad actuacion y
de mejora. En la siguiente tabla 15 se muestra la puntuacién del método y que actuacion hay

que tomar a los 22 trabajadores evaluados.

Tabla 15

Nivel de actuacion método ROSA

Puntuacién Riesgo Nivel Actuacion
1 Inapreciable 0 No es necesaria actuacion
2-3-4 Mejorable 1 Puede mejorar algunos elementos del Puesto
5 Alto 2 Es necesario la actuacion
6-7-8 Muy alto Es necesario la actuacién cuanto antes,
9-10 Extremo Es necesario la actuacién urgente

Nota: Elaborado por el autor
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3.34 Método Reba
Se evaluara posturas individuales, por lo que es necesario seleccionar aquellas
posturas que adopten los dos trabajadores y que supongan una carga postural mayor por

su duracion o la frecuencia con la que la realizan.

Al identificar los riesgos que estan presentes en las distintas zonas de trabajo, se
evalua los distintos riesgos a través de observacion directa y por fotografias para aplicar
el método REBA, de tal manera que se pueda mitigar los riesgos que tiene cada trabajador

como se muestra en el Anexo 3.

Tabla 16

Nivel de actuacion método REBA

PUNTOS REBA - NIVELES DE RIESGO

-

2-3 Bajo
4-7 Medio
8-10
11-15

Nota: Elaborado por el Autor

La evaluacion de las posturas forzadas se realiza en funciones a dos grupos, el grupo
A que esta conformado por cuello, tronco y piernas, mientras que el grupo B se conforma
por brazos antebrazo y manos también se toma en cuenta de las siguientes actividades

como:

e Se establecera las posturas forzadas de las actividades que realizan en un ciclo de
trabajo
e Esta metodologia asignara puntuaciones en funcion a los criterios establecidos y

permitira identificar el nivel de riesgo que presente cada trabajador
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3.4 Analisis de resultados
34.1 Cuestionario Nordico

La aplicacion del CN se basa en detectar una sintomatologia inicial en la zona
lumbar, dorsal, cuello, mufiecas y manos, debido al tiempo de exposicion y a una mala
condicion ergondmica en el entorno en el cual estan los trabajadores, lo cual se evidencio
que existen exigencias fisicas y molestias durante la jornada laboral con las que se ha
presentado y en que magnitud han afectado a su vida y al desempefio de este, como se
muestra en las siguientes tablas:
Tabla 17

Aplicacion del cuestionario nérdico
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HABITOS SU TRABAJO
1 2 3 4 5 6 7 8 9 9.1 9.2 9.3 9.4 9.5
¢Ha
sufrido . Cuél es (La ¢Ha ;En caso
¢Realiza alguna ) s ¢ duracién ¢Ocupa sufrido s . ¢En caso ¢Requirio ¢ :
) = ) : . . | ¢Requirié o su : P ;Qué ¢Ha - - - - afirmativo
.| alguna ¢Con que lesion ¢En caso afirmativo qué - .| dehorasa | diferentes | algun tipo h - afirmativo | incapacidad
N 2 - - S requiere horario I, tipo de requerido . durante
actividad | frecuencia? | fueradel tipo de lesion? tratamiento? | actual de la semana | puestos de | de lesion lesion? | tratamiento? de qué laboral cuanto
fisica? horario ' . es trabajo? | realizando ’ ' tipo? temporal? -
trabajo? - . tiempo?
de variable? su trabajo?

trabajo?
1 Sl Semanal NO NO Matutina NO NO NO
2 NO NO Matutina NO NO NO
3 Sl Una vez al mes NO NO Matutina NO NO NO
4 NO NO NO Matutina NO NO NO
5 Sl Semanal Sl Esguince, dolor de espalda Sl Matutina Sl NO NO
6 Sl Diario NO NO Matutina SI NO NO
7 Sl Diario NO Matutina NO Sl NO
8 Sl Semanal NO Matutina Sl NO NO
9 Sl Una vez al mes NO Matutina Sl Sl NO
10 NO NO Matutina Sl Sl Sl Esguince NO
11 Sl Semanal NO Matutina NO NO NO
12 Sl Semanal NO NO Matutina Sl Sl NO
13 NO NO Matutina NO Sl NO
14 Sl Semanal NO Matutina Sl Sl NO
15 Sl Semanal Sl Meniscos Sl Matutina NO Sl NO
16 NO Una vez al mes Sl Desgarre Muscular NO Matutina Sl Sl NO
17 NO NO NO Matutina NO Sl NO
18 Sl Diario Sl Tobillo Esguince NO Matutina NO NO NO
19 Sl Semanal Sl Tobillo Esguince Sl Matutina SI Sl NO
20 Sl Diario NO NO Matutina NO NO NO
21 NO Una vez al mes Sl Columna Sl Matutina Sl Sl NO Fractura Sl Fisioterapia Sl
22 Sl Una vez al mes Sl Muscular Sl Matutina NO Sl NO
23 Sl Semanal NO Matutina NO NO NO
24 Sl Semanal NO Matutina NO NO Sl Sl Fisioterapia Sl Mas de 15 dias
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CONDICION ACTUAL

10 10.1 11 12 12.1 12.2 12.3 12.4 12.5 12.6 12.7 12.8 15 16
¢Presenta ¢En caso . ¢En caso s ¢ Este Indique de
. Durante que | algun tipo de | afirmativo Su dolor o ¢Especifique cl-!ace ¢Requiere o | afirmativo (,DonQe € dolor Sefiale cuando qué
N° Usted real_|za su tiempo adopta dolor o qué tipo de molestia se gue otra c_uanto requirid indique qué trato o afecta su ;De qué manera? | presenta dolor o | manera se
trabajo esta posicion molestia dolor o produjo por: causa? tiempo tratamiento? tipo de hace desempefio molestia: presenta el
actualmente? | molestia? surgio? tratamiento? tratar? laboral? dolor:
1 De pie Méasde 4 h Sl Dolor Lumbar Trabajo Mas de 1 afio NO NO Al Final del dia | Esporadica
2 Sentado Méasde 4 h Sl Dolor Lumbar Trabajo 6 meses NO NO otras actividades | Esporadica
3 | Sentado y De pie Mas de 4 h NO
4 Sentado Mas de 4 h Sl Espalda Trabajo 6 meses NO NO Al final del dia | Esporadica
5 Sentado Més de 4 h NO Al Final del dia | Esporadica
6 De pie De30min.A2h NO
7 Sentado 2a4dh NO
8 Sentado 2a4dh NO
9 Sentado Més de 4 h NO
10 | Sentado y De pie Méasde 4 h Sl Hombre Trabajo 6 meses Sl Fisioterapia | Fisioterapia Sl modalidad incompleta mi Trabajo Puntual
11 Sentado Méasde 4 h Sl Cabeza Trabajo Estrés Mas de 1 afio NO NO Al Final del dia | Esporadica
12 Sentado Méasde 4 h Sl Trabajo Mas de 1 afio Sl Fisioterapia Sobador NO Al Final del dia | Esporadica
13 Sentado Més de 4 h NO
14 Sentado Masde 4 h Sl Otra Causa Estudio Mas de 1 afio Sl Fisioterapia | Fisioterapia NO otras actividades | Esporadico
15 Sentado Maés de 4 h Sl Espalda Trabajo Mas de 1 afio Sl Fisioterapia | Fisioterapia Sl Cansancio mi Trabajo Esporadico
16 Sentado Maés de 4 h Sl Mufieca Trabajo Uso Mouse | Mas de 1 afio Sl Fisioterapia | Fisioterapia Sl Inmovilizacién mi Trabajo Puntual
17 Sentado Méasde 4 h Sl Espalda Trabajo 6 meses Sl Fisioterapia | Fisioterapia NO Al Final del dia | Permanente
18 Sentado Més de 4 h NO
19 | Sentado y De pie Mas de 4 h Sl Espalda Trabajo Embarazo | Mas de 1 afio Sl Fisioterapia NO otras Actividades | Permanente
20 Sentado Mas de 4 h Sl Actividad fisica 6 meses Sl Fisioterapia | Fisioterapia Sl Al Final del dia | Esporadico
21 Sentado Més de 4 h
22 Sentado Més de 4 h NO
23 Sentado Mas de 4 h Sl Brazo Trabajo Mas de 1 afio Sl Fisioterapia Sl Cambio de posicién tres Opciones | Permanente
24 Sentado Mésde 4 h Sl Trabajo Més de 1 afio Sl Fisioterapia | Fisioterapia No Al Final del dia | Permanente
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34.1.1

3.4.1.2 Informacion del Cuestionario Nordico

En la Tabla 19, se indica los datos generales de los docentes y personal
administrativo, donde se puedo recopilar informacién relevante que permitié ver las cuél
es su peso, su edad, antigtiedad del cargo y el trabajo que realiza, también sus habitos
actividades fisicas que realizan, cual es su horario de trabajo, y las condiciones actuales
en las que esta y por ultimo si actualmente presenta algun tipo de dolor o molestia en

alguna parte de su cuerpo:

Tabla 18

Informacion sociodemogréafica

[
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5 = = E S = s 2 =) =
c + [ he] = 5] o [ = 5]
[<5) C [&] w C o 3 [&] C o
o S S S 5 2 3 3 5
O o S o b= O a
<
Femenino 14 58% 20 a 35 afios 4 17% 1ab afos 14 58%
Masculino 10 42% 36 a51 afios 9 38% 6 a 11 aflos 5 21%
52 a 65 afios 11 46% 12 en adelante 5 21%
Total 24 100% 24 100% 24 100%

Nota: Tabulacion de la informacién personal del cuestionario nérdico

Se puede determinar que el 58 % del personal que conforma la facultad de
posgrado es de género femenino, mientras que el 42 % es género masculino, también se
pudo determinar que el rango de edad en la que se encuadra los trabajadores es de 52 a
65 afios siendo la cantidad méas numerosa con un 46% del personal y que su antigiiedad

con un mayor porcentaje es de 1 a 5 afios.
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3.4.1.3 Caracteristicas Ocupacionales

La mayoria de los trabajadores evaluados son coordinadores y docentes los cuales

ocupan un 58%, el 34% son del personal administrativo y el 8% son auxiliares de servicio

como se nuestra en la siguiente Tabla 20:

Tabla 19

Puestos de trabajo

Caracteristicas

Puesto de Trabajo N. Porcentaje
Docentes y Coordinadores 14 58%
Personal Administrativo 8 34%
Personal de Servicio 2 8%
Total 100%

3.4.1.4 Partes del cuerpo con Dolor o Molestia

En la tabla 20 se analiza si los trabajadores presentan algin tipo de molestia o

dolor en el cuerpo dando ponderaciones de A veces, A menudo y Muy A menudo.
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Tabla 20

Dolor o molestia

A A Muy A

Veces Menudo menudo
Cuello 4 3 3
Hombro izdo. 3 1 1
Hombro dcho. 3 2 1
Brazo izdo. 1 0 0
Brazo dcho. 2 1 1
Codo izdo. 1 0 0
Codo dcho. 1 1 1
Antebrazo izdo. 1 0 0
Antebrazo dcho. 1 1 1
Mufieca izda. 0 2 1
Mufieca dcha. 0 2 3
Mano lzda. 0 2 0
Mano dcha. 0 1 1
Zona dorsal 1 2 0
Zona lumbar 2 5 4
Cadera 1 3 2
Muslo izdo. 1 0 0
Muslo dcho. 2 1 0
Rodilla izda. 1 3 1
Rodilla dcha. 4 2 2
Pierna izda. 2 1 0
Pierna dcha. 2 1 0
Pie izdo. 2 0 1
Pie dcho. 1 1 1

Nota: Elaborado por el autor
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Figura 17

Partes del cuerpo con dolor o molestia

Molestias
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De acuerdo con los resultados obtenidos anteriormente se puede
determinar que el personal de la facultad de posgrado presenta molestias en distintas
partes del cuerpo como: En el cuello el 11% de los trabajadores afirman tener molestia,
también se puede observar que existe un alto indice en la zona lumbar con un 15% asi
como en la parte de la mufieca derecha con un 8% y un 8% en la rodilla izquierda por lo
que se debe tomar una accion inmediata para evitar enfermedades profesionales que

afecten la salud y el desempefio de los trabajadores.

3.4.2 ISO/TR 12295: 2014:
Los peligros ergonémicos se asocian a diferentes factores, es por esto se utiliza

esta metodologia que permite identificar los riesgos presentes en un puesto de trabajo.

El analisis se realizo a los 24 trabajadores de la facultad de posgrado mediante el
software Ergosoft Pro como se muestra en la figura XX, el cual se pudo identificar el
método de evaluacion de los riesgos ergondémicos, el cual toma varios parametros como
el tiempo de exposicion, las posturas y las actividades. Por lo que debido a las actividades
que realiza cada trabajador se pudo determinar 2 métodos que se encargan de evaluar las
posiciones estaticas y posturas forzadas. EI 92% de los trabajadores se los evaluara por
método ROSA vy el 8% serd por método REBA, debido a que ellos cumplen otras

actividades
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Tabla 21

Identificacion de riesgo ISO/TR

g : A
a 8 ¢ 4 =
L X
1 Auxiliar de Servicio 1SO 11228-2
2 Asistente Administrativo 1SO 11226
3 Docente I1SO 11226
4 Oficinista 1SO 11226
5 Sub Decano I1SO 11226
6 Auxiliar de Servicio 1SO 11228-2
7 Coordinador I1SO 11226
8 Coordinador I1SO 11226
9 Asistente de Sistemas Informaticos 1SO 11226
10 Docente I1SO 11226
11 Docente I1SO 11226
12 Docente 1SO 11226
13 Secretario Juridico Posgrado 1SO 11226
14 Decana 1SO 11226
15 Coordinador 1SO 11226
16 Docente 1SO 11226
17 Secretaria 1SO 11226
18 Coordinador 1SO 11226
19 Docente 1SO 11226
20 Docente I1SO 11226
21 Docente I1SO 11226
22 Docente I1SO 11226
23 Analista 1SO 11226
24 Secretaria I1SO 11226

Por lo que es necesario optar por evaluar independientemente a cada puesto con el fin de
seleccionar las normativas a aplicar que mejor se adapten a sus actividades, en la siguiente
tabla 22 nos indica que cuales son los niveles mas alto de riesgo y que metodologia se
debe aplicar por lo que el 20.83% de los trabajadores tiene un viven alto de riesgo y el
79.17% tiene un nivel medio por lo tanto al existir estos niveles se recomienda una
evaluacion especifica por lo que se debe aplicar los métodos ergondmicos Rosa y Reba

para este tipo de riesgos.
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Tabla 22

Resultados de la identificacion de riesgos ISO/TR

Nivel Frecuencia Porcentaje
Alto 5 20.83%
Medio 19 79.17%
Bajo 0 0%
Total 24 100%

Nota: Elaborado por el Autor

3.4.3 Método Rosa

Después de haber obtenido los resultados de las encuestas aplicadas al area

administrativa se determind que el método mas adecuado para la evaluacion ergonémica

es el método ROSA, puesto que un gran porcentaje de los trabajadores indicaron que las

molestias y lesiones se produjeron en el puesto, debido a una inadecuada distribucion del

puesto de trabajo.
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Tabla 23

Aplicacion del método ROSA

0

8 3 g 0 o SILLA % 9 8 i} 8 UQJ o
g m < 02 O = Q < 0 < 19
3 z a % E E(: REPOSABRA £ u 0 E o Su

0 W W B ALTURA | LONGITUD 705 RESPALDO | TOLAL 0 d o o 7 Zz

= @ > - - w z
x

1 F 33 1-4meses Asistente Administrativo 2 2 3 3 6 4 4 6 4 7
2 F 41 2 Docente 2 2 3 3 6 4 0 6 4 7
3 F 27 1-4meses Oficinista 2 3 3 3 6 4 1 4 4 6 RIESGO MEDIO
4 M 62 1 Sub Decano 2 3 3 3 6 4 1 4 4 6 RIESGO MEDIO
5 F 59 20 Coordinador 3 2 4 4 8 3 0 6 3 8
6 M 61 | 6meses Coordinador 2 2 3 3 5 5 2 6 1 6
7 F 26 3 Asistente de Sistemas Informétivos 3 2 4 4 8 3 0 6 3 8
8 M 56 29 Docente 2 2 3 3 5 5 2 6 1 6 RIESGO MEDIO
9 F 41 16 Docente 2 2 4 3 5 5 0 4 2 5 RIESGO MEDIO
10 M 53 8 Docente 3 2 4 4 8 4 0 6 4 8 _
1 M 52 1 Secretario Jurido Posgrado 2 3 3 3 6 4 0 5 3 6 RIESGO MEDIO
12 F 60 5-5meses Decana 2 3 3 2 5 4 0 4 4 5 RIESGO MEDIO
13 M 62 5 Coordinador 3 3 3 4 8 4 0 5 4 8
14 F 42 {1-10meses Docente 2 2 3 3 6 4 0 6 4 7
15 F 45 9 Secretaria 2 3 3 3 6 4 1 4 s b
16 M 44 1-5meses Coordinador 4 3 5 3 9 4 3 6 5 9 RIESGO MUY ALTO
17 F 35 2 Docente 3 3 3 3 7 3 0 4 3 7
18 F 52 17 Docente 4 3 5 3 9 4 3 6 5 9 RIESGO MUY ALTO
19 M 60 Docente 3 3 4 3 8 4 0 5 3 8
20 M 47 Docente 4 3 5 3 9 4 3 6 5 9 RIESGO MUY ALTO
21 F 40 Analista 2 2 3 3 6 3 0 5 4 6 RIESGO MEDIO
22 F 37 13 Secretaria 2 3 3 3 6 4 3 5 4 6 RIESGO MEDIO
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Tabla 24

Aplicacion y puntuacion del método ROSA

Frecuencia % Acumulado
Muy alto 3 14%
Alto 9 41%
Medio 10 45%
Bajo 0 0%
Total 22 100%

Elaborado por el Autor

Al realizar la evaluacion de los 22 puestos de trabajo que estan expuestos a
pantallas o estar sentados, se determiné la puntuacion final ROSA donde 3 trabajadores
presentan un riesgo muy alto con un 14%, 9 de ellos presentan un riesgo alto con un 41
% y 10 trabajadores con un 45%, presentan un riesgo medio lo que requiere la

implementacion de un plan de mejora del ambiente laboral.

Figura 18

Nivel de riesgo método Rosa

Nivel de actuacion
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344 Método Reba
Con base en la encuesta del Cuestionario Noérdico y a la observacion directa se
determind que la metodologia méas adecuada para la evaluacion de los riesgos
ergondmicos en las 2 personas de servicio es REBA, debido a que se evallan tanto las
extremidades superiores e inferiores, dando como resultado posibles niveles de actuacién
indicando situaciones de prioridad de intervencion ergonémico como se muestra en la
siguiente Tabla 23, en la cual se muestra la aplicacion del método Reba a los dos

trabajadores con sus respectivas niveles de riesgo.

Tabla 25

Aplicacion método REBA
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s = 5 m = = =
A m & A~ A A
Auxili
! F 60 4 uxiliar de 3 4 8 8 9
Servicio
Auxiliar de
3 .. 3 4 8 8
2 M ? 7 Servicio ?

Se obtuvo que los dos puestos de auxiliar de servicios tienen un nivel alto de
riesgo, por lo que es necesario una precisa e inmediata correccion en el puesto de trabajo

para poder disminuir y mitigar el riesgo.
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Figura 19

Puntuacion método REBA
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3.5  Resultado general

En este sentido, es fundamental contar con herramientas que permitan identificar
y evaluar posibles patologias osteomusculares que puedan afectar a los servidores,
especialmente aquellos que realizan tareas que implican esfuerzo fisico y posturas
inadecuadas.

El cuestionario nérdico, el método ROSA y el método REBA son herramientas
ampliamente utilizadas que permitieron la identificacion y analisis de patologias
osteomusculares en el &mbito laboral. EI C.N se enfoca en los sintomas que pueden estar
asociados con las actividades laborales y de la vida cotidiana evaluando posibles
trastornos musculoesqueléticos en los servidores de la facultad, donde el 12% presento
molestias en la zona lumbar y el 11% en el cuello. Por su parte, el método ROSA mediante
la observacion y evaluacion de posturas, movimientos y el lugar de trabajo, dio como
resultado que el 14% de los docentes y personal administrativo presento un nivel de riesgo
alto, mientras que el 45% presento un nivel de riesgo medio por lo que se requiere una
inmediata actuacion.

Para la evaluacion de los diferentes instrumentos ergonémicos se tomo en cuenta
a 24 servidores, tanto como docentes, personal administrativo y auxiliares de servicio,
contando con un 58% de género femenino y un 42% masculino como se muestra en la
Tabla 26.

De igual forma, el método Reba que se aplicd a dos servidores que realizan
distintos trabajos a los de oficina, presentaron un nivel de riesgo alto, por sus posturas

forzadas y movimientos.
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Tabla 26

Resultados generales

2
2 < -
. z g 3
S 5 B . s s
S g O = g 3
£ s =
2
=
Auxiliar de Servicio F 60 4 8  expuestos al riesgo
Asistente Administrativo F 33 1-4meses 7 expuestos al riesgo
Docente F 41 2 7 expuestos al riesgo
Oficinista F 27 1-4meses 6 expuestos al riesgo
Sub Decano M 62 1 6 expuestos al riesgo
Auxiliar de Servicio M 39 7 8  expuestos al riesgo
Coordinador F 59 20 8 expuestos al riesgo
Coordinador M 61 6 meses 6 expuestos al riesgo
Asistente de Sistemas Informativos F 26 3 8 expuestos al riesgo
Docente M 56 29 6 expuestos al riesgo
Docente F 41 16 5 expuestos al riesgo
Docente M 53 8 8 expuestos al riesgo
Secretario Jurido Posgrado M 52 1 6 expuestos al riesgo
Decana F 60 5-5meses 5 expuestos al riesgo
Coordinador M 62 5 8 expuestos al riesgo
Docente F 42 1-10meses 7 expuestos al riesgo
Secretaria F 45 9 6 expuestos al riesgo
Coordinador M 44 1-5meses 9 expuestos al riesgo
Docente F 35 2 7 expuestos al riesgo
Docente F 52 17 9 expuestos al riesgo
Docente M 60 7 8 expuestos al riesgo
Docente M 47 9 expuestos al riesgo
Analista F 40 4 6 expuestos al riesgo
Secretaria F 37 13 6 expuestos al riesgo

Nota: Elaborado por el autor
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3.6  Patologias por exposicion a los factores de riesgo
La exposicion a diferentes factores de riesgo aumenta la probabilidad de padecer
diversas patologias que afecten fisicamente o psicologicamente, dependiendo de las

actividades que se desarrollen.

Tabla 27

Patologias por exposicion a los factores de riesgo

ELEMENTOS ZONA ] ]
POSIBLE LESION SINTOMA

DE TRABAJO  AFECTADA

Dolor en la zona dorsal de la coluna vertebral,
Dorsal Dorsalgia sensacion de carga y pesadez, aumento de dolor en
posiciones prolongadas.
Dolor en la parte baja de la espalda o en la zona
Silla Lumbar Lumbalgia lumbar, dolor intenso al ponerse de pie e intentar
caminar.
Sensacion de pesadez o dolor en las piernas debido

Trastornos de
Piernas a la presion del asiento de los muslos y a la poca

circulacion
movilidad de las piernas.

Sindrome del tinel  Adormecimiento, hormigueo y perdida de presion y

Mufieca
Teclado y Raton Carpiano sensibilidad en los dedos.
Dedos Tendinitis Dolor o inflamacién de los tendones de los dedos.
Tension cervical, Dolor o0 molestia en el cuello, rigidez cervical,
Monitor Cuello
torticolis incapacidad para girar o mover la cabeza.

Fuente:(IRSST, 2018)
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3.6.1 Analisis de los resultados por exposicion a riesgos
Conformo a los resultados de los factores obtenidos en base a la metodologia
aplicada de investigacion, la exposicion de cada trabajador conlleva a determinar cuadros
clinicos con exposicion osteomuscular, lo cual estas patologias pueden producir a corto,
mediano y largo plazo una enfermedad profesional. En consecuencia, se presenta una

figura del cuadro patoldgico de los trabajadores de la facultad de posgrado.

Tabla 28

Identificacion de Patologias

Estadistica patolégica

N° Trastornos Frecuencia  Porcentaje

1 Lumbalgia 6 28%

2 Manguito rotador 4 22%

3 Sindrome del Tanel carpiano 6 28%

4 Trastorno de circulacion 3 10%

5 Cervicalgia 5 12%
TOTAL 24 100%

Nota: Elaborado por el autor

De acuerdo con los datos presentados por la tabla 26, se puede evidenciar el nivel
de exposicién y el porcentaje en relacion con la cantidad de servidores para cada una de
las patologias presentadas, es asi como, dolor lumbar est4 presente con un nivel de
exposicion alto en los trabajadores siendo la patologia més recurrente la lumbalgia,
seguida de cervicalgia, manguito rotador, Sindrome del Tunel carpiano, Tendinitis entro

otros.
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Figura 20

Cuadro patologico

Cuadro Patoldgico
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Nota: Elaborado por el autor

3.7  Comparacion con otros estudios

Después de analizar los resultados de diferentes estudios ergonomicos realizados
anteriormente se puede afirmar que tienen una similitud en las patologias, esto debido a
una mala condicion del ambiente laboral, también se puede encontrar que los docentes y
personal administrativo de otra universidad tienden a sufrir trastornos psicopatolégicos
como: insomnio, ansiedad y depresion. La mayoria de estos malestares se debe a los ciclos
de trabajo muy altos, debido a que los docentes deben realizar el su trabajo desde un

escritorio.

En la siguiente tabla se muestra la comparacion de otros estudios:

73



Tabla 29

Estudio asociado a trastornos musculoesquelético en docentes y personal

administrativo

DOLOR MOLESTIA
FRECUENCIA % FRECIENCIA %
Administrativos Sl 86 58 143 97
NO 62 42 5 3
TOTAL 148 100 148 100
DOCENTES Sl 46 45 96 94
NO 56 55 6 6
TOTAL 102 100 102 100

Fuentes: (Yarlaque .My Zuiie Villalobos , 2023)

Tomando en cuenta el estudio de (Yarlaque y Villalobos 2023), el cual realiza un
estudio ergonomico en personal docente y administrativo, experimentan un desgaste
fisico en su jornada laboral y son vulnerables a padecer TME, debido a las posturas
estaticas por el tiempo de exposicion al que se encuentran: demostrando la inexistencia
de cultura preventiva, por lo que el 58% del personal administrativo presenta dolor o
molestias en alguna zona del cuerpo(Lumbar, cervical, manos, hombros), asi mismo

como los docentes el 45%, por lo que infiere a factores de riesgo ergonémico.

Tabla 30

Variables de comparacion

Variable de comparacion Variable estudio UTN
Dolor Molestia Promedio Dolor  Molestia Promedio
58 97,1 77,55 25 13 19
45,3 94,4 69,85 29 21 25

Nota: Elaborado por el autor
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Por lo tanto, una vez comparado el estudio se pudo determinar que existen un alto

nivel de riego, debido al alto indice de molestia y dolor que existe en los servidores como

se muestra en la figura, por lo que es necesario la implementacion de medidas preventivas

para disminuir los riesgos presentes.

Figura 21

Comparacion con otro estudio

Variables con otros Estudios
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CAPITULO IV

4 PLAN DE PREVENCION

4.1  Introduccion

La prevencion de riesgos laborales en la actualidad es unos de los factores
centrales que afectan al campo laboral debido a que, la seguridad y salud de los
trabajadores no solo garantiza el desempefio correcto de las actividades que se
desarrollan, sino que también permite incrementar la eficiencia y la productividad de esta,

ayudando asi, a cumplir los objetivos de la facultad.

La Facultad de Posgrado de la Universidad Técnica del Norte, con méas de 15 afios
estd comprometida en brindar profesionales de calidad, competitivos y responsables
servicios de la sociedad. Sin embargo, a pesar de su trayectoria, actualmente no cuenta
con medidas preventivas especificas para evitar la aparicion de patologias de origen
osteomuscular en sus trabajadores. Aunque ya mayoria de los trabajadores de la facultad
son docentes y personal administrativos, esto no excluye la posibilidad de que puedan
desarrollar este tipo de patologias debido a las posturas y movimientos repetitivos propios
de su trabajo, asi como a la falta de adaptacion ergondmica en los puestos de trabajo. Por
lo que se hace necesaria la implementacion de un programa de prevencion de patologias
de origen osteomuscular, que permita garantizar la salud y bienestar de los trabajadores,
reducir los riesgos laborales y, por ende, mejorar la productividad y eficiencia en la

misma.

Es por esto que el plan de medidas de prevencion de patologias de origen
osteomuscular se enfoca en mitigar y reducir los riesgos relacionados con posturas
forzadas y posturas estaticas con el fin de mejorar las condiciones laborales de los

trabajadores por lo que se utilizaron tres instrumentos de evaluacion.
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El primero de ellos es el cuestionario Noérdico, que se aplico a un total de 24
trabajadores de la facultad, con el fin de obtener informacion directa de los trabajadores
sobre la presencia de molestias en diferentes partes del cuerpo, como cuello, hombros,
dorso o lumbar, manos o0 mufiecas. Los resultados obtenidos a través de este cuestionario
indican que 24 de los trabajadores encuestados mencionaron haber experimentado
molestias de este tipo, aunque no se trate de resultados graves, esto si demuestra la

necesidad de implementar medidas preventivas para proteger la salud de los trabajadores.

El segundo instrumento utilizado para evaluar la situacion fue el Método Rosa, el
cual se basa en fotografias y el uso de software especializado para identificar y analizar
los riesgos ergondmicos en los puestos de trabajo. Aunque los resultados mostraron un
alto riesgo en 5 trabajadores, si se identificaron recomendaciones para mejorar la

adaptacion ergondmica y la atencion a los malestares de los trabajadores.

El tercer instrumento que se utilizd para evaluar a dos trabajadores de la facultan
es el Método Reba el cual se basa en seleccionar aquellas posturas que adopten los
trabajadores y que supongan una carga postural mayor por su duracion o la frecuencia

con la que la realizan.

4.2  Alcance

La elaboracion del plan de prevencion de salud ocupacional por medio de un
sistema de vigilancia epidemioldgica, se la implementara a los 24 trabajadores de la
Facultad con el fin de disminuir las lesiones osteomusculares y mejorar la calidad de vida

de estos.

4.3  Justificacion
Los riesgos laborales derivan de las malas condiciones, entonos de trabajo y
cargas laborales excesivas, originando problemas que afectan a la salud y al desempefio

del trabajador a corto, mediano y a largo plazo. Por lo que es importante considerar un
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Plan de prevencion ante factores de riesgos Ergondmicos, el cual tendrd que ser

implementado y apoyado por todas las autoridades que conforma la Facultad con la

finalidad de garantizar el cumplimiento de este y considerando la salud e integridad de

los empleados mediante programas de control y prevencion de riesgos.

4.4

Objetivos del plan de prevencion

441 Objetivo general

Implementar un plan de prevencion de patologias de origen osteomuscular en la

Facultad de Posgrado de la Universidad Técnica del Norte.

442 Obijetivos especificos

4.5

Identificar los factores de riesgo para la aparicion de patologias osteomusculares
en los trabajadores.

Proporcionar medidas preventivas para reducir los factores de riesgo
identificados.

Fomentar habitos saludables y posturas adecuadas en el trabajo.

Evaluar periddicamente la efectividad del programa.

Glosario

Trastornos Musculoesqueléticos: Son las lesiones que son provocadas a través
del aparato locomotor, el cual puede producirse por un origen laboral.

Riesgos: Posibilidad de que ocurra una desgracia o un trabajador sufra de un
perjuicio.

Lesiones: Dafios que se provocan en las distintas partes del cuerpo.

Salud ocupacional: Plan para cuidar la salud de cada uno de los obreros.
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e Patologias: Rama de la medicina, que estudia la naturaleza de las enfermedades
y lesiones, causas, sintomas y signos a traves de los cuales se manifiestas.
e Posturas forzadas: Son aquellas posturas que adoptan angulos inadecuados que

estan fuera de un rango seguro.

4.6  Marco legal
e Constitucion de la Republica del Ecuador 2008
e Decreto Ejecutivo 2393
e (Cadigo de Trabajo.
e Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el trabajo, DECISION 584-2005,

Sustitucién de la Decisién 547

4.7  Responsables
e Decana de facultad

e Sub Decano de la Facultad

4.8  Caracteristicas del area de estudio

La Facultad de Posgrado cuenta con mas de 28 trabajadores y se ubica en la ciudad
de Ibarra, sin embargo, el presente estudio se centra inicamente en 24 de ellos en los que
dos de ellos son auxiliares de servicio, 9 en personal administrativo y 13 docentes debido
a que varios sufren de dolores musculares, esto se debe a las inadecuadas posturas al

momento de realizar las actividades diarias.

4.9  Identificacion de los Factores de Riesgo Ergonémicos
La identificacion de los factores de riesgo ergonomicos se la realizo aplicando la guia
“Evaluacion de Riesgos Laborales”, el cual tiene como propdsito determinar los factores

de riesgo en los distintos puestos de trabajo. En la tabla 25 se muestra la matriz.
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Tabla 31

Matriz de resultados de la identificacion de riesgos ISO/TR

Riesgos Ergonomicos

[%2] [%2]
Puesto de trabajo § .§ § §
%8 %
& (i g2
Auxiliar de Servicio RI
Asistente Administrativo RI
Docente RI
Oficinista RM
Sub Decano RM
Auxiliar de Servicio RI
Coordinador RI
Coordinador RM
Asistente de Sistemas Informaticos RI
Docente RM
Docente RM
Docente RI
Secretario Jurido Posgrado RM
Decana RM
Coordinador RI
Docente RI
Secretaria RM
Coordinador RIN
Docente RI
Docente RIN
Docente RI
Docente RIN
Analista RM
Secretaria RM

Nota. Elaborada por el autor-2023

410 Desarrollo del Plan

El objetivo principal del plan de prevencién de riesgos ergonémicos, centrado la
biometria postural, es gestionar de forma eficaz los riesgos ergonémicos a causa de las
posturas de trabajo adoptadas por los trabajadores. El plan enfatiza desarrollar estrategias
de mejora para la minimizacién de la exposicion de tales riesgos. Por lo tanto, para poder

lograr este objetivo se desglosa un conjunto de lineamientos que describen las acciones y
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recomendaciones preventivas que permitan mejorar el entorno laboral de los trabajadores

de la facultad de Posgrado.

Tabla 32

Desarrollo del programa

Puesto de Trabajo Condicion.es de Posiciones Estaticas Movimigntos Responsable e
Trabajo y Forzadas repetitivos Instrumentos
Controlar el
tiempo de trabajo
extendido con
exposicion a
pantallas de
visualizacion.
Instruir a los
trabajadores
sobre los métodos
y posiciones en el
lugar de trabajo
para un  buen Establecer _
desempefio pausas activas
laboral. de cuello,
Variar las tareas brazos,
. . hombros,
Los actividades para evitar estar
que desarrollan en la misma marjos,
los trabajadores posicion. munecas, Decana de la
frente aun Utilizar sillas FU'?T:E:‘: ZU:;‘:Z Facultad
computador son ergonémicas ' Sub  decano
més de 6 horas giratorias con 5 1nos ° (I)d,lo de la Facultad
al dia. puntos de apoyo, ::::;gs 8 I:I, Nomina de
e  Personal La altura de los regulables en trabajador este registro  de
Administrativo escritorios 'y altura y en su puesto de identificacion
sellas no son reposabrazos trabajo. y evaluacion
adecuados. ajustables. Adaptar ol de los
La mayoria de Adoptar  buenas mobFi)Iiario riesgos.
los docentes no posturas de codos (mesa silla Registro  de
cuenta con un y espalda recta ' ' tareas

soporte de
mouse.

cuando maneje el
computador.
Realizar cambios
de posturas
pertinentes
durante la jornada
de trabajo.
Apoyar
firmemente la
zona lumbar de la
espalda baja en el
respaldo de la
silla.
Capacitacion  a
los colaboradores
en relacién con
prevencion  de

escritorio, etc.)
y alcance de
materiales a las
caracteristicas
personales de
cada individuo.

81



. Docentes

Los actividades
que desarrollan
los trabajadores
frente aun
computador son
mas de 6 horas
al dia.

La altura de los
escritorios y
sellas no son
adecuados.

La mayoria de
los docentes no
cuenta con un
soporte de
mouse.

riesgos
ergondmicos

Fatiga

Permitir que el
antebrazo y mano
estén  alineados
durante el tecleo
y manejo del
raton.
Establecer pausas
periddicas que le
permitan el
descanso de las
tensiones.
Utilizar el
reposamufiecas
con plataforma
antideslizantes

(alfombrilla
ergondmica)
préximo al
teclado  durante

sus actividades de
manejo.

Espacios de
trabajo
Ajustar
dimensiones
del éarea de
trabajo para

facilitar las
posiciones
coémodas al
trabajador.
Ajustar el
espacio

suficiente  del
teclado  para
apoyar en el
respaldo de la
mesa; las
manos y brazos
evitando fatigas
y otras lesiones
posturales.
Tener en cuenta
el disefio
ergonomico del
puesto de
trabajo.

Decana de la
Facultad

Sub decano
de la Facultad

Nota: Elaborado por el autor

4.11 Sistema de Vigilancia Epidemiolégica

El seguimiento de enfermedad o patologia laboral presente en el entorno de
trabajo, en primera instancia la asistencia oportuna en las distintas valoraciones. Ademas,
el medico ocupacional debe de realizar el seguimiento de los casos pendientes o en

proceso.

411.1 Cronograma de actividades
Para prevenir lesiones osteomusculares y aumentar la conciencia sobre los riesgos
laborales, se sugiere propone programas de capacitacion que fomenten el conocimiento

sobre tales riesgos a los que estan expuestos los trabajadores. El objetivo es difundir el

programa de capacitacion para mejorar la prevencion de lesiones en el entorno de trabajo.
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Esto se logrard esquematizando un plan de actividades, en el cual se documentara y se

daré seguimiento a todo el proceso.

Tabla 33

Cronograma de actividades

Meses
Actividades M1 M2 M3 Indicador Ve”f:facm Responsable
1 1
112]13]4]|5]|6]718]9 0 1
Induccion N° de Fotografias,
/Capacitacion perspnal videos
capacitado. '
ImrFr)wleegi]c?m:rraun Porcentaje de Registros
- P cumplimiento. g ' .
aviso de pausas S o
g S
L
Lo
3+
- < o
Cﬁggﬁglar 2Ir N° de personal Registro, e 3
P por capacitado. fotografias. o 2
areas de trabajo S 8
g @
., Porcentaje de - Q3
Implementacid - .| Inspeccion S
- implementacio | . %)
n de asientos n visual .
Capacitar al Fotografias,
personal en N° de personal | registros,
riesgos capacitado. videos,
laborales encuestas.
e?(g?rilezr?e:s Porcentaje de Historia Médico
médicos cumplimiento. clinica ocupacional

Nota: Elaborado por el autor

4112 Presupuesto de implementacion

En la siguiente tabla se puede observar los costos de las actividades del desarrollo

del plan de prevencion




Tabla 34

Presupuesto del plan de prevencion

Nro. Implementacion Recursos Cantidad Costo total
Capacitacion y medidas preventivas Videos, tripticos,
1 24 0,00
de riesgos ergonémicos charlas
Auditorios de la
2 Programa de capacitacion 24 0,00
facultad
3 Implementacidn 24 500,00
Sillas, escritorios,
4 Infraestructura 22 3000,00
espacio de trabajo
5 Controles médicos 24 1200
TOTAL 4700,00

Nota: Elaborado por el autor
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DISCUSION

Los resultados se compararon con el marco teorico. Los datos obtenidos se de la
presencia de riesgos ergondmicos en la facultad de Posgrado es notable debido a las
condiciones a las que estan expuestos, por lo que el objetivo de la investigacion se baso
en determinar el factor riesgo disergondmico y prevalencias osteomuscular a las que estan
expuestos los servidores de la Facultad de Posgrado de la Universidad Tecnica del Norte,

durante su ciclo de trabajo la cual afectan significativamente su calidad de vida.

El estudio realizado conto con la participacion de 24 servidores, donde 22 de ellos
son docentes y personal administrativo, mientas que dos son auxiliares de servicio. Una
vez aplicado las metodologias se pudo determinar varias falencias debido a las posturas
y movimientos inadecuadas, cargas fisicas, estrés laboral, entre otros, por lo que se

identifico varias patologias, lo cual no permite ejecutar sus actividades con normalidad.

Por lo que el estudio demostrd que existe un nivel de riesgo alto en la zona lumbar
con un 28% provocando lumbalgia, seguido del Sindrome del tunel carpiano y tendinitis
con 28%, también el manguito rotador con 22%, cervicalgia 12% vy trastorno de
circulacion un 10%, lo que puede implicar absentismo en quien los padece y

disminuyendo su productividad.
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CONCLUSIONES
Para realizar una adecuada investigacion bibliogréafica, se establecid bases teoricas
y legales que respalden el estudio referente a la ergonomia, normas de SST y medidas
preventivas, siguiendo los lineamientos y requisitos para la generar un plan de prevencion
de riesgos laborales que tiene como objetivo disminuir y mitigar los riesgos presentes en

el entorno de trabajo.

Mediante el estudio realizado y el diagndstico de la situacion actual de la Facultad
de Posgrado se evidencio que existe riesgos dentro del entorno de trabajo. La observacién
directa, epidemiologia, herramientas y métodos ergondmicos como (Cuestionario
Nordico, Identificacién de Riesgos ISO TR 12295:94 2014: Rosa y Reba) permitid

demostrar el nivel de riesgo y tipo de patologias que presentan los trabajadores.

Al evaluar los riesgos de pudo determinar que los trabajadores presentan cuadros
clinicos ocupacionales considerables como: lumbalgia el 28% sindrome del tdnel
carpiano y tendinitis 28%, cervicalgia 12%, manguito rotador 22% siendo las principales
causas de dolor por exposicion a los ciclos de trabajo, provocando dafios en la salud,
también las posturas forzadas y las condiciones inadecuadas de trabajo a las que estan

expuestos.

Finalmente se planted la propuesta de un plan de prevencion de patologias de
origen osteomuscular, que contemple medidas especificas, eficaces y adaptadas al
entorno laboral, para prevenir y minimizar los riesgos de padecer estas patologias, con
vigilancia epidemioldgica que incluye programas, actividades, pausas y adecuaciones del

puesto de trabajo
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RECOMEDACIONES
Al realizar la investigacion de las patologias que presentan los docentes y personal
administrativo de la Facultad a causa de posturas estaticas y movimientos repetitivos que
realiza cada uno de ellos, se pudo observar que el entorno en el que desarrollan las
actividades es inadecuado debido a que no cuentan con sillas ergonémicas, espacios

adecuados y ciclos de trabajo amplios.

Se recomienda llevar a cabo una evaluacion ergondémica para analizar las causas
de las patologias osteomusculares. Esto permitira identificar los factores de riesgo y
establecer medidas preventivas adecuadas para reducir el riesgo de padecer alguna
enfermedad laboral de este tipo. Ademas, se recomienda la implementacion de un sistema
de vigilancia epidemioldgica para el seguimiento y monitoreo de las patologias
osteomusculares en la facultad.

Por Gltimo, la efectividad del sistema de vigilancia epidemioldgico para la
prevencién de riesgos ergondmicos, examinando la percepcion que tienen los
trabajadores, evaluando los resultados deseguridad y la eficacia de las medidas propuestas

como capacitaciones, pausas activas.
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ANEXOS

Anexos 1
CUESTIONARIO NORDICO

Esta encuesta tiene como objetivo recolectar informacion relacionada con los sintomas
de Desorden/Trastornos musculoesqueléticos (TME) que presentan los trabajadores, lo

cual contribuira al diagndstico de las condiciones de salud de estos. Los datos obtenido

Seran utilizados exclusivamente para el desarrollo de investigacion, garantizando la

estricta confidencialidad de la empresa

INFORMACION PERSONAL

Nombres y Apellidos:

Edad: Estatura: Peso:

Género: Masculino: Femenino:

¢Hace cuénto tiempo trabaja usted en la empresa?
Cargo actual en el que se desempefia:

¢Antiguedad en el cargo actual?:

HABITOS

1. ¢Realiza algun tipo de actividad Fisica (deporte)? Si No ¢Cual ?

2. ¢Con que frecuencia?: Diario Semanal Una vez al mes

3. ¢Hasufrido alguna lesion realizando actividad fisica o fuera del horario de

trabajo?:  Si No
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¢ En caso afirmativo que tipo de lesion?:

¢Requirio o requiere tratamiento?:

Si

No

SU TRABAJO

¢Cual es su horario actual de trabajo?

Cuantas horas por dia

¢La duracion semanal de horas de trabajo es variable? Si No

¢Ocupa usted diferentes puestos o realiza diferentes tareas en su trabajo?:

Si No

¢Ha sufrido algun tipo de lesion realizando su trabajo?

9.1. ¢ Qué tipo de lesién?

Esguince(Torcedura) Luxacién(dislocacion) Fractura
9.2.¢Ha requerido tratamiento? Si No

9.3.¢En caso de afirmativo de que tipo?

Farmacoldgico Fisioterapia Cirugia
9.4.;Requirio incapacidad laboral temporal? Si No

(Incapacidad Laboral: la incapacidad que afronta un trabajador para laborar

como consecuencia de un accidente )

9.5.¢En caso afirmado durante cuanto tiempo?

1 a 13 dias

4 a 15 dias

mas de 15 dias
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CONDICION ACTUAL

10. Usted realiza su trabajo

Sentado

De Pie De rodillas/en cuclillas

10.1. Durante cuanto tiempo

30 min

De 30 mina 2 hrs

De2a4hrs

Acostado

Mas de 4 hrs

11. ;Presenta algun tipo de dolor o molestia en el cuerpo actualmente?

Si

No

12. ¢ En caso afirmativo que tipo de dolor o molestia?:

12.1 Su dolor o molestia se produjo por:

Trabajo

Actividad fisica

12.2. ;especifique que otras causas?

12.3.¢Hace cuanto tiempo surgi6?

6 meses

12.4.;Requiere o requirié tratamiento?: Si

1 afio

12.5.¢ En caso de afirmativo de que tipo?

Farmacoldgico

Fisioterapia

12.6.;Ddnde se trat6 o hace tratar?

Seguro Social

Fisioterapista

Especialista

Otras causas

mas de 1 afio

No

Cirugia

Sobador
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12.7.;Ese dolor o molestia le afecto en el desempefio de su trabajo?

Si No

12.8.;De qué manera?

13. Sefiale con una X cuando se presenta el dolor o molestia.

Al realizar mi trabajo

Al realizar otras actividades

Al final del dia

14. Indique de qué manera se presenta este dolor o molestia.

Permanente (el dolor o molestia permanece todo el tiempo)

Esporadico (el dolor o molestia se presente en ocasiones)

Puntual (el dolor o molestia se presenta al realizar una actividad especifica)
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15. Si actualmente presenta algun tipo de dolor o molestia en alguna parte del cuerpo

marque con una X.

Molestia

A veces

A menudo

Muy a
menudo

1) Cuello

2) Hombreo
izdo.

3) Hombro
dcho.

4) Brazo izdo.

5) Brazo
dcho.

6) Codo izdo.

7) Codo dcho.

8) Antebrazo
izdo.

9) Antebrazo
dcho.

10) Mufieca
izda.

11) Mufieca
dcha.

12) Mano
izda.

13) Mano
dcha.

14) Zona
dorsal

15) Zona
lumbar

16) Cadera

17) Muslo
izdo.

18) Muslo
dcho.

19) Rodilla
izda.

20) Rodilla
dcha.

21) Pierna
izda.

22) Pierna
dcha.

23) Pie/
tobillo izdo.

24) Pie /
tobillo dcho.

1

15

16

21 22

23 24
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Anexos 2

Identificacién Factor Riesgo (Personal Administrativo)

Identificacion Factores de Riesgo (ISO/TR 12295)

Empresa: Facultad de Posgrado UTN Puesto: Docente

Fecha Informe: 18/5/2023 Tarea: Docente

Observaciones: Evaluar, Investigar

Valoracion:

Evaluacion inicial Factores de Riesgo Identificacion Factores de Riesgo

Identificacién del peligro ergonémico por
A No hay riesgo con este factor
levantamiento de cargas

Identificacién del peligro ergonémico por
B No hay riesgo con este factor
transporte de cargas

Aspectos adicionales a considerar No hay presencia de factores adicionales

Identificacion del peligro ergonémico por
C No hay riesgo con este factor
empuje y traccion de cargas

Identificacién del peligro ergonémico por
D | movimientos repetitivos de la | No hay riesgo con este factor

extremidad superior

Identificacion del peligro ergonémico por
E No hay riesgo con este factor
posturas estaticas

Identificacidn Factores de Riesgo
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“Codigo verde”
No hay presencia de factores de riesgo, y, por tanto, se puede afirmar que la tarea no implica riesgo

significativo.

“Cddigo rojo”
Hay presencia de factores de riesgo que determinan un nivel alto de riesgo y debe ser reducido o

mejorado.

Nivel Indeterminado

No es posible conocer facilmente el riesgo, es necesario hacer la evaluacion

Datos introducidos

A) Identificacion del peligro ergonémico por levantamiento de cargas

1 | éSe deben levantar, sostener y depositar objetos manualmente en este puesto de trabajo? No

2 | éAlguno de los objetos a levantar manualmente pesa 3 kg o mas? No

¢éLa tarea de levantamiento se realiza de forma habitual dentro del turno de trabajo (por lo

menos una vez en el turno)?

Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables

1 | éTodas las cargas levantadas pesan 10 kg o menos? No

¢El peso maximo de la carga esta entre 3 kg y 5 kg y la frecuencia de levantamientos no excede
de 5 levantamiento/minuto?

2 | Obien, No
¢El peso maximo de la carga es de mas de 5 kg e inferior a los 10 kg y la frecuencia de

levantamientos no excede de 1 levantamiento/minuto?

3 | ¢El desplazamiento vertical se realiza entre la cadera y los hombros? No

4 | ¢Eltronco esta erguido, sin flexion ni rotacion? No

5 | élacarga se mantiene muy cerca del cuerpo (no mdas de 10 cm de la parte frontal del torso)? | No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

1 | éladistancia vertical es superior a 175 cm o esta por debajo del nivel del suelo? No

2 | éEl desplazamiento vertical es superior a 175 cm? No
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¢éLa distancia horizontal es superior a 63 cm fuera del alcance maximo (ébrazo completamente

3 No
estirado hacia adelante?

4 | ¢El angulo de asimetria es superior a 13597 No
¢éSe realizan mds de 15 levantamientos/min en una Duracién Corta?

5 | (La tarea de manipulacion manual no dura mas de 60 min consecutivos y viene seguida de | No
tareas ligeras para la espalda de duracién minima de 60 min).
¢Se realizan mas de 12 levantamientos/min en una Duracién Media?

6 | (Latarea de manipulacion manual no dura mas de 120 min consecutivos y viene seguida de | No
tareas ligeras para la espalda de duracidén minima de 30 min).
¢Se realizan mas de 8 levantamientos/min en una Duracion Larga?

7 No
(La tarea de manipulacién manual que no es de duracién corta ni media).

8 | ¢latarea puede ser realizada por mujeres (entre 18 y 45 afios) y la carga pesa mas de 20 kg? | No
¢La tarea puede ser realizada por mujeres (menores de 18 y mayores de 45 afios) y la carga

9 No
pesa mas de 15 kg?

10 | ¢Latarea la realizan GUnicamente hombres (entre 18 y 45 afios) y la carga pesa mas de 25 kg? | No
¢élLa tarea la realizan Unicamente hombres (menores de 18 y mayores de 45 afios) y la carga

11 No
pesa mas de 20 kg?

B) Identificacion del peligro ergonémico por levantamiento de cargas

¢En el puesto de trabajo hay una tarea que requiere el levantamiento o el descenso manual

1 | de una cargaigual o superior a 3kg que debe ser transportada manualmente a una distancia | No
mayor de 1 metro?
Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables
Si se requiere que una carga sea transportada manualmente a una distancia inferior o igual a
10 m, responda:
1 No

¢La masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
10.000 kg en 8 horas?

Y
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¢La masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
1.500 kg en 1 hora?

Y

¢La masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de

30 kg en 1 minuto?

Si se requiere que una carga sea transportada manualmente a una distancia superiora 10 m,

responda:

¢éLa masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
6.000 kg en 8 horas?

2 |Y No
¢éLa masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
750 kg en 1 hora?

Y

¢éLa masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de

15 kg en 1 minuto?

3 | éEltransporte de la carga se realiza sin posturas forzadas? No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

¢Se manipula una masa acumulada (peso total de todas las cargas) de mas de 10.000 kg en 8

horas, en una distancia menor a 20 metros?

¢Se manipula una masa acumulada (peso total de todas las cargas) de mas de 6.000 kg en 8

horas, en una distancia igual o superior

Aspectos adicionales a considerar (transporte y levantamiento de cargas)

Condiciones ambientales de trabajo para el levantamiento o transporte manual

1 | é{Hay presencia de baja o altas temperaturas? No
2 | éHay presencia de suelo resbaladizo, desigual o inestable? No
3 | éEstarestringida la libre circulacion en el puesto de trabajo? No

112



Caracteristicas de los objetos levantados o transportados

¢El tamafo del objeto obstaculiza la visibilidad y el movimiento? No
¢El centro de gravedad de la carga es inestable? P.ej. liquidos o cosas que se mueven dentro

No
del objeto.
¢éLa forma de la carga y su configuracion presenta bordes afilados, superficies sobresalientes

No
o protuberancias?
¢El contacto con la superficie es frio? No
¢El contacto con la superficie es caliente? No
éla tarea de levantamiento o transporte manual de cargas se realiza por mds de 8 horas al

No
dia?

C) Identificacion del peligro ergonémico por empuje y traccion de cargas

¢La tarea requiere empujar o arrastrar un objeto manualmente con el cuerpo de pie o
No
caminando?
¢El objeto a empujar o arrastrar tiene ruedas o rodillos (carro, jaula, carretilla, traspalet, etc.)
No
o se desliza sobre una superficie sin ruedas?
¢La tarea de empuje o arrastre se realiza de forma habitual dentro del turno de trabajo (por
No
lo menos una vez en el turno)?
Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables
éLa fuerza requerida en el empuje o traccién es inferior a “Moderada” (en la Escala de Borg
menor a 3)?
(0]
¢éLa fuerza requerida en el empuje o traccién no supera los 30 N en fuerza continua (sostenida)
No
y no supera los 100 N en los picos de fuerza?
(0]
¢éLlafuerzarequerida en el empuje o traccidn no supera los 50 N cuando la frecuencia es menor
1 accién cada 5 minutos en una distancia de recorrido inferior a 50 m?
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élafuerza de empuje o traccion se aplica a una altura de agarre entre la cadera y la mitad del

No
pecho?
¢La accion de empuje o traccion se realiza con el tronco erguido (sin torsion ni flexion)? No
éLa tarea de empuje o traccidn se realiza durante menos de 8 horas al dia? No
¢Las manos se mantienen dentro del ancho de los hombros y frente al cuerpo? No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

¢Lafuerza requerida en el empuje o traccion es “Muy intensa” o superior (en la Escala de Borg
mayor o igual a 8)?
0
éla fuerza requerida en el empuje o traccion para iniciar el movimiento es 360 N o mds para

No
hombres, o de 240 N o mas para mujeres?
0
éla fuerza requerida en el empuje o tracciéon para mantener el objeto en movimiento es de
250 N 0 mas para hombres o de 150 N o mas para mujeres?
éLa fuerza de empuje o traccion se aplica a una altura de agarre superior a 150 cm o menor a

No
60 cm?
éLa accion de empuje o traccion se realiza con el tronco flexionado o en torsion? No
éSe realiza la tarea de empuje o traccidon durante mds de 8 horas al dia? No
¢Las manos estan fuera del ancho de los hombros o no se encuentran delante del cuerpo? No
¢La tarea de empuijar / tirar se realiza de forma irregular o incontrolada? No
éLas manos se mantienen dentro del ancho de los hombros y frente al cuerpo? No

D) identificacion del peligro ergonémico por movimientos repetitivos de la

extremidad superior

¢La tarea esta definida por ciclos independientemente del tiempo de duraciéon de cada ciclo,

o se repiten los mismos gestos o movimientos con los brazos (hombro codo, mufieca o mano) | No
por mas de la mitad del tiempo de la tarea?
¢éLa tarea que se repite dura al menos 1 hora de la jornada de trabajo? No
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Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables

¢éLas extremidades superiores estan inactivas por mas del 50% del tiempo total del trabajo
repetitivo (se considera como tiempo de inactividad de la extremidad superior cuando el

No
trabajador camina con las manos vacias, o lee, o hace control visual, o espera que la maquina
concluya el trabajo, etc.).?
¢Ambos codos estan debajo de la altura de los hombros durante el 90% de la duracién total

No
de la tarea repetitiva?
¢éLa fuerza necesaria para realizar el trabajo es ligera?
O bien,

No
¢éSila fuerza es moderada (esfuerzo percibido =3 o0 4 en la escala de Borg CR-10), no supera el
25% del tiempo de trabajo repetitivo?
¢Estan ausentes los picos de fuerza (esfuerzo percibido <=5 en la Escala Borg CR-10)? No
¢éHay pausas (incluido el almuerzo) al menos 8 min de duracién cada 2 horas? No
¢La (s) tarea (s) de trabajo repetitivo se realiza durante menos de 8 horas al dia? No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

éLas acciones técnicas de una extremidad son tan rapidas que no es posible contarlas? No
éUn brazo o ambos trabajan con el codo casi a la altura del hombro el 50% o mas del tiempo

No
de trabajo repetitivo?
¢éSe realizan picos de fuerza (Fuerza "Intensa" (esfuerzo percibido >=5 en la Escala Borg CR-

No
10) durante el 10% o mas del tiempo de trabajo repetitivo?
éSe requiere el agarre de objetos con los dedos (agarre de precision) durante mas del 80% del

No
tiempo de trabajo repetitivo?
En un turno de 6 o mas horas ¢Sélo tiene una pausa o ninguna? No
¢El tiempo de trabajo repetitivo es superior a 8 horas en el turno? No

E) identificacion del peligro ergondmico por posturas estaticas
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¢Durante la jornada de trabajo, hay presencia de una postura de trabajo estatica (mantenida
1 | durante 4 segundos consecutivamente) del tronco y/o de las extremidades, incluidas aquellas | No
con un minimo de esfuerzo de fuerza externa?
Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables
Cabeza y tronco
1 | élas posturas de cuello y tronco son AMBAS simétricas? No
2 | éEltronco esta erguido, o si esta flexionado o en extension el angulo no supera los 20°? No
La flexion del tronco hacia adelante esta entre 20 ° y 60 ° ¢Y el tronco esta totalmente
3 No
apoyado?
4 | ¢El cuello este recto, o si esta flexionado o en extension el dngulo no supera los 25°? No
5 | élacabeza esta recta, o si estd inclinada lateralmente el dngulo no supera los 25°? No
6 | ¢Cuando esta sentado, hay ausencia de curvatura convexa del raquis? No
Extremidad Superior
7 | éNo hay posiciones incongruentes para los brazos? No
8 | éLos hombros no estdn levantados? No
9 | ¢El brazo esta sin apoyo y la flexidn no supera un angulo de 202? No
10 | ¢El brazo estd con apoyo y la flexién no supera un angulo 602? No
11 | ¢El codo realiza flexo-extensiones o pronosupinaciones no extremas (pequenas)? No
¢La mufieca esta en posicion neutral, o no realiza desviaciones extremas (flexion, extension,
12 No
desviacion radial o ulnar)?
13 | ¢éLas flexiones extremas de rodilla estan ausentes? No
14 | ¢las dorsiflexiones y flexiones plantares de tobillo extremas estan ausentes? No
Evaluacion de las extremidades inferiores (evaluar la extremidad mas cargada)
15 | ¢Las flexiones extremas de rodilla estan ausentes? No
16 | éLas dorsiflexiones y flexiones plantares de tobillo extremas estan ausentes? No
17 | éAusencia de estar en cuclillas o arrodillado? No
18 | Sila postura es sentada, éel angulo de la rodilla esta entre 902 y 1352? No
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Anexos 3

Identificacidon de Riesgos ISO/Tr 12295 (Auxiliar de servicio)

Identificacion Factores de Riesgo (1ISO/Tr 12295)

Identificacion:

Empresa: Facultad de Posgrado UTN
Fecha Informe: 18/5/2023

de posgrado

Observaciones: AGREGAR

Puesto: Auxiliar de servicios

Tarea: Limpieza y aseo de la facultad

Identificacion del peligro ergonémico por

A No hay riesgo con este factor
levantamiento de cargas
Identificacion del peligro ergonémico por

B No hay riesgo con este factor
transporte de cargas
Aspectos adicionales a considerar No hay presencia de factores adicionales
Identificacion del peligro ergonémico por

C No hay riesgo con este factor
empuje y traccidn de cargas
Identificacion del peligro ergonémico por

D | movimientos repetitivos de la | No hay riesgo con este factor
extremidad superior
Identificacién del peligro ergonémico por

E No hay riesgo con este factor
posturas estaticas

Identificacion Factores de Riesgo
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“Codigo verde”
No hay presencia de factores de riesgo, y por tanto, se puede afirmar que la tarea no implica riesgo

significativo.

“Cddigo rojo”
Hay presencia de factores de riesgo que determinan un nivel alto de riesgo y debe ser reducido o

mejorado.

Nivel Indeterminado

No es posible conocer facilmente el riesgo, es necesario hacer la evaluacidn

Datos introducidos

A) Identificacion del peligro ergonémico por levantamiento de cargas

1 | éSe deben levantar, sostener y depositar objetos manualmente en este puesto de trabajo? No

2 | éAlguno de los objetos a levantar manualmente pesa 3 kg o mas? No

¢éLa tarea de levantamiento se realiza de forma habitual dentro del turno de trabajo (por lo

menos una vez en el turno)?

Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables

1 | éTodas las cargas levantadas pesan 10 kg o menos? No

¢El peso maximo de la carga esta entre 3 kg y 5 kg y la frecuencia de levantamientos no excede
de 5 levantamiento/minuto?

2 | Obien, No
¢El peso maximo de la carga es de mas de 5 kg e inferior a los 10 kg y la frecuencia de

levantamientos no excede de 1 levantamiento/minuto?

3 | ¢El desplazamiento vertical se realiza entre la cadera y los hombros? No

4 | ¢Eltronco esta erguido, sin flexion ni rotacion? No

5 | élacarga se mantiene muy cerca del cuerpo (no mas de 10 cm de la parte frontal del torso)? | No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

1 | éladistancia vertical es superior a 175 cm o esta por debajo del nivel del suelo? No

2 | éEl desplazamiento vertical es superior a 175 cm? No
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¢éLa distancia horizontal es superior a 63 cm fuera del alcance maximo (¢brazo completamente

3 No
estirado hacia adelante?

4 | ¢El angulo de asimetria es superior a 13597 No
¢éSe realizan mds de 15 levantamientos/min en una Duracién Corta?

5 | (La tarea de manipulacion manual no dura mas de 60 min consecutivos y viene seguida de | No
tareas ligeras para la espalda de duracién minima de 60 min).
¢Se realizan mas de 12 levantamientos/min en una Duracién Media?

6 | (Latarea de manipulacion manual no dura mas de 120 min consecutivos y viene seguida de | No
tareas ligeras para la espalda de duracidén minima de 30 min).
¢Se realizan mas de 8 levantamientos/min en una Duracion Larga?

7 No
(La tarea de manipulacién manual que no es de duracién corta ni media).

8 | ¢latarea puede ser realizada por mujeres (entre 18 y 45 afios) y la carga pesa mas de 20 kg? | No
¢La tarea puede ser realizada por mujeres (menores de 18 y mayores de 45 afios) y la carga

9 No
pesa mas de 15 kg?

10 | ¢Latarea la realizan GUnicamente hombres (entre 18 y 45 afios) y la carga pesa mas de 25 kg? | No
¢éLa tarea la realizan Unicamente hombres (menores de 18 y mayores de 45 afios) y la carga

11 No
pesa mas de 20 kg?

B) Identificacion del peligro ergonémico por levantamiento de cargas

¢En el puesto de trabajo hay una tarea que requiere el levantamiento o el descenso manual

1 | de una carga igual o superior a 3kg que debe ser transportada manualmente a una distancia | No
mayor de 1 metro?
Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables
Si se requiere que una carga sea transportada manualmente a una distancia inferior o igual a
10 m, responda:
1 No

¢La masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
10.000 kg en 8 horas?

Y
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¢La masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
1.500 kg en 1 hora?

Y

¢La masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de

30 kg en 1 minuto?

Si se requiere que una carga sea transportada manualmente a una distancia superiora 10 m,

responda:

¢éLa masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
6.000 kg en 8 horas?

2 |Y No
¢éLa masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de
750 kg en 1 hora?

Y

¢éLa masa acumulada transportada manualmente (peso total de todas las cargas) es menor de

15 kg en 1 minuto ?

3 | éEltransporte de la carga se realiza sin posturas forzadas? No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

¢Se manipula una masa acumulada (peso total de todas las cargas) de mas de 10.000 kg en 8

horas, en una distancia menor a 20 metros?

¢Se manipula una masa acumulada (peso total de todas las cargas) de mas de 6.000 kg en 8

horas, en una distancia igual o superior

Aspectos adicionales a considerar (transporte y levantamiento de cargas)

Condiciones ambientales de trabajo para el levantamiento o transporte manual

1 | é{Hay presencia de baja o altas temperaturas? No
2 | éHay presencia de suelo resbaladizo, desigual o inestable? No
3 | éEstarestringida la libre circulacion en el puesto de trabajo? No
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Caracteristicas de los objetos levantados o transportados

¢El tamafo del objeto obstaculiza la visibilidad y el movimiento? No
¢El centro de gravedad de la carga es inestable? P.ej. liquidos o cosas que se mueven dentro

No
del objeto.
¢éLa forma de la carga y su configuracion presenta bordes afilados, superficies sobresalientes

No
o protuberancias?
¢El contacto con la superficie es frio? No
¢El contacto con la superficie es caliente? No
éla tarea de levantamiento o transporte manual de cargas se realiza por mds de 8 horas al

No
dia?

C) Identificacion del peligro ergonémico por empuje y traccion de cargas

¢La tarea requiere empujar o arrastrar un objeto manualmente con el cuerpo de pie o
No
caminando?
¢El objeto a empujar o arrastrar tiene ruedas o rodillos (carro, jaula, carretilla, traspalet, etc.)
No
o se desliza sobre una superficie sin ruedas?
¢La tarea de empuje o arrastre se realiza de forma habitual dentro del turno de trabajo (por
No
lo menos una vez en el turno)?
Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables
éLa fuerza requerida en el empuje o traccién es inferior a “Moderada” (en la Escala de Borg
menor a 3)?
(0]
¢éLa fuerza requerida en el empuje o traccién no supera los 30 N en fuerza continua (sostenida)
No
y no supera los 100 N en los picos de fuerza?
(0]
¢éLafuerzarequerida en el empuje o traccidn no supera los 50 N cuando la frecuencia es menor
1 accién cada 5 minutos en una distancia de recorrido inferior a 50 m?
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élafuerza de empuje o traccion se aplica a una altura de agarre entre la cadera y la mitad del

No
pecho?
¢La accion de empuje o traccion se realiza con el tronco erguido (sin torsién ni flexion)? No
éLa tarea de empuje o traccidn se realiza durante menos de 8 horas al dia? No
¢Las manos se mantienen dentro del ancho de los hombros y frente al cuerpo? No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

¢Lafuerza requerida en el empuje o traccion es “Muy intensa” o superior (en la Escala de Borg
mayor o igual a 8)?
0
éla fuerza requerida en el empuje o traccion para iniciar el movimiento es 360 N o mds para

No
hombres, o de 240 N o mas para mujeres?
0
éla fuerza requerida en el empuje o tracciéon para mantener el objeto en movimiento es de
250 N 0 mas para hombres o de 150 N o mas para mujeres?
éLa fuerza de empuje o traccion se aplica a una altura de agarre superior a 150 cm o menor a

No
60 cm?
éLa accion de empuje o traccion se realiza con el tronco flexionado o en torsion? No
éSe realiza la tarea de empuje o traccidon durante mds de 8 horas al dia? No
¢Las manos estan fuera del ancho de los hombros o no se encuentran delante del cuerpo? No
¢La tarea de empuijar / tirar se realiza de forma irregular o incontrolada? No
éLas manos se mantienen dentro del ancho de los hombros y frente al cuerpo? No

D) identificacion del peligro ergonémico por movimientos repetitivos de la

extremidad superior

¢La tarea esta definida por ciclos independientemente del tiempo de duraciéon de cada ciclo,

o se repiten los mismos gestos o movimientos con los brazos (hombro codo, mufieca o mano) | No
por mas de la mitad del tiempo de la tarea?
¢éLa tarea que se repite dura al menos 1 hora de la jornada de trabajo? No
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Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables

¢éLas extremidades superiores estan inactivas por mas del 50% del tiempo total del trabajo
repetitivo (se considera como tiempo de inactividad de la extremidad superior cuando el

No
trabajador camina con las manos vacias, o lee, o hace control visual, o espera que la maquina
concluya el trabajo, etc).?
¢Ambos codos estan debajo de la altura de los hombros durante el 90% de la duracién total

No
de la tarea repetitiva?
¢éLa fuerza necesaria para realizar el trabajo es ligera?
O bien,

No
¢éSi la fuerza es moderada (esfuerzo percibido =3 0 4 en la escala de Borg CR-10) , no supera
el 25% del tiempo de trabajo repetitivo?
¢Estan ausentes los picos de fuerza (esfuerzo percibido <=5 en la Escala Borg CR-10)? No
¢éHay pausas (incluido el almuerzo) al menos 8 min de duracion cada 2 horas? No
¢La (s) tarea (s) de trabajo repetitivo se realiza durante menos de 8 horas al dia? No

Paso 3 identificar la presencia de condiciones inaceptables

éLas acciones técnicas de una extremidad son tan rapidas que no es posible contarlas? No
¢Un brazo o ambos, trabajan con el codo casi a la altura del hombro el 50% o mas del tiempo

No
de trabajo repetitivo?
¢éSe realizan picos de fuerza (Fuerza "Intensa" (esfuerzo percibido >=5 en la Escala Borg CR-

No
10) durante el 10% o mas del tiempo de trabajo repetitivo?
éSe requiere el agarre de objetos con los dedos (agarre de precision) durante mas del 80% del

No
tiempo de trabajo repetitivo?
En un turno de 6 o mas horas ¢Sélo tiene una pausa o ninguna? No
¢El tiempo de trabajo repetitivo es superior a 8 horas en el turno? No

E) identificacion del peligro ergondmico por posturas estaticas
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¢Durante la jornada de trabajo, hay presencia de una postura de trabajo estatica (mantenida
1 | durante 4 segundos consecutivamente) del tronco y/o de las extremidades, incluidas aquellas | No
con un minimo de esfuerzo de fuerza externa?
Paso 2 Identificar la presencia de condiciones aceptables
Cabeza y tronco
1 | élas posturas de cuello y tronco son AMBAS simétricas? No
2 | éEltronco esta erguido, o si esta flexionado o en extension el angulo no supera los 20°? No
La flexion del tronco hacia adelante estad entre 20 ° y 60 ° ¢Y el tronco estd totalmente
3 No
apoyado?
4 | ¢El cuello esta recto, o si esta flexionado o en extension el angulo no supera los 25°? No
5 | élacabeza esta recta, o si estd inclinada lateralmente el dngulo no supera los 25°? No
6 | Cuando estd sentado, hay ausencia de curvatura convexa del raquis? No
Extremidad Superior
7 | No hay posiciones incongruentes para los brazos? No
8 | éLos hombros no estdn levantados? No
9 | ¢El brazo esta sin apoyo y la flexidén no supera un angulo de 202? No
10 | ¢El brazo estd con apoyo y la flexién no supera un angulo 602? No
11 | ¢El codo realiza flexo-extensiones o prono-supinaciones no extremas (pequefias)? No
¢La muiieca esta en posicidn neutra, o no realiza desviaciones extremas (flexidn, extension,
12 No
desviacion radial o ulnar)?
13 | ¢éLas flexiones extremas de rodilla estan ausentes? No
14 | ¢Las dorsiflexiones y flexiones plantares de tobillo extremas estdn ausentes? No
Evaluacion de las extremidades inferiores (evaluar la extremidad mas cargada)
15 | ¢Las flexiones extremas de rodilla estan ausentes? No
16 | éLas dorsiflexiones y flexiones plantares de tobillo extremas estan ausentes? No
17 | éAusencia de estar en cuclillas o arrodillado? No
18 | Sila postura es sentado, éel angulo de la rodilla esta entre 902 y 13527 No
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Anexos 4

Aplicacién método Rosa

Pantallas de Visualizacion de Datos (Método ROSA)

Identificacion:

Empresa: UTN
Fecha Informe: 18/05/2023

Descripcidn:

Puntuacion Silla

Puesto: docente

Tarea: docente

Puntuacion Puntuacion Puntuacion | Puntuacion

Monitor Teléfono Teclado Ratdn

Altura Longitud | Reposabrazos | Respaldo

Total

Puntuacion TOTAL Nivel de riesgo

9 Riesgo Muy Alto

Niveles de Riesgo

Puntos ROSA

\ Nivel de riesgo
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Datos introducidos

A

Altura Silla Puntos
Altura no ajustable: +1 | Rodillas a 90¢ 1
Silla muy baja. Rodillas menor que 902 2
Silla muy alta. Rodillas mayor que 902 2
) . o Sin contacto con el suelo 3
Longitud del asiento Puntos
Longitud no ajustable: | 8 cm. De espacio entre borde de silla y rodilla 1
+1 Menos de 8 cm de espacio entre el borde de la silla y la rodilla 2
Mas de 8 cm de espacio entre el borde de la sillay la rodilla 2
Reposabrazos Puntos
Brazos muy separados: | En linea con el hombro relajado. 1
+1
Muy alto o con poco soporte 2
Superficie dura o
Respaldo Puntos
No ajustable: +1 Respaldo recto y ajustado 1
Respaldo pequefio y sin apoyo lumbar 2
Respaldo demasiado inclinado 2
Mesa de trabajo muy Inclinado y espalda sin apoyar en respaldo 2
Duracion Puntos
<1 hora/dia 6 <30 minutos seguidos -1
1-4 hora/dia 6 30 min - 1h/continuado 0
>4 horas/dia o > 1hora continuado +1
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Monitor Puntos
Monitor muy lejos: +1 Posicion ideal, monitor parte superior a la altura de los ojos 1
Monitor bajo. 2
Reflejos en monitor: +1
Monitor alto. 2
] Duracion
<1 hora/dia 6 <30 minutos seguidos -1
1-4 hora/dia ¢ 30 min - 1h/continuado 0
>4 horas/dia 6 > 1hora continuado +1
Teléfono Puntos
Teléfono en cuello y | Teléfono una mano o manos libres 1
hombro: +2 Teléfono muy alejado 2
Duracion
<1 hora/dia 6 <30 minutos seguidos -1
1-4 hora/dia 6 30 min - 1h/continuado 0
>4 horas/dia o > 1hora continuado +1
Raton Puntos
Raton y teclado en | Ratén en linea con el hombro 1
diferentes alturas: +2
Ratdn con brazo lejos del cuerpo 2
Agarre en pinza ratén
Duracion
<1 hora/dia 6 <30 minutos seguidos -1
1-4 hora/dia é 30 min - 1h/continuado 0
>4 horas/dia 6 > 1hora continuado +1
Teclado Puntos
Mufecas desviadas al | Mufiecas rectas hombros relajados 1
escribir: +1
Mufiecas extendidas mas de 152 2
Teclado muy alto: +1
Duracion
<1 hora/dia 6 <30 minutos seguidos -1
1-4 hora/dia 6 30 min - 1h/continuado 0
>4 horas/dia 6 > 1hora continuado +1
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Anexos 5

Aplicacién método Reba

Identificacion:

Empresa: Posgrado Puesto: Administracion
Fecha Informe: 9/6/2023 Tarea: Asistente de Servicios
Observaciones: Limpiezade Aulas T —ammm B
Trapear :
Barrear =K
Mover EEA =
Levantar — " E
ElmmEes E

Valoracion:

Puntuacion grupo B Puntuacion grupo B Puntuacion grupo A | Puntuacion final REBA Puntuacion final REBA

brazo izquierdo brazo derecho tronco brazo izquierdo brazo derecho
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Datos introducidos

Evaluacién para: Dos brazos

Grupo B (extremidades superiores)

Puntuaciones \

Brazo Izquierdo

Brazo derecho

BRAZOS Puntos
Si eleva el hombro: +1
El brazo esta entre 20 grados de flexién y 20 grados de extension. 1
Si brazo separado o 4 4
rotado: + 1 Entre 20° y 45° de flexion o més de 20° de extension. 2
Si el brazo est4 apoyado: El brazo se encuentra entre 45° y 90° de flexién de hombro. 3
-1 El brazo esta flexionado méas de 90 grados. 4
ANTEBRAZOS Puntos | Brazo Izquierdo | Brazo derecho
El antebrazo esta entre 60 y 100 grados de flexion. 1 2 2
El antebrazo esta flexionado por debajo de 60 grados o por encima 2
de 100 grados.
MUNECAS Puntos | Brazo Izquierdo | Brazo derecho
Si existe torsion o | La mufieca esta entre 0 y 15 grados de flexion o extension. 1 2 2
desviacion lateral de
mufieca: + 1 La mufieca esté flexionada o extendida més de 15 grados. 2
AGARRE Puntos Brazo Izquierdo | Brazo derecho
Bueno 0
Regular 1 0 0
Malo 2
Inaceptable 3
Grupo A (tronco-espalda) Puntuaciones \
TRONCO Puntos
Si existe torsion del | posicion totalmente neutra 1
tronco o inclinacion - -
lateral: +1 Tronco en flexion o extension entre 0 y 20 ° 2 4
Tronco flexionado entre 21y 60 ° y extension mas de 20° 3
Tronco flexionado mas de 602 4
CUELLO Puntos
Si existe torsion del | gy cyello esta entre 0'y 20 grados de flexion. 1
cuello o inclinacion 3
lateral: +1 El cuello esta en flexion mas de 20° o en extension. 2
PIERNAS Puntos
Flexion de Andar, sentado, de pie sin plano inclinado. 1
rodilla/s 30-60° +1 2
Flexion rodilla/s >60°; +2 | De pie con plano inclinado, unilateral o inestable. 2
CARGA/FUERZA Puntos
Ejecutadg de La carga o fuerza es < de 5 kg 0
Tlanera rapida o brusca: La carga o fuerza esta entre 5y 10 kg 1 0
La carga o fuerza es > de 10 kg 2
ACTIVIDAD MUSCULAR Puntos
Una o més partes del cuerpo se encuentran en misma postura mas de 1 minuto de forma
estatica: +1 9

Movimientos repetidos de mismo grupo articular > 4 veces por minuto: +1
Répidos y amplios cambios de postura o superficie inestable: +1

129



Anexos 6

Registro de Asistencia

Cddigo
UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE FACULDAD DE

POSGRADO Fecha
CAPACITACION
INSTRUCTOR
TEMA

REGISTRO
Nr. Apellidos Nombre Cedula Firma

Observaciones
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