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Resumen

Este estudio exploro la relacion entre los riesgos ergondémicos y el desarrollo de trastornos musculoesqueléticos
(TME) en el personal del area de postcosecha de una empresa floricola en Machachi, durante el afio 2023.
Utilizando un enfoque cuantitativo, se emplearon dos instrumentos principales; el cuestionario nordico y el método
RULA. La investigacion reveld una correlacion significativa entre los TME y los RE en el lugar de trabajo, con un
coeficiente de correlacion de 0,457, lo cual indica una relacion significativa entre estas variables. Se observd que
los bonchadores presentan una alta afectacion musculoesquelética tanto en los brazos como en los antebrazos,
ambos con un 87,5%. Similarmente, los cortadores mostraron afectaciones uniformes en las mismas regiones. En
cuanto a los clasificadores, estos reportaron una alta prevalencia de trastornos en el cuello con un 76,9%. El analisis
por grupos de edad reveld que los trabajadores mas jovenes, de 20 a 25 afios, experimentan trastornos
principalmente en las piernas, representado por un 33,3%. En contraste, el grupo de 36 a 45 afios mostrd una
prevalencia muy baja de molestias musculoesqueléticas, siendo la zona del cuello la mas afectada, aunque solo en
un 10,7%. Los trabajadores de 40 a 60 afos presentaron los mayores problemas en las piernas, representado por un
33,3%. En términos de género, se encontré que las mujeres presentan molestias musculoesqueléticas en el brazo,
antebrazo y muifieca derecha, con un 57,7% en comparacion con los hombres que presentaron un 42,3%.
Finalmente, la evaluacion mediante el método RULA identifico que los puestos de bonchador, cortador y
clasificador, con una puntuacion de 6, requieren accion inmediata y un redisefio de tareas debido a un alto nivel de
riesgo ergonomico. Mientras que el puesto de empacador con una puntuacion de 4 requiere cambios en las tareas
para mitigar los riesgos.

Palabras claves: Trastornos musculoesqueléticos, Riesgos ergonomicos, Postura laboral, Bonchadores,
Cortadores, Clasificadores. RULA.
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Abstract

This study explored the relationship between ergonomic risks and the development of musculoskeletal disorders
(MSDs) among post-harvest personnel at a floriculture company in Machachi during 2023. Using a quantitative
approach, two main instruments were employed: the Nordic questionnaire and the RULA method. The research
revealed a significant correlation between MSDs and ergonomic risks in the workplace, with a correlation
coefficient of 0,457, indicating a meaningful relationship between these variables.

It was observed that bunchers experienced a high incidence of musculoskeletal issues in both arms and forearms,
each at 87,5%. Similarly, cutters showed uniform impacts in the same regions. Classifiers reported a high
prevalence of neck disorders at 76,9%. Age group analysis revealed that younger workers, aged 20 to 25, primarily
experienced leg disorders, represented by 33,3%. In contrast, the 36 to 45 age group showed a very low prevalence
of musculoskeletal discomfort, with the neck being the most affected area at only 10,7%. Workers aged 40 to 60
had the highest incidence of leg problems, represented by 33,3%.

In terms of gender, it was found that women experienced musculoskeletal discomfort in the right arm, forearm, and
wrist at 57,7%, compared to men who reported 42,3%. Finally, the RULA method assessment identified that the
positions of buncher, cutter, and classifier, with a score of 6, require immediate action and task redesign due to a
high level of ergonomic risk. In contrast, the packer position scored four, indicating that task changes are needed
to mitigate risks.

Keywords: Musculoskeletal disorders, Ergonomic risks, Packagers, Cutters, Classifiers.



Introduccion

Los trastornos musculoesqueléticos (TME) comprenden afecciones a musculos, tendones, huesos, cartilagos,
ligamentos y nervios. Dichos trastornos, abarcan una amplia gama de problemas de salud, que van desde lesiones
menores hasta condiciones severamente incapacitantes (1). Segan Urrejola et al (2), los TME emergen como una
preocupacion global en salud ocupacional y medicina del trabajo, afectando diversas ocupaciones y contextos
laborales sin limitarse a paises desarrollados.

Desde la perspectiva de Pacheco et al (3), los TME son lesiones del sistema locomotor originadas frecuentemente
en el trabajo, afectando principalmente espalda, cuello, hombros y extremidades superiores. En América Latina,
las enfermedades y lesiones laborales suponen pérdidas econdémicas del 9 al 12% del Producto Interno Bruto (4).
Torres y Amador (5) sefialan que, en entornos industrializados, la gravedad de estas lesiones aumenta el riesgo de
accidentes, afectando diversas partes del cuerpo de un trabajador en distintos momentos.

Los TME varian desde dolores musculares y articulares hasta condiciones mas severas como tendinitis, bursitis,
sindrome del tinel carpiano y hernias discales. Estas condiciones limitan la funcionalidad y reducen la calidad de
vida y el desempefio laboral de los afectados (6). En el ambito laboral, factores como condiciones ergonoémicas
inadecuadas, posturas mantenidas, movimientos repetitivos y manejo manual de cargas promueven el desarrollo de
TME (7).

Segtin Carrasco et al (8) los TME estan intrinsecamente relacionados con los riesgos ergonémicos (RE). Sobre
todo, porque estos riesgos surgen cuando el ambiente de trabajo no esta adecuadamente adaptado a las capacidades
fisicas del trabajador, incluyendo aspectos como la ergonomia del puesto, la repeticion de movimientos y la
exposicion a condiciones laborales adversas. Una mala adaptacion del puesto de trabajo puede incrementar las
afecciones musculoesqueléticas, afectando directamente con ello el bienestar y la eficiencia del trabajador.

En las empresas floricolas de América Latina, donde la fuerza laboral constituye una parte significativa de la
poblacion y es importante para la economia regional, es esencial garantizar condiciones laborales seguras,
satisfactorias y saludables. Establecer estos estandares no solo promovera el bienestar de los trabajadores, sino que
también optimizara el rendimiento y la produccion en el sector (9). Las empresas floricolas enfrentan desafios
especificos debido a la naturaleza fisica del trabajo, que incluye el cultivo, manejo y procesamiento de flores y
plantas ornamentales. Las actividades mencionadas a menudo requieren manejo manual de cargas y tareas
repetitivas, aumentando el riesgo de lesiones y enfermedades ocupacionales (10).

Un riesgo significativo es el causado por los movimientos repetitivos de las extremidades superiores. Estos se
caracterizan por la presion constante sobre musculos, tendones, ligamentos y articulaciones, lo que puede derivar
en inflamacion y TME (11). Caiza et al (12), definen los movimientos repetitivos como ciclos laborales de menos
de 30 segundos, comunes en tareas que requieren el uso frecuente de manos, mufecas, codos y hombros.

Bojaca & Naranjo (13), analizaron la relacion entre los RE y los TME en trabajadores de cultivos florales de
Colombia, junto con los factores psicosociales que influyen en estos trastornos. Los resultados mostraron que
movimientos repetitivos en tareas como la recoleccion y poda imponen una tensiéon constante en musculos y
articulaciones, elevando el riesgo de desarrollar TME como tendinitis y sindrome del tinel carpiano.

En Ecuador, Vilafiez (14), elabord un estudio ergondémico y su prevalencia en los TME del personal operativo del
area de postcosecha de la Empresa Floricola Valentina Flowers. Se determind que el proceso productivo en esta
area involucrd una serie de actividades que demandaron que los trabajadores adopten posturas forzadas para llevar
a cabo sus tareas de manera efectiva. Ciertas posturas ocasionaron molestias y problemas de salud a largo plazo en
los trabajadores.

Los TME de origen laboral presentan multiples implicaciones clinicas y socioecondémicas. Entre las principales
consecuencias se encuentra el dolor cronico, que afecta la funcionalidad de las regiones corporales como la espalda,
cuello, hombros y extremidades (15). La exposicion a posturas estaticas prolongadas esta vinculada con mialgias y
deterioro funcional en musculos, especialmente en la region cervical y los hombros. Paralelamente, se observan
trastornos degenerativos en la columna, particularmente en el cuello y la region lumbar, manifestindose en
trabajadores que desempefan labores manuales o fisicamente exigentes (16).

Por lo cual es imperativo abordar los TME y los RE en el ambito laboral, asi como implementar medidas preventivas
y correctivas que promuevan condiciones de trabajo seguras y saludables (16). Entre las cuales estan el disefio
adecuado de puestos de trabajo, formacion en ergonomia, uso de equipos y herramientas ergondmicas, rotacion de
tareas y pausas activas. Por tal razon, el presente estudio tiene como objetivo principal establecer la relacion entre
los RE y el desarrollo de los TME en el personal del area de postcosecha de una empresa floricola ubicada en la
ciudad de Machachi durante el afio 2023.



Metodologia

La investigacion se baso en un enfoque cuantitativo, el cual se concentrd en la recoleccion y analisis de datos
numéricos para responder a preguntas de investigacion y evaluar la hipotesis. Este método se caracteriza por su
énfasis en la objetividad, precision y generalizacion de los resultados a una poblacion mas amplia. Se emplearon
instrumentos de medicion estandarizados, como cuestionarios y pruebas fisicas, para recopilar datos, los cuales
fueron analizados mediante técnicas estadisticas que incluyen un analisis descriptivo y modelos de regresion (17).

Por otro lado, la investigacion fue de tipo correlacional y busco identificar relaciones entre dos o mas variables sin
asumir una relacion causal directa. Este método utiliz6 analisis estadisticos para calcular el coeficiente de
correlacion y determinar la fuerza y direccion de las relaciones entre las variables. Al emplear este método, se
identifican asociaciones entre variables sin que implique una conexion causal directa, 1o que proporciona una vision
mas completa del tema en estudio (18).

Este estudio de investigacion tiene caracter retrospectivo, basandose en el analisis de datos y eventos pasados para
obtener informacion sobre un fendmeno especifico. Esta estrategia evalu6 la presencia de TME y la exposicion a
RE en un periodo anterior, lo que permitio identificar las tendencias historicas y comprender mejor la situacion
actual (19).

Asimismo, se empled una investigacion transversal, que se centré en investigar la prevalencia de condiciones o
caracteristicas en una poblacion en un momento dado. Con esta metodologia se consiguié informacién sobre la
presencia de TME, la exposicion a RE y otras variables de interés en el personal del area de postcosecha en un
momento especifico. La poblacion estuvo conformada por 33 trabajadores, seleccionados mediante un muestreo no
probabilistico.

El estudio se llevd a cabo en el personal del 4area de postcosecha de una floricola localizada en la ciudad de
Machachi. Incluy6 a 36 sujetos seleccionados de acuerdo con los criterios de inclusion presentados en la Tabla 1.

Tabla 1

Criterios de Inclusion para la seleccion de la poblacion

Criterio Especificacién Justificacion para la seleccion

Antigiiedad del trabajador Minimo 1 afio Asegura que los participantes tengan suficiente
exposicion a las condiciones laborales especificas del area
de postcosecha

Rango de edad 20 a 60 afios Permite la participacion de la poblacion laboral activa en
la empresa.
Caracteristicas del personal Relacion de dependencia Asegura que el estudio abarque a aquellos que estan bajo

las politicas de salud y seguridad de la empresa

El Cuestionario Nordico se usdé como instrumento para la evaluacion del riesgo. Segiin Mateos et al. (20), los
Cuestionarios Nordicos estandarizados para el analisis de sintomas musculoesqueléticos surgieron como respuesta
a la necesidad de ajustar las herramientas de recoleccion de datos existentes, con el objetivo de permitir
comparaciones coherentes entre diferentes estudios. Estos instrumentos se disefiaron para mejorar la precision y la
consistencia en la evaluacion de problemas musculoesqueléticos en diversos contextos investigativos. En la
presente investigacion, el cuestionario centra sus preguntas en los sintomas que se encuentran con mayor frecuencia
en los trabajadores que estan expuestos a exigencias fisicas, especialmente de origen biomecanico.

Por otro lado, el método RULA (basado en la observacion especifica) se aplicd en la evaluacion postural. Este
sistema de puntuacion tiene en cuenta varios factores. Los factores incluyen la postura de la parte superior e inferior
del cuerpo, la actividad de los musculos, la fuerza y frecuencia requerida y la duracion de la tarea (21). Con base
en estos factores, se asignd una puntuacion de riesgo ergonomico, lo que permiti6 identificar areas de preocupacion
y priorizar intervenciones para mejorar las condiciones de trabajo y prevenir lesiones musculoesqueléticas.

Mientras que, para asegurar un analisis riguroso y detallado de los datos recopilados, se empleo el software
estadistico SPSS (Statistical Package for the Social Sciences). Los resultados de este estudio proporcionaron
informacion fundamental sobre la interaccion entre las variables de TME y RE y serviran como base para el
desarrollo de estrategias de intervencion efectivas destinadas a mejorar la salud y el bienestar del personal de salud
en el area de empresas floricolas.



Hipétesis Correlacional

Aguilar et al (22), asegura que una hipdtesis correlacional es una afirmacién que predice una relacioén entre dos
variables. La hipoétesis correlacional indica que cuando una variable cambia, la otra también lo hace, pero sin
afirmar una relacion causal directa entre ellas. Es decir, una hipdtesis correlacional sugiere que existe una
correlacion entre dos o mas variables. Sin embargo, no establece que una variable sea la causa de la otra. La utilidad
de las hipdtesis correlacionales radica en su capacidad para identificar variables que estan relacionadas entre si, lo
que puede ser un paso preliminar antes de realizar estudios mas profundos para explorar relaciones causales.

La hipétesis de correlacion de datos en la presente investigacion ha sido confirmada por la hipdtesis alternativa, en
donde:

Hy: No existe correlacion entre la variable trastornos musculoesqueléticos y la variable, riesgo ergondmico Si p
valor es < 0,05 se rechaza la Hy y se acepta la H;.

H,: Existe correlacion entre la variable trastornos musculoesqueléticos y la variable, riesgo ergonémico. Si p valor
es > 0,05 se acepta la Hy y se rechaza la H;.

Prueba de normalidad

La prueba de normalidad es un procedimiento estadistico utilizado para determinar si un conjunto de datos sigue
una distribucion normal. Esta evaluacion es fundamental en estadistica debido a que muchas técnicas de analisis,
como las pruebas paramétricas, asumen que los datos se distribuyen de manera normal. Algunas de las pruebas mas
conocidas para verificar la normalidad son la prueba de Shapiro-Wilk, la prueba de Kolmogérov-Smirnov, la prueba
de Anderson-Darling, y la prueba de D'Agostino-Pearson. En la presente investigacion se uso la prueba de Shapiro-
Wilk (23).

Resultados

Para analizar los hallazgos del estudio, se utilizo el estadistico Shapiro-Wilk. Para la variable TME fue de 0,510,
con un grado de libertad (gl) de 33 y una significancia bilateral (Sig.) de 0,000. Mientras que para la variable RE,
el estadistico Shapiro-Wilk fue de 0,478, con un grado de libertad (gl) de 33 y una significancia (Sig.) de 0,000.

Dado que el nivel de significancia fue menor que 0,05, se decidi6 utilizar pruebas no paramétricas. Por lo tanto, se
empleo la prueba de correlacion de Spearman para examinar la relacion entre las variables de interés. En la Tabla
2 se presentan los resultados de la correlacion de las variables. El coeficiente de correlacion entre los TME y RE
fue de 0,457, lo cual indica una correlacion significativa. Esto conllevo al rechazo de la hipotesis nula y a la
aceptacion de la hipétesis alternativa Hi.

Tabla 2

Correlacion entre los TME y el riesgo ergonomico

TME RE
Coeficiente de correlacion 1,000 0,457
Sig. (bilateral) - 0,007
Coeficiente de correlacion 0,457 1,000
Sig. (bilateral) 0,007 -

Nota: Datos recuperados de la data SPSS. El término "Sig. (bilateral)" se refiere a la "significancia bilateral" o "significancia
de dos variables.

La Tabla 3 suministra los datos demograficos y laborales de la poblacion de estudio. Se observa una predominancia
femenina, la juventud de la fuerza laboral, la diversidad de roles laborales, el tiempo relativamente corto en los
puestos de trabajo actuales. Estos factores no solo deben ser considerados de forma individual, sino también en su
interrelacion, para desarrollar estrategias de intervencion ergondémica que sean eficaces y especificas para las
caracteristicas unicas de esta poblacion laboral. Segiin Gomez et al. (24) la identificacion y comprension de estos
factores permiten una aproximacion mas holistica y precisa en la evaluacion y mitigacion de riesgos ergondmicos,
promoviendo asi un entorno de trabajo mas seguro y saludable.



Tabla 3

Datos sociodemograficos y laborales

Nimero de participantes (N) Porcentaje (%)

Género
Femenino 19 57,6
Masculino 14 424
Rango de edad (afios)

N° %
20-25 8 242
26-35 16 48,5
36-45 3 9,1
46-55 6 18,2

Puesto de trabajo

Ne %
Bonchadores 8 242
Clasificadores 13 394
Empacadores 4 12,1
Cortadores 8 24,2

Tiempo que lleva realizando el mismo tipo de trabajo (afios)

N° %
1-2 25 75,8%
2-3 6 18,2%
34 1 3,0%
Mas de 4 aflos 1 3,0%

Trabajo en la semana (h/semana)

N° %
30-35 0 0,0%
35-40 2 6,1%
40-45 13 39,4%
45-50 18 54,5%

Nota: Datos recuperados de la data SPSS

Como complemento a los datos demograficos proporcionados, la tabla 4 presenta el indice de masa corporal (IMC)
de los participantes, desglosado por puesto de trabajo. En general, la distribucion del IMC entre los diferentes
puestos de trabajo sugiere que ciertos roles laborales, como los de bonchadores y cortadores, estan asociados con
un mayor riesgo de obesidad y preobesidad. Para Barneo et al. (25), estos hallazgos resaltan la importancia de
considerar factores especificos del puesto de trabajo al disefar intervenciones de salud y bienestar.

Tabla 4

IMC segun el puesto de trabajo

Puesto de trabajo — Trabajadores (%) de IMC)
PN SP PO OB
Bonchadores 21,1 0,0 30,0 50,0
Clasificadores 42,1 100,0 30,0 0,0
Empacadores 15,8 0,0 10,0 0,0
Cortadores 21,0 0,0 30,0 50,0

Nota: Datos recuperados de la data SPSS. El IMC representa el indice de masa corporal de los empleados que participaron en
la muestra. PN: Peso Normal; SP: Sobrepeso; PO: Preobesidad; OB: Obesidad.

Por otro lado, en este estudio, se visualizd como los TME impactan en cada trabajador estudiado, considerando
también la influencia de la edad, el género y el puesto de trabajo de los trabajadores. La tabla 5 muestra la



prevalencia de los TME seglin el puesto de trabajo, estos datos revelaron que los bonchadores y cortadores muestran
las tasas mas altas de problemas en las extremidades superiores y el cuello. Los clasificadores y empacadores
también presentan riesgos considerables, aunque en menor medida. En cuanto a la zona de piernas, los bonchadores
son los mas vulnerables a desarrollar TME en esta region, mientras que los empacadores son los que enfrentan el
menor riesgo. Estos hallazgos subrayan la importancia de adaptar intervenciones ergondmicas especificas para cada
grupo ocupacional, considerando las particularidades de sus tareas y las areas del cuerpo mas afectadas (18).

Tabla 5

Prevalencia de trastornos musculoesqueléticos segun el puesto de trabajo

Trabajadores (%) con afectacion en:

Puesto de trabajo

BD BI AD Al MD MI CU TR PI
Bonchadores 87,5 12,5 87,5 12,5 87,5 12,5 87,5 259 41,7
Clasificadores 69,2 30,8 69,2 30,8 69,2 30,8 76,9 40,7 25,0
Empacadores 75,0 25,0 75,0 25,0 75,0 25,0 75,0 11,1 8,3
Cortadores 87,5 12,5 87,5 12,5 87,5 12,5  100,0 222 25,0

Nota: Datos recuperados de la data SPSS. BD: brazo derecho, BI: brazo izquierdo, AD: antebrazo derecho, Al: antebrazo
izquierdo, MD: mufieca derecha, MI: muiieca izquierda, CU: cuello, TR: tronco, PI: pierna.

La prevalencia de TME segun la edad de los trabajadores en diferentes areas del cuerpo se muestra en la tabla 6.
En general, los datos muestran que la prevalencia de los TME varia significativamente con la edad, destacando la
importancia de intervenciones especificas segiun el grupo etario. Los trabajadores jovenes presentan una menor
prevalencia de TME, posiblemente debido a su mayor capacidad de recuperacion.

Tabla 6

Prevalencia de trastornos musculoesqueléticos segun la edad

Trabajadores (%) con afectaciéon en:

Rango de edad
BI AD Al MD MI CU TR PI
20-25 26,9 14,3 26,9 14,3 26,9 14,3 25 259 333
26-35 423 714 423 71,4 423 714 429 444 0,0
36-45 11,6 0 11,6 0,0 11,6 0,0 10,7 11,1 333
46-60 19,2 143 19,2 143 19,2 143 214 18,6 333

Nota: Datos recuperados de la data SPSS. BD: brazo derecho, BI: brazo izquierdo, AD: antebrazo derecho, Al: antebrazo
izquierdo, MD: muiieca derecha, MI: muiieca izquierda, CU: cuello, TR: tronco, PI: pierna.

En la tabla 7 se presenta una distribucion diferencial de la prevalencia de TME seglin el género de los trabajadores
en diferentes partes del cuerpo. Las mujeres presentan mayor afectacion que en hombres en todas las areas
evaluadas, lo que resalta la necesidad de considerar el sexo en el disefio de intervenciones ergondmicas y programas
de salud laboral. Segliin Manterola et al. (19) para las mujeres, las intervenciones deben centrarse en reducir la
carga estatica y los movimientos repetitivos en las extremidades superiores y el cuello. Para los hombres, aunque
la presencia de TME es menor, es crucial abordar los riesgos ergondémicos especificos, enfocandose en la educacion
sobre posturas correctas, el uso adecuado de herramientas y técnicas de manejo de cargas.



Tabla 7

Prevalencia de trastornos musculoesqueléticos segun el sexo

Trabajadores (%) con afectacion en:
BD BI AD Al MD MI CU TR PI
Femenino 57,7 57,1 57,1 57,1 57,7 57,1 60,7 63,0 583
Masculino 423 429 429 429 423 429 393 370 41,7

Sexo

Nota: Datos recuperados de la data SPSS. BD: brazo derecho, BI: brazo izquierdo, AD: antebrazo derecho, Al: antebrazo
izquierdo, MD: muiieca derecha, MI: muiieca izquierda, CU: cuello, TR: tronco, PI: pierna.

Por otra parte, la tabla 8 proporciona el impedimento para trabajar a causa de TME en distintas zonas del cuerpo.
En general, los datos indican que los TME afectan a los trabajadores en diversas regiones del cuerpo, siendo las
areas mas afectadas el hombro derecho y el cuello. Estos hallazgos subrayan la necesidad de un enfoque integral y
especifico para cada region corporal en la implementacion de intervenciones ergondmicas (26).

Tabla 8

Impedimento para trabajar a causa de trastornos musculoesqueléticos

Trabajadores con impedimento para trabajar

Region (%)
HD 30,3
AD 3,0
Al 3,0
MD 12,1
MI 3,0
CU 273
TR 9,1

PI 12,2

Nota: Datos recuperados de la data SPSS. HD: Hombro derecho; AD: antebrazo derecho, Al: antebrazo izquierdo, MD:
mufieca derecha, MI: mufieca izquierda, CU: cuello, TR: tronco, PI: pierna.

Por otra parte, para analizar el RE se us6 el Método Rula, la aplicacion de este método permitio un analisis detallado
de las posturas y movimientos de los trabajadores que potencialmente podrian conducir a lesiones o molestias. El
analisis se dividié en dos grupos segun las zonas del cuerpo afectadas: el primer grupo incluye los brazos,
antebrazos y mufiecas (Grupo A), mientras que el segundo grupo abarca el cuello, la espalda y las piernas (Grupo
B). En la Figura 1 se muestra las posturas de un trabajador en el cargo de bonchador. En el grupo A el brazo esta
rotado entre 20° de flexion y 20° de extension. El antebrazo esta entre 60° y 100° de flexion. La muiieca esta
extendida a mas de 15°, por lo que la puntuacién de RULA es de 4, lo que implica un nivel de riesgo 2. En el grupo
B el cuello esta flexionado por encima de 20° y esta lateralizado. El tronco esta flexionado a mas de 60° y también
esta lateralizado, obteniéndose una puntuacion de RULA igual a 6 y un nivel de riesgo 3.



Figura 1

Trabajador en el puesto de Bonchador

Nota: Tomado de https://www.ergonautas.upv.es/ergoniza/app/index.html.

En la Figura 2 se muestra las posturas de un trabajador en el cargo de empacador. En el grupo A: el brazo esta en
flexion de 90°/hombro elevado y en abduccion. El antebrazo estd en flexion entre 60-100°. La mufieca esta en
flexion de >15° con desviacion radial o cubital. Ademds, la mufieca presenta giro con movimientos repetitivos.
Puntuacion de Rula: 3. Nivel de riesgo: 2. En el Grupo B: el cuello esta en extension con inclinacion lateral. El
tronco esta flexionado a mas de 60 ° Puntuacion de Rula: 4. Nivel de riesgo: 2.

Figura 2

Trabajador en el puesto de empacador

Nota: Tomado de https://www.ergonautas.upv.es/ergoniza/app/index.html.

La Figura 3 muestra las posturas de un trabajador en el cargo de bonchador. En el grupo A: El brazo esta flexionado
entre 21 y 45 °. El antebrazo esta entre 60 y 100 °de flexion y cruza la linea media o realiza una actividad a un lado
de este. La muiieca esta entre 0 y 15 ° de flexion. Puntuacion de Rula: 3. Nivel de riesgo: 2. En el Grupo B: El
cuello esta en extension con inclinacion lateral. El cuello esta flexionado por encima de 20 ° y lateralizado. El
tronco se encuentra flexionado y rotado entre 21 y 60 ° Puntuacion de Rula: 6. Nivel de riesgo: 3.


https://www.ergonautas.upv.es/ergoniza/app/index.html
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Figura 3

Trabajador en el puesto de cortador

Nota: Tomado de https://www.ergonautas.upv.es/ergoniza/app/index.html

En la Figura 4 se muestra las posturas de un trabajador en el cargo de bonchador. En el Grupo A: El brazo esta
entre 20 de flexion y 20 ° de extension, el brazo esta abducido. El antebrazo esta entre 60 y 100 ° de flexion. La
mufleca esta en posicion neutral. Puntuacion de Rula: 6. Nivel de riesgo: 3. Grupo B: El cuello esta entre 11 y 20 °©
de flexion y el cuello esta lateralizado. Tronco flexionado entre 0 y 20°. Puntuacion de Rula: 6. Nivel de riesgo: 3.

Figura 4

Trabajador en el puesto de Clasificador

Nota: Tomado de https://www.ergonautas.upv.es/ergoniza/app/index.html.
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La tabla 9 muestra que los puestos con una puntuacion RULA de 6 en ambos grupos, como el bonchador, el cortador
y el clasificador, requieren una acciéon inmediata y un redisefio de la tarea debido a un alto nivel de riesgo
ergonomico. Por otro lado, aunque el puesto de empacador obtuvo una puntuacion de 4, también necesita cambios
en las tareas para mitigar los riesgos.

Tabla 9 Nivel de riesgo por cada puesto de trabajo

Grupo Puesto de Puntuacion Nivel de .
. . Actuacion
trabajo Rula riesgo
Pueden requerirse cambios en la
Bonchador 4 2 tarea, es conveniente profundizar en
el estudio.
Pueden requerirse cambios en la
Empaquetador 3 2 tarea, es conveniente profundizar en
A el estudio.
Pueden requerirse cambios en la
Cortador 3 2 tarea, es conveniente profundizar en
el estudio.
Clasificador 6 3 Se requiere el r.ediseﬁo de .lfl tarea.
Es necesaria la actuacion.
Bonchador 6 3 Se requiere el r'ediseﬁo de .lra tarea.
Es necesaria la actuacion.
Pueden requerirse cambios en la
Empaquetador 4 2 tarea; es conveniente profundizar en
el estudio.
B
i 1 redisefi 1 .
Cortador 6 3 Se requiere e r.edlseno de. a tarea
Es necesaria la actuacion.
Clasificador 6 3 Se requiere el redisefio de la tarea.

Es necesaria la actuacion.

Nota: Tomado de la evaluacion a los trabajadores

Discusion

Los resultados de este estudio estan en linea con los hallazgos de Kgakge et al. (27) quienes informaron una
correlacion significativa de 0,45 entre el RE y los TME en la industria de la floricultura. Asimismo, Ratul et al (28),
en su investigacion sobre la prevalencia de las Patologias Osteomusculares en la floricultura, indicaron que una
gran mayoria de los trabajadores experimentaron molestias en areas criticas como el cuello, hombro, zona dorsal,
lumbar, codo, antebrazo, y mufieca o mano, estas molestias persistieron durante los ultimos 12 meses y se
atribuyeron a factores como el uso de tijeras, estrés, posturas inadecuadas y fuerza excesiva. Estos hallazgos validan
y refuerzan los resultados de la presente investigacion, al evidenciar una correlacion significativa entre los TME y
los RE evaluados.

El estudio realizado por Simbaia et al. (29), aportd una perspectiva relevante al abordar la correlacion entre las
condiciones ergonémicas del lugar de trabajo y la prevalencia de TME, especialmente en relacion con la espalda
baja. Los resultados demograficos mostraron un predominio de TME de hombres (75%) de 25 a 35 afios. Por otro
lado, en la presente investigacion las mujeres tuvieron una mayor prevalencia de TME en varias areas del cuerpo,



dado el predominio del género femenino en el presente estudio. Hay que destacar que, en ambos casos, se observa
una concentracion en un grupo de edad especifico de 26 a 35 afios, lo que sugiere la presencia de una poblacion
laboral joven y activa. Ademas, la mayoria de los participantes en ambos estudios tenian una experiencia laboral
similar, lo que podria indicar un tiempo de exposicion similar a las condiciones de trabajo y los riesgos
ergondmicos.

La relacion entre los estudios de Rodriguez et al. (30) y Kaur et al. (31), y los resultados de la presente investigacion
reside en su enfoque comin en la ergonomia y la salud ocupacional en sectores relacionados, como la floricultura
y la horticultura. Aunque los dos estudios previos abordan otros aspectos como el disefio de herramientas
ergonomicas y la optimizacion de los puestos de trabajo agricolas, el fin es el mismo, pues se desea mejorar las
condiciones laborales y prevenir lesiones musculoesqueléticas. En este sentido, los hallazgos de la presente
investigacion pueden beneficiarse de los enfoques y las soluciones practicas propuestas en estos estudios. Por
ejemplo, al observar que ciertos puestos de trabajo en la industria analizada presentan un alto RE, las herramientas
y estrategias ergonomicas desarrolladas por estos autores podrian ser aplicables para reducir estos riesgos y mejorar
la salud y seguridad de los trabajadores. Del mismo modo, las técnicas de modelado humano digital podrian
proporcionar técnicas valiosas para disefar entornos laborales mds ergonomicos y prevenir lesiones
musculoesqueléticas en la poblacion estudiada.

La investigacion de Munala et al. (33), sobre la prevalencia de TME entre los trabajadores de granjas de flores en
Kenia, descubri6 que, de los 270 trabajadores agricolas encuestados, el 68,1% reportaron haber experimentado
molestias en una o mas zonas del cuerpo durante el afio anterior. Destacando que los TME son un problema
significativo en esta poblacién, lo que podria estar relacionado con las exigencias fisicas del trabajo agricola
(siembra, cosecha y manejo de herramientas pesadas). La relacion entre los resultados de este estudio en
trabajadores agricolas y el presente trabajo relacionado con la floricultura es clara, ya que ambos implican tareas
fisicamente exigentes que pueden llevar a TME.

La agricultura y la floricultura comparten varias similitudes, ya que ambas son actividades agricolas que implican
el cultivo y manejo de plantas. Por tal motivo, Barneo et al. (25), proporciona un amplio panorama de la prevalencia
de TME y RE entre los agricultores, destacando a la zona lumbar como la regién mas afectada (prevalencia anual
del 47,8%). Esto implica que, los agricultores en la parte bajan de la espalda soportan mayor carga fisica, debido a
actividades como manejo manual de cargas, posturas incomodas y prolongadas. Por otro lado, la prevalencia en
extremidades superiores varia ampliamente, desde el 3,6% hasta el 71,4%. Esta variabilidad puede estar
influenciada por la diversidad de las tareas agricolas y las condiciones especificas de trabajo en diferentes estudios.

En este mismo orden de ideas, Ketut. (34), abordd un estudio sobre los recolectores de flores de clavo en la aldea
Munduk, proporcionado una vision exhaustiva de los RE y su impacto en la productividad laboral. Los datos
recopilados incluyeron peligros ergonomicos de factores internos y externos antes y después del trabajo, utilizando
el cuestionario Nordic Body Map para predecir los TME. La fatiga se midi6 mediante el cuestionario de Calidad
de Vida Core (EORTC QLQ-C30) y las pulsaciones se registraron con un medidor de pulso. Los datos obtenidos
fueron analizados usando el Modelo de Ecuaciones Estructurales (SEM, por sus siglas en inglés) y se consideraron
significativas las diferencias con un valor p < 0,05. Los resultados de la investigacion indicaron que los factores
internos, especialmente la edad, tienen una influencia negativa significativa en la productividad. Los trabajadores
de 46 a 60 afos tienden a experimentar mayores dificultades fisicas y fatiga, lo que disminuye su eficiencia en las
tareas de recoleccion.

Estos hallazgos resaltan la importancia de considerar la edad y la capacidad fisica de los trabajadores al disefiar y
organizar el trabajo en la industria de la floricultura. En definitiva, la investigacion proporciona una comprension
detallada de como diversos factores ergondmicos afectan la productividad de los recolectores de flores de clavo.
Los hallazgos subrayan la necesidad de un enfoque integral para gestionar los RE, que incluya la mejora de las
condiciones laborales, la optimizacion de las herramientas y equipos, y la creacion de un ambiente de trabajo
favorable. Estas recomendaciones no solo son aplicables a los recolectores de flores de clavo, sino que también
pueden ser adaptadas y aplicadas a otros sectores de la agricultura y la industria para mejorar la ergonomia y la
productividad laboral.

Conclusiones

La presente investigacion ha demostrado una correlacion positiva y estadisticamente significativa entre el riesgo
ergonomico evaluado a través del Método Rula y la prevalencia de trastornos musculoesqueléticos en los
trabajadores de una empresa floricola. Con un coeficiente de Spearman de 0,457 y un valor p de 0,007, se resalta
la importancia de abordar los factores ergondmicos como un medio para reducir la prevalencia de trastornos
relacionados en entornos laborales fisicamente demandantes.



Por otro lado, los hallazgos indican que las intervenciones dirigidas a mejorar la ergonomia en el lugar de trabajo
podrian tener un impacto significativo en la reduccion de los trastornos musculoesqueléticos, incluyendo la
necesidad de redisefiar las estaciones de trabajo, revisar las practicas laborales y proporcionar formacion adecuada
a los empleados para minimizar los riesgos asociados con manejo manual de cargas, posturas inadecuadas y
movimientos repetitivos.

Es importante, implementar una evaluacion ergonémica perioddica dentro de la empresa para identificar y mitigar
los riesgos antes de que se conviertan en lesiones efectivas. Ademas, seria beneficioso establecer un programa de
rotacion de tareas y descansos frecuentes para los trabajadores, para evitar la sobrecarga en grupos musculares
especificos. Aunque los resultados son prometedores, el estudio tiene limitaciones, incluyendo el tamafio
relativamente pequeiio de la poblacion y la concentracion en una sola empresa. Futuras investigaciones deberian
ampliar la poblacion de estudio y explorar diferentes tipos de entornos laborales para validar y generalizar estos
hallazgos.
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