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RESUMEN

Los riesgos ergondmicos de origen laboral tienen un alto impacto sobre la salud de las
personas, puesto que existen trabajos en donde el personal se ven sometido a movimientos
repetitivos, posturas mantenidas, levantar pesos a distintas alturas, adjunto con las
extenuantes jornadas laborales. Dichos factores aumentan el nivel de susceptibilidad ante
una lesién musculoesquelética. Segun datos de la Organizacion Internacional de Trabajo
(OIT), menciona que los paises podrian llegar a perder hasta el 4 % del producto interno
bruto (PIB) si no previenen y controla dichos factores ( Organizacién Internacional del
Trabajo, 2017).

En Ecuador se invierte alrededor de 4.000 millones de délares al afio para consumo de
medicamentos como analgésicos, recursos econémicos que no asume solamente el Estado,
sino que también los mismos trabajadores. Por tal motivo actualmente se esta disefiando
proyectos para reforzadas un didlogo social que involucre a gobiernos, organizaciones de
empleadores y de trabajadores mediante la planificacion de estrategias para reducir
enfermedades y accidentes; ya que se cree que la prevencién es la clave para reducir la baja

e incapacidad laboral y promueve la salud (Magno Lopez & Mayen, 2018).



ABSTRACT

Ergonomic occupational hazards have a high impact on people's health, since there are
jobs where staff are subjected to repetitive movements, maintained positions, lifting
weights at different heights, attached with the strenuous work days. These factors increase
the level of susceptibility to a musculoskeletal injury. According to data from the
International Labor Organization (ILO), it mentions that countries could lose up to 4% of
gross domestic product (GDP) if they do not prevent and control these factors (International
Labor Organization, 2017).

In Ecuador about 4,000 million dollars are invested annually for the consumption of
medicines such as analgesics, economic resources that not only the State assumes, but also
the workers themselves. For this reason, projects are currently being designed to strengthen
a social dialogue involving governments, employers ‘and workers' organizations by
planning strategies to reduce diseases and accidents; since it is believed that prevention is
the key to reducing sick leave and disability and promotes health (Magno Lopez & Mayen,

2018).
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INTRODUCCION

La presente investigacion fue elaborada con el objetivo de conocer por medio de la
estadistica los riesgos ergondmicos y tipos de postura encontrados en el personal de Integra
Group del area de telemercadeo, debido a la frecuencia que las personas mantienen un
trabajo sedentario y repetitivo frente a un escritorio de oficina, los mismos que
desencadenan molestias en diversas zonas del cuerpo, de tal manera que interfiere con el
desempefio de las actividades, generando pérdidas econémicas para ingesta de
medicamentos y en ocasiones bajas laborales.

Hoy en dia la ergonomia es vista como un instrumento de prevencién ya que 7 de cada
10 personas han sufrido de trastornos musculoesqueléticos a lo largo de su vida, en su
mayoria estas molestias se atribuyen a las posturas mantenidas durante la jornada laboral,
falta de actividad fisica y movimientos repetidos (Andrade , 2018). La gran mayoria de
puestos de trabajo no cuentan con un disefio adaptado a la persona y a la actividad de
trabajo es por ello que se registra mucha inconformidad por parte de los trabajadores (Del
Prado, 2010).

En el transcurso de la investigacion se encuentra informacién sobre ergonomia, puestos
de trabajo, el impacto que tienen las posturas mantenidas y los movimientos repetitivos
sobre el sistema musculoesquelético. Ademas, se detalla la aplicacion del Test de Bricot
para la evaluacién postural, el método Rula Office utilizado para el andlisis del puesto de
trabajo vy los resultados obtenidos. El alcance de este estudio se limita a la empresa Integra
Group, el cual puede ser utilizado para la aplicacion de politicas de prevencion de riesgos

laborales y creacion de protocolos en el area de telemercadeo.
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Capitulo I: ASPECTOS BASICOS DE LA INVESTIGACION
1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Segun Arregui (2018), determina que a nivel mundial la poblacion tiene el 77% de
riesgo a padecer lesiones en el ambito laboral, debiéndose a que muchas de las empresas no
cumplen con las normativas que garantiza el bienestar a los empleados o periodos de
descanso establecidos, dichos factores ocasiona que las personas adopte una postura
mantenida y la ejecucion de actividades repetitivas, las mismas que demanda un mayor
gasto de energia, lo que conlleva a una sobrecarga y agotamiento; comprometiendo la salud
fisica, psicoldgica y emocional de los trabajadores.

Mencionando una postura mantenida y la realizacion de movimientos repetitivos durante
un tiempo prolongado, es el desencadénate principal a generar un desbalance en el sistema
musculoesquelético, aumentando de esta manera el riesgo de sufrir dolor en ciertas zonas
del cuerpo como cuello, espalda y miembro superior; ademas se ha encontrado que los
trabajadores atribuyen dichas afecciones al ambiente laboral y el constante estrés al que se
encuentran sometidos durante la jornada de trabajo ( Quiroz & Lewis , 2016).

Por esta razon se han realizado estudios como en la Comunidad de Valencia, en donde
se analizd 402 trabajadores, observando que los principales riegos fueron la sobrecarga de
trabajo 46.02 %, la falta de recursos para realizar el trabajo 76.37 % y la falta de autonomia
67.41 %. De la totalidad de la poblacion se observé que el 61.44 % de participantes expreso
insatisfaccion laboral debido a que su rendimiento se ve afectado por la presencia de dolor
o molestias musculoesqueléticas, de los cuales el 27.11 % registra consumo de
medicamentos en el Gltimo afio por problemas de salud derivados del trabajo (Monte,

Lopez-Vilchez, Llorc, & Sanchez Piernas, 2016).
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Es asi que la OMS realizé un estudio en oficinistas en lo que respecta a la incidencia de
trastornos musculoesqueléticos, determinando que existen trabajadores con dolor en el
cuello en un 55% y en hombros 8%; mientras que para molestias de mano/mufieca y codo
fue de 21% y 15% respectivamente (Organizacion Mundial De La Salud , 2015).

Por otro lado la Organizacion Internacional de Trabajo (OIT), menciona que en América
Latina cada afio alrededor de 317 millones de personas son victimas de accidentes del
trabajo, atribuyéndolo a un mal disefio en la estructura, 1o que provoca entorpecimiento en
la ejecucion de las actividades o una restriccion en los movimientos, también se registrd
que 2,34 millones de personas mueren debido a accidentes o presenta una incapacidad
laboral ( Organizacion Internacional del Trabajo, 2017).

Entendido lo antes mencionado y toda la problemética que los riesgos ergonémicos
tienen sobre la salud de las personas a nivel mundial, la Organizacion Internacional de
Normalizacion (ISO) tienen como fin mejorar la gestion empresarial. Por esta razon, las
normas ISO 11228-3 incorporan los criterios y métodos para la evaluacion de los riesgos
derivados por la actividad y exigencia fisica en el trabajo, lo que conlleva a una sobrecarga
biomecéanica a causa de movimientos repetitivos, posturas mantenidas (Villar Fernandez &
Begueria Latorre, 2018).

Tomando en cuenta esto a nivel nacional, la Constitucién Ecuatoriana en el articulo 326
determina que “Toda persona tendra derecho a desarrollar sus labores en un ambiente
adecuado y propicio, que garantice su salud, integridad, seguridad, higiene y bienestar”
(Constitucion de la Republica del Ecuador, 2008). En funcion del indice de incidencia se
determina que los hombres son los mas propensos a los accidentes entre edades
comprendidas de 26 a 35 afios, siendo las lesiones internas y contusiones como principal

lesion.
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Segun el diario ecuatoriano Expreso 2018, menciona un estudio realizado por la
Universidad de Especialidades Espiritu Santo (UEES) dirigido por César Espinoza quien
analizé de manera aleatoria a 1.049 personas, de los cuales el 46 % realiza movimientos
repetitivos. De su totalidad el 42 % de los encuestados presenta algun tipo de dolor o
malestar en el sistema musculoesquelético (espalda baja, cuello y miembro superior), sin
embargo contindan trabajando para no perder su empleo, el 41 % llevan una vida laboral
sedentaria como personal administrativo y el 15 % estan sufriendo de depresion, tension y
problemas emocionales (Zumba, 2018).

En la actualidad, el personal de la empresa Integra Group del area de telemercadeo por
la actividad de su trabajo, se encuentran expuestos a desarrollar molestias
musculoesqueléticas, articulares y tendinosas en el miembro superior, cuello y espalda, su
puesto de trabajo no es el adecuado, su carga laboral se vuelve extenuante y tedioso; lo que
repercute en la postura del trabajador e incrementando el indice de riesgos relacionadas con
salud ergondmica, es por ello, que ante dichos factores la poblacion es mas susceptible a la

presencia de una lesion lo cual es la razon de este estudio.
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1.2 JUSTIFICACION

El lugar del trabajo puede llegar a ser una fuente de satisfaccién, no solo por la
remuneracion que lleva a cubrir necesidades materiales, sino que puede convertirse en un
factor de satisfaccion personal, ya sea porque la actividad profesional es vocacional,
motivador o se trate de un desafio para uno mismo, por tanto, es una actividad de desarrollo
personal. Por esta razon el puesto de trabajo se ha convertido en una pieza fundamental de
la vida diaria, ya que gran parte del dia a dia las personas pasan dentro de las instalaciones

y las actividades se desempefian en torno a él (Andrade , 2018).

Debido impacto de la vida laboral sobre la salud de los empleados, en paises
industrializados como USA, Japdn y Alemania, existe preocupacion ante el aumento
registrado en el nimero de afecciones en el sistema locomotor del personal administrativo,
en donde busca encontrar una solucién y reducir la incidencia de los trastornos de origen
laboral. Se cree que una de las causas de este fendmeno pueda ser la introduccion de tareas
que obliga a permanecer en una posicion prolongada durante la jornada de trabajo y

movimientos repetidos. (Villar Fernandez & Begueria Latorre, 2018).

La Sustitucién de la Decision 547, del Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el
Trabajo (2013), declara que el mejoramiento de la calidad de vida de los habitantes esta
intimamente relacionado con la obtencion de un trabajo decente y para alcanzar el objetivo
de un trabajo decente, es garantizar la proteccion de la seguridad y la salud en el trabajo. En
tal sentido que los Paises Miembros adoptan medidas necesarias para mejorar las

condiciones de seguridad y salud; y de esta manera en cada centro de trabajo elevar el nivel
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de proteccion de la integridad fisica y mental de los trabajadores (Consejo Andino de

Ministros de Relaciones Exterior, 2013).

Segun datos registrados por la Direccion de Riesgos de Trabajo del Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social (IESS) durante el periodo del 2012 hasta el 2016, datan como
principales los trastornos del sistema 6seo-muscular de origen profesional las mismas que
son desencadenadas por la tension. Pamela Herrera, jefa del rea de medicina y salud
ocupacional, explica que estas enfermedades se relacionan con el disefio del lugar de
trabajo y las malas posturas, tanto en las areas operativas como administrativas de las
empresas, sobre todo en las que se desarrollan frente a un computador (Rodriguez L. ,

2015).

Con frecuencia las posiciones que generalmente adaptan las personas durante la jornada
de trabajo tienden a forzar las extremidades y la columna vertebral, ocasionando cambios
estructurales y anatomicos en las curvaturas normales de la columna, entre otros problemas,
tal y como les suele suceder a las personas que trabajan en puestos de trabajo sedentarios y
en la misma posicion. La inadecuada ergonomia en estas personas tiene un riesgo alto de
desarrollar trastornos a nivel de cuello, espalda y miembros superiores (Asensio-Cuesta, &

Bastante Ceca,, 2012).

El objetivo principal de la ergonomia es proporcionar y adaptar el puesto de trabajo,
reduciendo los factores ambiente que genera una serie de trastornos o lesiones, 10s mismos
que se denominamaos riesgos ergondémicos. Por lo tanto la ergonomia es considerada como
una pieza fundamental dentro del ambiente laboral, gracias a que permite adaptar el trabajo

a las posibilidades y capacidades de las personas (Aecom Asociacion de Empresas, 2018).
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1.3 OBJETIVOS
OBJETIVO GENERAL
e Analizar la relacion entre el riesgo ergondémico y el tipo de postura en el personal

entre 25 a 47 afios que labora en Integra Group en el &rea de telemercadeo.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
o Identificar el tipo de postura mediante el test de Bricot del personal que labora en
Integra Group.
e Establecer el nivel de riesgo ergondémico en telemercadistas que labora en Integra
Group segun Rula Office.
e Determinar la zona corporal con mayor riesgo ergonémico segin Rula Office en el

area de telemercadeo en Integra Group.

1.4 METODOLOGIA

1.4.1 Tipo de estudio

Este estudio fue descriptivo de tipo observacional prospectiva ya que se realizé una
observacién minuciosa de los riegos ergonémicos en la poblacion a través del método Rula
Office, con el cual nos proyectd informacion sobre los posibles riegos de ambiente laboral,
la evaluacion postural por medio del test de Bricot que brindd informacion sobre el tipo de
postura que tuvo cada participante. Fue transversal debido a que la medicion se tom6 en un

especifico periodo de tiempo.
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1.4.2 Universo y muestra
La poblacién de estudio fue de 23 participantes que labora en Integra Group Quito
Ecuador, el cual se obtuvo a través de un muestreo no probabilistico a criterio del mismo

tomando en cuenta los criterios de inclusion y exclusion.

1.4.3 Criterios de inclusién
o Personal con contrato a tiempo completo.
o Personas en edades de 25 a 47 afios.
o Personas del area de telemercadeo de Integra Group — Quito.
o Personas que acepta participar en el estudio y firmen el consentimiento

informado.

1.4.4 Criterios de exclusion
o Personas con contrato inferior a 1 afio de empleo.
o Contrato de trabajo de tiempo parcial.
o Personas con diagndstico de afecciones reumatoldgicas.

o Personas con diagnostico neuroldgico.

1.4.5 Fuente de informacion primaria
La informacidn fue recolectada por medio de documentos originales de los creadores del

método utilizado, fotografias.

1.4.6 Fuentes de informacion secundaria
Se analizé datos publicados en revistas, enciclopedias y fuentes de informacion citadas

en el texto, investigaciones, articulos cientificos, publicaciones en paginas web.
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1.4.7 Técnica, instrumento y plan de recoleccion de datos

La técnica fue por medio de la observacion y analisis del tipo de postura por medio del
test de Bricot y el método Rula Office para la medicidn de los riegos ergonémicos se
registro en una hoja de evaluacion mediante tablas de evaluacion para identificar dichos

riesgos y determinar la relacion del riego ergondémico con el tipo de postura.

La ficha de observacion (anexo2) fue utilizada para cada uno de los participantes en
donde se registrd datos sobre la evaluacion postural por medio del test de Bricot, mediante
el empleo de una plomada, observo con ropa ligera, fotografias en los planos anatomicos y
el anlisis ergondmico por medio del Rula Office por medio de un goniémetro, cinta

métrica para valorar y medir los angulos articulares.
Plan de recoleccion de datos

Por medio del consentimiento informado (anexol) los participantes recibiran
informacion escrita de manera clara y precisa sobre la investigacion, objetivos, métodos y
resultados, asi como los posibles riesgos. Los participantes tendran la libertad de retirarse

de la investigacion en el momento que lo deseen sin ningun prejuicio.

Capitulo 11: MARCO TEORICO
2.1 Ergonomia

El término ergonomia proviene del griego “nomos”, que significa norma, y “ergo”, que
significa trabajo, por lo tanto, es definida como un conjunto de conocimientos encargado de
estudiar las capacidades y habilidades de una persona, tomando en cuenta las caracteristicas
gue modifican o alteran el disefio 0 proceso de la ejecucion de una actividad (Obregén

Sanchez, 2016).
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Segun la Confederacion Regional de Organizaciones Empresariales de Murcia
(CROEM), detalla a la ergonomia como una herramienta de prevencién, que aborda los
factores de riesgo derivados a la carga de trabajo y de la organizacion del entorno laboral en
que se encuentra, cabe destacar que la ergonomia es reconocida como ciencia y tecnologia
ya que busca aplicar los conocimientos para potenciar la relacion entre el hombre y el

trabajo (CROEM, 2012).

Al estar vinculados de manera activa con las principales Asociaciones de Ergonomia
Mundiales, sabemos que actualmente existen muchos criterios publicados, documentacion
y fuentes en internet que hablan sobre riesgos laborales relacionados con la actividad fisica
en el trabajo, también llamado riesgo por carga fisica o riesgo por sobreesfuerzo (Del

Prado, 2010).

El enfoque de la ergonomia no esté solo en el objeto o la persona, sino en la interaccion
producto-usuario, que mediante el disefio se dan las caracteristicas al producto como
dimensidn, estructura, estética, y es el usuario es quien demuestra que tan ergonémico es y
si es 0 no apropiado. Para un apropiado planteamiento ergonémico es necesario llevar
acabo un disefio de actividad o trabajo de manera que estos se adapten a la persona,
estableciendo una relacidn entre la tarea, el entorno, herramientas a las necesidades y
capacidades del individuo; permitiendo asi aumentar la eficiencia, seguridad y bienestar del

mismo (CROEM, 2012).

Esta herramienta con el paso de los afios se ha convertido en multidisciplinaria
surgiendo con el fin de aumentar la productividad y calidad de vida laboral, permitiendo un

analisis del ambiente institucional en el que se desenvuelve la persona durante la jornada de
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trabajo, por otro lado si es necesario un redisefio o nuevas adaptaciones en el area de

trabajo (Obregdn Sanchez , 2016).

2.1.1 Historia

Hace un siglo atras, se reconocio que las condiciones y jornadas de trabajo en distintas
fabricas eran intolerables, puesto que la salud y seguridad no eran las opimas para sus
empleados, por esta razon era urgente e indispensable aprobar leyes que establecieran
limites para el control de estos aspectos. Estos establecimientos y determinaciones se
pueden estimar como el comienzo de la ergonomia, y en la actualidad se expresa a través de

la Organizacién Internacional del Trabajo (Andrade , 2018).

El desarrollo e investigacion de esta disciplina cientifica fue lento y durante la Segunda
Guerra Mundial se tomaron nuevas estrategias respecto al manejo de sus armas con el fin
de otorgar a los soldados mayor comodidad para el manejo de sus equipos, iniciando asi los
principios de redisefio ya que durante la Primera Guerra Mundial muchos de ellos morian a
causa del pésimo disefio de sus dotaciones el mismo que provocaba fatiga cronica, y

entorpecia sus movimientos (Escuela Colombiana de Ergonomia , 2018).

Aunque la descripcién de los cambios en las industrias de fabricacion durante la
posguerra podria sugerir que el ergbnomo solo se enfocaba en adaptar la maquina
ignorando otros aspectos, pues no esa debido que el campo de ergonomia abarca mucho
mas que solo el industrial abarcando el producto o el disefio es decir adapta la maquina o el
producto al usuario abarcando todo tipo o sector de trabajo (Asensio-Cuesta, & Bastante

Ceca,, 2012).
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2.1.2 Objetivos de la ergonomia.

El principal objetivo de la ergonomia es conseguir méxima eficiencia ante cualquier
actividad realizada bajo un propdsito, es decir alcanzar el resultado deseado sin
desperdiciar recursos, sin cometer errores y sin causas dafos a la persona. EI mismo que
puede llegar a perder la eficacia si el objetivo es alcanzado, pero conlleva a un excesivo
desperdicio de energia o tiempo debido a un mal disefio, espacio, ambiente y condiciones

del puesto de trabajo (Escuela Colombiana de Ergonomia , 2018).

El objetivo de la ergonomia es garantizar que el entorno de trabajo esté en armonia con
las actividades a realiza por parte del personal. El operador humano es flexible, se
adaptable con facilidad y su aprendizaje es continuo, pero las diferencias individuales
pueden ser muy grandes, tales como la constitucion fisica y fuerza, son evidentes, pero hay
otras, como las diferencias culturales, de estilo o de habilidades que no son faciles de
identificar y que interfiere con el objetivo de la ergonomia. Se puede pensar que crear un
ambiente flexible es la solucion, pero llevar este enfoque es mas complicado ya que no
siempre resulta obvia y como consecuencia, el trabajador puede seguir haciendo una cosa

durante afios de forma inadecuada o en condiciones inapropiadas (Andrade , 2018).

2.1.3 Salud y seguridad

Para medir este factor no existe una herramienta por lo tanto se valora a través de la
aparicion o ausencia de incidente laborales. Con respecto a la salud la mayor parte de las
evidencias se basan en estudios poblacionales a largo plazo. Por esta razon, se necesita
Ilevar un registro detallado el periodo de tiempo para poder adoptar un enfoque
epidemioldgico por medio del cual se pueda identificarse y cuantificarse los factores de

riesgo (Blanco Pifieiro, 2013).
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En el registro se puede llevar determinar las horas al dia o al afio que el personal
permanece se mantiene en el puesto de trabajo frente a un ordenados, e mismo que
dependeré del disefio del puesto, el tipo de trabajo y caracteristicas de la persona como

edad, capacidad visual, habilidades (Aecom Asociacion de Empresas, 2018).

La seguridad se la puede medir mediante los tipos, la frecuencia y tipos de lesiones con
la que aparecen. Es asi que durante los ultimos cincuenta afios se ha obtenido gran cantidad
de datos relacionados con la salud y seguridad, permitiendo descubierto consecuencias que
se pueden relacionar con teorias, leyes y normas con principios operativos (Asensio-Cuesta,

& Bastante Ceca,, 2012).

2.1.4 Productividad y eficiencia

La productividad se la define como produccion por unidad de tiempo, mientras que la
eficacia involucra otras variables en relacion del resultado-inversion. La eficacia incorpora
el coste para el operador humano para llegar a los logros demandados por la industria. En la
industria, la productividad tiene mayor facilidad para medir, la cantidad producida y el
tiempo invertido en producir. Estos datos sobre productividad suelen utilizarse en
comparaciones del antes y después de la modificacion de métodos, situaciones o
condiciones de trabajo, implicando asumir una serie de suposiciones, como la equivalencia
entre el esfuerzo y otros costes, porque se basa en el principio de que el operador humano
rendira tanto como lo permitan las circunstancias (Asensio-Cuesta, & Bastante Ceca,,

2012).

Si la productividad incrementa quiere decir que las circunstancias son mejores, es decir

que se han tomado medidas para corregir y mejorar las condiciones de trabajo. Por otra
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parte la eficacia es una medida mas global, pero complicada de determinar, generalmente
debe definirse especificamente para cada situacion en particular y la valoracion de los
resultados ante cualquier estudio debiendo comprobarse que la definicion sea relevante y
valida para las conclusiones, es decir que para medir la eficacia es necesario una
comparacion en cual mediremos si hacer algo nuevo conlleva menos gasto energético y si

ello genera beneficios no solo a la industria sino también al empleado (CROEM, 2012).

2.1.5 Fiabilidad y calidad

La fiabilidad es una caracteristica indispensable por motivos de seguridad y debido a que
ante una interrupcién o parada no planificada resulta costosa, es facil de medir después de
haber obtenido el resultado, pero es muy dificil de predecir. Cuando algo pierde el control,
el error humano puede ser una causa que contribuye no obstante puede influir otros
factores, es por esta razon que en la actualidad se acepta que estos sistemas de alta
tecnologia, tan complejos, requieren un estudio ergonémico considerable y continuo
partiendo desde el disefio y valorando cualquier falla que pueda producirse (Asensio-

Cuesta, & Bastante Ceca,, 2012).

La calidad tiene una estrecha relacién con la fiabilidad, la misma que en la antigiiedad
era controlada e inspeccionando en base al producto terminado, mientras que actualmente
cada operador tiene una responsabilidad paralela como inspector. Esto suele resultar mas
efectivo, pero puede significar el abandono de la politica de incentivos basada simplemente

en las tasas de produccién (Escuela Colombiana de Ergonomia , 2018).
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2.2 Servicio de telemercadeo

También conocido como analistas de Centro De Atencion Telefonica o Call Center, este
departamento tuvo inicio en la empresa Rockwell en 1973, con el objetivo de contar con un
grupo de personas encargadas de registrar informacion, recibir y dar resolucion a las
necesidades de los clientes para brindar una mejor prestacion. Actualmente este servicio se
dispone bajo el mismo enfoque y generalmente se brinda por via telefénica con el fin de

agilitar el trabajo de las otras areas (Thirén , 2015).

Las actividades fisicas basicas que realizan los analistas de telemercadeo son:

Atencion telefonica.

e Sedestacion prolongada.

e Actividades manuales (digitacion en teclado de computador y teléfono).
e Monitoreo.

e Exposicion frecuente a la pantalla del computador.

2.2.1Puestos de trabajo

En ergonomia el disefio del puesto de trabajo es uno de los entornos con mas
importantes en el dia a dia de una empresa o institucién, ya que las cualidades que
determinan son dificiles de precisar, debido a que pueden ser de naturaleza tangible o
intangible, las mismas que tienen gran repercusion no solo en salud y bienestar de los
trabajadores, sino también en la productividad y la calidad de los productos (Morales,

2015).

Desde otro punto de vista, el entorno laboral es el conjunto de condiciones y

caracteristicas que contribuye a lograr la satisfaccion en el trabajo. Por otro lado, con un
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enfoque a nivel de la empresa se puede definirse como aquello que hace que el empleado
sea mas productivo y optimo en el desempefio de las actividades (Escuela Colombiana de

Ergonomia , 2018).

Figura 1, Puesto de trabajo de Integra Group area de telemercadeo

Fuente: Montesdeoca, S. (2019)

2.2.2 Enfoque integral del disefio de los puestos de trabajo

Es notorio que hay una gran falta de conciencia sobre la importancia del disefio de un
adecuado puesto de trabajo por parte de los responsables del disefio e infraestructura como
la ingenieria de produccion, supervisores y los directivos. Cabe mencionar que actualmente
existe una tendencia internacional relacionada con la labor industrial que sefiala lo esencial
sobre los factores ergondmicos para proporcionar mejor calidad, mayor flexibilidad de la
produccion y precision en la entrega del producto (Asensio-Cuesta, & Bastante Ceca,,

2012).

Es asi que hoy en dia los factores fisicos del puesto de trabajo son los que ocupan la
principal preocupacion, teniendo en cuenta que el disefio fisico del puesto de trabajo no

puede separarse en la practica y la organizacion de tareas. La calidad de este resultado se
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apoya en el conocimiento ergonémico, calidad, participacion e integracion con las

exigencias de productividad (Andrade , 2018).

2.2.3 Aspectos del disefio de puesto de trabajo

El puesto de trabajo debera ser disefiado de acuerdo a el tipo de trabajo que se va a
realizar y se debe partir pensando el objetivo que se quiere cumplir. Normalmente el
disefiador consigue una vision sobre el puesto de trabajo y comienza a plasmar su visién
con sus medios de planificacion, desde un primer intento muy basico, las soluciones se van
afinando cada vez mas. Es importante el aspecto ergonémico se mantenga en cuenta y no
olvidar la relacion entre el disefio y la evaluacion ergondémica de los mismos (Escuela

Colombiana de Ergonomia , 2018).

Para la creacion de un puesto de trabajo conlleva una lista general de requisitos las
cuales suelen ser largas y dificiles de utilizar, ya que en una situacion determinada de
disefio puede que so6lo sea necesaria una parte de dicha lista. Por otro lado, en una situacion
practica de disefio, algunas variables destacan como mas importantes que las demas

(Escuela Colombiana de Ergonomia , 2018).

Las recomendaciones para el disefio de un puesto de trabajo deben basarse en una serie
de exigencias. Debe tenerse en cuenta que, en general, no basta con ajustarse a los valores
umbral para las variables individuales. Un propésito combinado y aceptado de
productividad y mantenimiento de la salud hace necesario ir mas alla que en el disefio
tradicional. La cuestion de las molestias musculoesqueléticas, en particular, es un aspecto
fundamental en muchas de las situaciones de la industria, aunque este tipo de problemas no

esté limitado en absoluto al entorno industrial (Aecom Asociacion de Empresas, 2018).
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2.2.4 Proceso del disefio de trabajo

El disefio y ejecucion de un puesto de trabajo (Montenegro , 2015), menciona que
necesita informar a los usuarios y a la administracion sobre el proyecto para establecer una
participacion en conjunto, para que el resultado final sea aceptado por todos los miembros.

En ese proceso siempre habré que tener en cuenta las fases siguientes:

e Recabar las peticiones del usuario

e Establecer las prioridades de estas peticiones

e Transferir las peticiones a (a) especificaciones técnicas y (b) especificaciones del
usuario

e Desarrollar de forma iterativa el disefio fisico del puesto de trabajo

e Materializar el proyecto

e Periodo de pruebas de la produccion

e Produccion plena

e Evaluar e identificar los problemas de descanso

2.3 Sistema muscular

El sistema muscular estad formado por alrededor de 639 musculos que existen en el
cuerpo humano, cuya funcién principal es producir movimientos de las partes del cuerpo.
El sistema muscular crea un equilibrio y proporciona estabilidad a las partes del cuerpo,
regular el volumen de los 6rganos, produce calor y movilizar sustancias dentro del cuerpo

(Cortés Barrén , 2016).

Los masculos funcionan por pares, es decir que s6lo pueden contraerse, de manera que

en cada articulacion debera haber un masculo o grupo muscular que desplace la
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articulacion en una direccion, y un masculo o grupo muscular correspondiente que la

desplacen en la direccion contraria (Aguilar, 2016).

La musculatura actia con mayor eficacia cuando se encuentra en el punto medio del
recorrido de la articulacion que flexiona. Esto ocurre por dos motivos: si el muasculo trata de
contraerse cuando esta acortado, tirara del musculo opuesto que esta alargado. Mientras
que, al estar extendido, ejercera una fuerza elastica contraria que el muasculo contraido

tendra que vencer (Aguilar, 2016).

2.3.1 Trabajo muscular

En la actualidad muchos de los trabajos que demandan de mucha fuerza fisica se han ido
reduciendo, sin embargo, en su lugar muchos trabajos se han vuelto mas estaticos, y
sedentarios. Pero los paises en via de desarrollo, el esfuerzo muscular de todo tipo sigue
siendo una practica muy extendida. Por lo tanto, en estos paises dan muy poco o casi nada
de importancia a los trabajos que demanda 8 horas en la misma posicion de sus empleados

(Cortés Barrén , 2016).

Generalmente existe cuatro tipos de trabajo muscular los cuales dependen de la actividad
y puede ser dindmico pesado, estatico, la manipulacion manual de materiales, y repetitivo.
El trabajo de tipo muscular dindmico pesado puede estar dirigido a actividades forestales,
agricolas y en la construccion. Por manipulacion manual de materiales es comin en las
enfermeria, transporte y almacenaje; el trabajo estatico existe en las oficinas, tareas de
mantenimiento y reparacion; mientras que las tareas repetitivas pueden encontrarse en

distintas industrias laborales, procesamiento de alimentos o madera (Contador, 2010).
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Comprendido lo anterior segin (Aecom Asociacion de Empresas, 2018), menciona que
un trabajo realizado por el personal de oficinas puede demandar trabajo muscular estratico,
y repetitivo lo que conlleva a la demanda de dos tipos de trabajo simultdneamente lo que

conlleva a una mayor exigencia por parte del empleado.

2.3.2Trabajo muscular estatico

En este tipo de trabajo muscular la contraccion del musculo no produce movimientos
visibles, aumentando la presion muscular interna y compresion mecanica, lo que genera una
obstruccion en la circulacion sanguinea parcial o total, lo que impide que la eliminacién de
toxinas, paso de nutrientes y oxigeno sea obstaculizado. Es por ello, que, en los trabajos

estaticos, los musculos se fatigan con mas facilidad (Martinez Marrero, 2017).

La caracteristica circulatoria mas destacada del este tipo de trabajo esta en la frecuencia
cardiaca y el gasto cardiaco los mismo que no varian mucho o casi nada. Por encima de una
determinada intensidad de esfuerzo, la presién de la sangre aumenta en relacion directa con
la intensidad y la duracidon del esfuerzo. Ademas, a igual intensidad relativa del esfuerzo, el

trabajo estéatico realizado con grandes grupos musculare (Cortés Barron , 2016).

2.3.3 Trabajo muscular repetitivo

Entendiendo como trabajo repetitivo a un conjunto de movimientos continuos,
mantenidos durante un periodo o jornada de trabajo que implica al mismo conjunto
osteomuscular lo que genera fatiga muscular, sobrecarga, dolor y lesiones
musculoesqueléticas. Por otra parte (Asensio, etal 2018), indica que el trabajo se considera

repetido cuando la duracion del ciclo de trabajo fundamental es menor de 30 segundos.
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De igual manera al mantener un movimiento repetitivo el aporte de los nutrientes y del
oxigene no son los mismos y lo que genera que no haya flexibilidad en la musculatura
aumentando asi la tension y provocando un mayor roce entre las estructuras, lo cual
produce una inflamacion impidiendo que la persona se pueda mover con facilidad

(Martinez Marrero, 2017).

2.4 Postura

La postura es una posicion relativa de las distintas estructuras del cuerpo y sus partes en
relacién a si mismo o egocéntrica, en relacion con el medioambiente o exocéntrica 'y en
relacién al campo gravitatorio o geocéntrica Por lo tanto, ya hemos sefialado que no se trata
de encadenar a un posicion a estar rigida o fija. Sino que esta debe ser estable para generar
movimiento el mismo que sea libre para adaptarse rapidamente a otro requerimiento.
(Tierno Tierno, 2017). La postura es de gran importancia debido a sus funciones como es el
mantenimiento de una posicion contante con equilibrio ante la gravedad, genera
movimientos anticipados en respuesta a una direccidn deseada, se adapta al medio en donde
se desarrolla. Todas estas funciones son fundamentales en las variaciones del sistema

postural los mismos que no pueden explicarse sin los reflejos (Andrade , 2018).

Una parte del control postural esta a cargo de los husos y 6rganos tendinosos de Golgi,
para ello se requiere la integracion funcional de varios de estos distintos nervios incluidos
los asociados a la cognicion. Para eso cuando se pretende mantener una posicion contante
en presencia de la gravedad el sistema postural ante sefiales sensitivas responde generando
movimiento indicando una alteracion postural existente, muchas de estas respuestas son
innatas y otras estan generadas a través del aprendizaje que consiste en un rapido control

por retroalimentacidn por medio de la via vestibulo-espinal (Tierno Tierno, 2017).
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El centro de gravedad se define como un punto donde se resume todo el peso de un
cuerpo, en este punto el eje del peso del cuerpo u objeto sera en donde todas las partes se
equilibran y permite que los planos del cuerpo se intercepten El centro de gravedad se
encuentra en la pelvis, anterior al sacro si la persona esté en bipedestacién, sin embargo, la
posicion de esta depende de la edad, género debido a que en las mujeres, se encuentra méas
abajo que en los hombres, debido a que las mujeres poseen una pelvis y muslos més

pesados y piernas més cortas (Ganem Corvera, 2014).

2.4.1 Postura del trabajo

La postura depende de la organizacion que la persona adopta sobre la cabeza, tronco y
extremidades, la misma puede ser analizada desde diversos puntos de vista. La postura
permite facilitar las actividades, es por ello que tiene influencia en su naturaleza, relacion
temporal y fisiologia; permitiendo entablar una estrecha relacion entre capacidades
fisioldgicas capacidades, caracteristicas y los requisitos que el trabajo demandan de la

persona (CROEM, 2012).

Para las funciones del organismo y su bienestar es necesario que exista una carga
musculosquelética, pero es importante el equilibrio entre la carga necesaria y la carga

excesiva (Andrade , 2018).

La carga musculoesquelética se origina a tevés de la postura ya que los musculos tienen
que ejercer fuerzas para equilibrar nuestra postura o controlar los movimientos sin embargo
esto cambia si una persona esta en relajacion ya sea de pie, sentados o acostados. Durante la
accion de una tarea pesada, las fuerzas externas, tanto dindAmicas como estaticas, se suman a

las fuerzas internas del cuerpo, creando a veces grandes cargas que pueden ser mayor a la
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capacidad de los tejidos, de igual manera una postura relajada, cuando el trabajo muscular
tiende a cero, los tendones y las articulaciones pueden estar cargados y mostrar signos de

fatiga (Magno Lopez & Mayen, 2018).

. La postura es la base de la observacion visual y los movimientos precisos, varias tareas
necesitan una serie de movimientos finos, habiles de la mano, y una minuciosa observacion
del objeto de trabajo, convirtiendo a la postura en la base para lograr estas acciones es asi
que para ejecutar una tarea la atencion se dirige al objetivo y los elementos posturales estan
dirigidos a apoyarla y dando como resultado la postura se vuelve méas inmovil, la carga

muscular aumenta y se convirtiéndolo en mas estatica (Magno Lopez & Mayen, 2018).

2.4.2 Factores que afectan a las posturas de trabajo

Las posturas adoptan en el trabajo se basa en un objetivo y una finalidad, la misma que
recibe informacion e influencia de las condiciones externas del entorno. Las caracteristicas
de las dimensiones del lugar de trabajo definen bastante bien las posturas, como en el caso
de los trabajos de oficina. Para cada individuo y cada situacion laboral hay un nimero de
posturas “Optimas” alternativas, desde el punto de vista de diferentes criterios (Aecom

Asociacion de Empresas, 2018).

Postura adecuada

Una postura correcta es el alineamiento simétrico y proporcional de los segmentos
corporales alrededor de la gravedad respetando las curvaturas fisioldgicas de la columna
vertebral y las extremidades. La importancia de mantener la cabeza en equilibrio y erguida,
pelvis en posicion neutral y las extremidades inferiores alineadas de tal manera que el peso

corporal sea distribuido de forma similar (Gattoronchieri , 2016).
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Cabeza y cuello

La posicion adecuada de la cabeza y el cuello sera cuando si se encuentra en una postura
neutra es decir sin inclinacién ni y perpendicular a la superficie de contacto, con la
respectiva activacion y minimo esfuerzo muscular para mantenerse, por otro lado, la
columna cervical juega un papel fundamental en la influencia de dicha posicion (Ganem

Corvera, 2014).

Hombros

Los huesos de la clavicula deben estar localizados en una linea horizontal imaginaria, el
trapecio debe permitir una ligera abduccion hacia posterior de hombros; la cabeza no debe
sobresalir hacia delante o antepulsién. Las dos palmas de las manos deben mirar hacia
adentro, esta posicion dependera de las escapulas y la columna dorsal (Ganem Corvera,

2014).

Torax

La importancia de la correcta postura en la region toracica repercute en la capacidad
pulmonar la cual se caracteriza por tener la columna con su leve curva natural similar a la
orma de “S”. Ademas, la columna vertebral debe mantenerse bien erguida sin la presencia

de jibas de bisonte (Ganem Corvera, 2014).

Pelvis

La pelvis es la encargada de soportar el peso del cuerpo y el centro de gravedad

activando al mismo tiempo por dos grupos musculares antagonistas tanto de la espalda y el
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abdomen, una posicion pélvica correcta requiere que la zona lumbar mantenga su lordosis y

el abdomen en contraccion (Ganem Corvera, 2014).

Rodillas y pies

Los pies deben estar simétricos y paralelos el uno al otro, con una base de sustentacion
de aproximadamente 15 cm, las piernas deben mantenerse paralelas sin tension y las
rodillas no deben estar en rotacion. Debe presentarse un arco plantar, y todos los dedos

deben mantener contacto con la superficie de contacto (Ganem Corvera, 2014).

2.4.3 Alineamiento postural

La localizacion del centro de gravedad, en la eficiencia de la cadena cinética, en el
soporte para los movimientos de los miembros, en la obtencion de fuerza para el
movimiento o estabilidad del tronco y en la prevencion de las lesiones. Para ello la eficacia
del sistema neural y muscular permite que el sistema locomotor actle de manera
coordenada en el sentido de producir y de reducir fuerzas, asi como de brindar estabilidad

en los tres planos de movimientos (Obregdn Sanchez , 2016).

Alineamiento ideal En la cabeza ubicada por delante de su eje transversal, region
dorsal, el centro parcial de gravedad esta ubicado por delante de su eje transversal, region
lumbar el centro parcial de gravedad esta ubicado por detras de su eje transversal, cadera:
pasa ligeramente por detras de su eje de movimiento, rodillas: pasa por delante de su eje,

tobillos: pasa por delante de su eje (Blanco Pifieiro, 2013).

Postura cifotica: Curvatura de la columna vertebral del segmento toracico hacia
posterior en el tramo formado por las 12 vértebras dorsales se puede definir como

curvaturas de la columna vertebral a nivel de la convexidad posterior y concavidad anterior,
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acomparfiada de una antepulsion de cabeza, hombros y de escapula alada, caracterizado por

una abduccion y prominencia de esta. (Blanco Pifieiro, 2013).

Postura Lordotica: se produce una desviacion hacia anterior de la columna vertebral.
Se puede definir como un defecto de la columna vertebral que se presenta a nivel cervical,

y lumbar caracterizada convexidad anterior y concavidad posterior (Blanco Pifieiro, 2013).

Postura de espalda recltificacion o aplanamiento: la curva de la espalda baja se disminuye o
se aplana completamente. Este tipo de postura se caracteriza por la dificultad de la persona para
permanecer en bipedestacion debido a una pérdida de la lordosis fisioldgica, ocasionando

inclinacién de la columna dorsal en sentido anterior (Obregdn Sanchez , 2016).

2.5 Biomecanica

La biomecanica es un conjunto de conocimientos orientados a los movimientos, es decir
“Orientados al estudio de movimientos desde una perspectiva mecénica, con el objetivo de
mejorar el rendimiento y la seguridad, eliminando riesgos de la lesién” (Viladot, 2014).
Entre sus patrones se determina: correr, empujar, estirar, saltar, caminar o el acto motor
durante la jornada laboral.

El control del movimiento que esta relacionado con los ambitos psicolégicos y
neurofisioldgico. La estructura del cuerpo que se mueve, que en el caso de los seres vivos
es un sistema complejo compuesto de musculos, huesos, tendones, etc., Es la anatomia y
fisiologia que aqui se estudiara desde un punto de vista mecanico. Las fuerzas, tanto
externas (gravedad, viento, etc.) como internas (producidas por el propio ser vivo) que

producen el movimiento de acuerdo con las leyes de la fisica (Aguilar, 2016).
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Las tensiones y contracturas de espalda, asi como otros problemas mas graves que
afectan a los discos intervertebrales, son ejemplos habituales de accidentes de trabajo. Estos
suelen producirse debido a una sobrecarga repentina, también pueden indicar que el cuerpo
ha estado aplicando fuerzas excesivas durante muchos afios. Los problemas pueden

aparecer de forma repentina, o pueden tardar tiempo en manifestarse (Viladot, 2014).

2.6 Test de Bricot

El presente test se basa en el sistema postural, donde se destaca “una posicion correcta
del raquis y el buen trabajo de articulaciones vertebrales y disco, sefialando las alteraciones
de la postura como una de las causas importantes de patologias raquideas y musculo

esqueléticas en general” (Bricot B. , 2008).

Bricot, determina que una adecuada postura minimiza patologias como la escoliosis,
ademas la posturologia es la ciencia que permite corregir el factor mecéanico del sistema
vertebral y locomotor, en sus investigaciones indica que existe alrededor de 47,6% de

sujetos que padecen dolor de espalda (Bricot B. , 2017).

Indica que para reconocer un adecuado tratamiento hay que basarse no solo en el
sintoma sino en la causa, en el que entra elementos como el pie, ojo, la piel, los dientes, los

musculos y articulaciones de la mandibula (Bricot B. , 2017).

Bricot, determina que las posturas son importantes en la salud del ser humano, indica en
el presente grafico los trastornos estaticos principales: “A) es normal; los cuatro trastornos
estaticos principales son: - B, plano escapular y gluteo alineados: con aumento de las
flechas - C, plano escapular posterior - D, plano escapular anterior - E, planos escapular y

gluteo alineados: con disminucion de las flechas”. (Bricot B. , 2008).
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Figura 2. Posturas, trastornos estaticos

Fuente: (Bricot B. , 2008)

Estos trastornos estaticos en el sentido anteroposterior estan estrechamente vinculados a
las deformaciones de la parte trasera del pie y al desarrollo del paso. Si las anomalias
podales son los principales factores de descompensacion en el sentido anteroposterior, éstos
no son los unicos y otros captores como el aparato masticador (aparato estomatognatico
ensamblado con la deglucion y la ventilacion) o la piel (ciertas cicatrices medianas
anteriores patoldgicas), pueden modular la posicion de la cabeza y del busto. (Bricot B. ,

2008).

Mientras que, en el plano frontal, (Bricot B. , 2008), determina que la bascula de los
hombros se debe estudiar a nivel de las mufiecas, mientras que la posicion de la pelvis en el

espacio debe hacerse por medio de la plantea las tres nociones del desequilibro:
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Figura 3. Desequilibrios en el plano frontal
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Fuente: (Bricot B. , 2008)
1) El desequilibrio de la cintura escapular esta vinculado a la lateralidad (84%),

generalmente, en el individuo diestro: el hombro izquierdo es més alto; en el
individuo zurdo, sucede lo contrario. Las excepciones corresponden a trastornos
de la lateralidad. (Bricot B. , 2008).

2) Cuando los hombros y la pelvis basculan en el mismo sentido: el captor
inicialmente perturbado es ocular; una causa podal inicial provoca un
desequilibrio de la pelvis (en la medio iliaco) inverso del de los hombros.
(Bricot B. , 2008).

3) Existe siempre un déficit neuromuscular y micro circulatorio en el miembro
superior del hombro mas bajo (generalmente el de la lateralidad, déficit que
permite explicar y comprender diversas patologias). (Bricot B. , 2008).

Mientras que, en el plano horizontal, “Las coerciones tienen en consecuencia lugar en
rotacion y/o en torsion. La rotacion de la cintura escapular se halla fuertemente influenciada
por la lateralidad. En cuanto a las rotaciones de la pelvis, éstas pueden presentarse en el

mismo sentido que las de los hombros o en sentido inverso”. (Bricot B. , 2008).
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2.7 Método Rula Office

El presente método permite evaluar los trastornos de tipo musculo — esquelético por la
carga excesiva. “El método RULA fue desarrollado en 1993 por McAtamney y Corlett, de
la Universidad de Nottingham (Institute for Occupational Ergonomics), para la evaluacion
del riesgo se consideran el método la postura adoptada, la duracion y frecuencia de ésta y
las fuerzas ejercidas cuando se mantiene” (Diego-Mas, 2015).

(Diego-Mas, 2015), menciona que el método Rula Office usa varios diagramas con el fin
de registrar las posturas del cuerpo y tablas que sirven de evaluacién, entre los factores
tenemos: Fuerza Aplicada, Cantidad de movimientos, Posturas de trabajo, Tiempo de
trabajo, Trabajo estatico, Tiempos de pausas.

El presente método divide en dos grupos A que incluye los miembros superiores (brazos,
mufiecas) y grupo B (piernas, cuello y Tronco. La medicidn es por medio de la medicion de
los angulos que forman parte del cuerpo, esta es proporcional al riesgo de la tarea, sus
puntuaciones se organizan a través de los niveles de la actividad. En el grupo A, la presente

figura determina la puntuacion de la postura (Lopez & Arcos , 2015).

Figura 4. Clasificacion de las posturas del Grupo A
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Fuente: (Diego-Mas, 2015)

Tabla 1, Método Rula Office Grupo A puntuacion de hombro.

Posicion Puntuacion
Desde 20° de extension a 20° de flexion 1
Extension >20° o flexion >20° y <45° 2
Flexion >45° y 90° 3
Flexion >90° 4

Fuente: (Diego-Mas, 2015).

Como se puede observar en el Grafico 4 los grados de la articulacion del hombro sera
medidos por un goniémetro para colocar la puntuacién de acuerdo a la posicién de la
articulacion como lo muestra la Tabla 1. La puntuacion se verd modificada con +1 si el
hombro se encuentra elevado o rotado, +1 si los brazos estan abducidos y -1 si existe un

punto de apoyo.

Tabla 2, Método Rula Office Grupo A puntuacién del antebrazo.

Posicion Puntuacion
Flexion entre 60° y 100° 1
Flexion <60° o >100° 2

Fuente: (Diego-Mas, 2015).
Como se puede observar en el Grafico 4 los grados de la articulacion del antebrazo seré

medidos por un goniémetro para colocar la puntuacién de acuerdo a la posicién de la
articulacién como lo muestra la Tabla 2. La puntuacion se vera modificada con +1 si la

articulacién se encuentra a un lado del cuerpo o +1 si cruza la linea media.

Tabla 3, Método Rula Office Grupo A puntuacion de mufieca.

Posicion Puntuacion
Posicion neutra 1
Flexion o extension > 0° y <15° 2
Flexion o extension >15° 3

Fuente: (Diego-Mas, 2015).
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Como se puede observar en el Grafico 4 los grados de la articulacion de la mufieca seréd
medidos por un goniémetro para colocar la puntuacién de acuerdo a la posicién de la
articulacién como lo muestra la Tabla 3. La puntuacion se verd modificada con +1 si se

encuentra en derivacion radial o +1 si esta en derivacién cubital.

Mientras que, para el Grupo B, la presente figura determina:

Figura 5. Clasificacion de las posturas del Grupo B
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Fuente: (Diego-Mas, 2015).
Tabla 4, Método Rula Office Grupo B puntuacién de cuello.

Posicion Puntuacién
Flexion entre 0° y 10° 1
Flexion >10° y <20° 2
Flexion >20° 3
Extension en cualquier grado 4

Fuente: (Diego-Mas, 2015).



43

Como se puede observar en el Grafico 5 los grados del cuello serd medidos por un
goniometro para colocar la puntuacion de acuerdo a la posicion de la articulacion como lo
muestra la Tabla 4. La puntuacion se vera modificada con +1 si hay una rotacion de cabeza

se 0 +1 si la cabeza esta con inclinacion.

Tabla 5, Método Rula Office Grupo B puntuacidn de tronco.

Posicion Puntuacion
Sentado, bien apoyado y con un angulo tronco-caderas 1
>90°

Flexion entre 0° y 20° 2
Flexion >20° y <60° 3
Flexion >60° 4

Fuente: (Diego-Mas, 2015).
Como se puede observar en el Grafico 5 los grados del tronco serd medidos por un
gonidmetro para colocar la puntuacion de acuerdo con la posicion del segmento como lo
muestra la Tabla 5. La puntuacién se vera modificada con +1 si hay una rotacion de tronco

0 +1 si hay inclinacion lateral del tronco.

Tabla 6, Método Rula Office Grupo B puntuacidn de piernas.

Posicion Puntuacion
Sentado, con piernas y pies bien apoyados 1

De pie con el peso simétricamente distribuido y espacio para 1
cambiar de posicion

Los pies no estan apoyados o el peso no esta simétricamente 2
distribuido

Fuente: (Diego-Mas, 2015).
Como se puede observar en el Grafico 5 la puntuacion de las piernas sera colocada de
acuerdo con la posicion de las mismas como lo muestra la Tabla 6.
Una vez registrado y obtenidos los datos tanto del grupo A como B se les afiadira una

puntuacion extra de acuerdo con la actividad +1 si es estatico (se mantiene mas de un
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minuto seguido), +1 si se repetitiva (se repite mas de 4 veces cada minuto) como es el cado

del personal administrativo, oficinistas, Call Center, entre otros.

Figura 6: Los niveles de accion del método se dividen de la siguiente manera:

Puntuacion Nivel de actuacion
lo2 1 Riesgo Aceptable
304 2 Pueden requerirse cambios en la tarea; es
conveniente profundizar en el estudio
506 3 Se requiere el redisefio de la tarea
7 4 Se requieren cambios urgentes en la tarea

Fuente: (Diego-Mas, 2015)

2.8 Operacionalizacion de variables

Variables Definicion Dimension | Definicion Indicadores Escala
conceptual operacional
Vista anterior
a- Vista posterior a- Porcentaje=
#Ptipoax100/23
Manera de tener a-Sujeto normal
] dispuesto el cuerpo o
Tipo de las partes del cuerpo b-Planos alineados | b- Porcentaje=
Postura una persona o un . Fon aumgnto de #Ptipobx100/23
animal. incurvaciones
Nominal
c- c-Plano escapular
posterior ]
c- Porcentaje=
#Ptipocx100/23
d- d-plano glateo
posterior
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d- Porcentaje=
#Ptipodx100/23

e- e-Espalda plana e- Porcentaje=
#Ptipoex100/23

f- Plano anterior f- Porcentaje=
#PlanoAntx100-
/123

g- Plano posterior g- Porcentaje=

#PlanoPosx100-
123

1- 1-no requiere Porcentaje=
accion #RGnivel1x100/P
Producidos por la -
adopcion de posturas 2 2-5? requieren
forzadas, la acuongs Porcentaje=
realizacion de coMectivas enun | o Gnivel2x100/P
. futuro cercano
movimientos
repetitivos, por la 3- 3-se requieren
manipulacion acciones
manual de cargas y correctivas lo antes | POrcentaje=
Nivel de por la aplicacion de posible #RGnivel3x100/P
riesgo fuerzas durante la _
ergonémico jornada laboral. 4- 4-5? requiere tomar Nominal
acciones i
correctivas Porcentaje=
inmediatamente #RGnivel4x100/P
2.9 Hipotesis

Existe una relacion entre el riesgo ergondmico y el tipo de postura en el personal de

Integra Group del area de telemercadeo, estableciendo mayor compromiso con la zona

cervical.
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Capitulo 111: RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Resultados
La poblacién estudiada se conformd por 23 personas, registrandose 15 mujeres y 8
hombres, de los cuales 9 personas tienen una postura tipo C representando en mayor
cantidad, 7 personas una postura tipo D y 6 personas una postura tipo B obteniendo los

siguientes resultados:

Figura 7. Porcentaje de la evaluacion postural vista lateral de hombros y puntuacion del
método Rula Office en brazo derecho.

Grafico de barras

Grupo A
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derecha

Wz0
30

Recuento

Antepulsion Descendida

Vista lateral de hombros

Fuente: Montesdeoca, S. (2019).

Tabla 7. Evaluacion postural vista lateral de hombros y puntuacion del método Rula Office
en brazo derecho.
Grupo A puntuacion del
brazo derecho

2,0 3,0 Total
Vista lateral de Antepulsion 0 17 17
[hombros Retropulsion 2 4 6
Total 2 21 23
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Tabla 7: por medio de la evaluacion postural en la vista lateral de hombros se analiza la
puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 21 personas tienen una
puntuacion de 3 con mayor predominio de antepulsion, mientras que 2 personas con una

puntuacién de 2 y predominancia de retropulsion.

Pruebas de chi-cuadrado.

Valor

Sig. asintética
(2 caras)

Chi-cuadrado de

6,206
Pearson

0,013

Hay correlacion de la por medio de la vista lateral de hombro segln el analisis postural
con la evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 8. Porcentaje de la evaluacion postural vista horizontal - rotacion de hombros y
la puntuacion del método Rula Office en brazo derecho.
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Fuente: Montesdeoca, S. (2019).
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Tabla 8. Evaluacién postural vista horizontal - rotacion de hombros y puntuacion del
método Rula Office en brazo derecho.

Grupo A puntuacion del
brazo derecho

2,0 3,0 Total
Rotacion de Derecha 0 21 21
hombros lzquierda 2 0 2
Total 2 21 23

Tabla 8: por medio de la evaluacion postural en la vista anterior de parrilla costal se
analiza la puntuacién de brazo mediante el método Rula observando que 21 personas tienen
una puntuacién de 3 con mayor predominancia de rotacion derecha, mientras que 2
personas con una puntuacion de 2 y en su mayoria rotacion izquierda.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintotica
Valor (2 caras)

23,000 0,001

Chi-cuadrado de

Pearson

S
Hay correlacion de rotacién de hombro por medio del anélisis postural con la evaluacion

del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 9. Porcentaje de la evaluacion postural vista horizontal - rotacion de hombros y la
puntuacion del método Rula Office en brazo izquierdo.
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Fuente: Montesdeoca, S. (2019).
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Tabla 9. Evaluacion postural vista horizontal - rotacion de hombros y puntuacion del
método Rula Office en brazo izquierdo.

brazo izquierdo
1,0 2,0 3,0 Total
Rotacion de Derecha 2 16 3 21
hombros Izquierda 0 0 2 2
Total 2 16 5 23

Tabla 9: por medio de la evaluacion postural en la vista horizontal de la rotacién de
hombros se analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 16
personas tienen una puntuacion de 2, mientras que 5 personas con una puntuacion de 3y
con predominio de rotacion a lado derecho.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

7,886 0,019

Chi-cuadrado de
Pearson

Hay correlacion de la rotacion de hombro por medio del analisis postural con la evaluacion
del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 10. Porcentaje de la evaluacion postural vista anterior - simetria acromioclavicular
y puntuacion del método Rula Office en brazo derecho.
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Fuente: Montesdeoca, S. (2019).
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Tabla 10. Evaluacion postural vista anterior - simetria acromioclavicular y puntuacion del
método Rula Office en brazo derecho.

Grupo A puntuacion del
brazo derecho
2,0 3,0 Total
Simétrica Derecho superior 2 7 9
Acromioclavicular Iqu|grdo 0 14 14
superior
Total 2 21 23

Tabla 10: por medio de la evaluacion postural en la vista anterior se analiza la simetria
acromioclavicular y la puntuacion de hombro mediante el método Rula observando que 21
personas tienen un porcentaje de 3 con mayor predominancia de hombro izquierdo superior
al derecho.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

3,407 0,065

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion del andlisis de la simetria acromioclavicular por medio de la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 11. Porcentaje de la evaluacién postural vista anterior - simetria acromioclavicular
y puntuacion del método Rula Office en brazo izquierdo.
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Tabla 11. Evaluacion postural vista anterior - simetria acromioclavicular y puntuacion del
método Rula Office en brazo izquierdo.

brazo izquierdo
1,0 2,0 3,0 Total
Simétrica Derecho superior 0 5 4 9
Acromioclavicular Izquierdo
sucg)erior 2 1 . 14
Total 2 16 5 23

Tabla 11: por medio de la evaluacién postural en la vista anterior en simetria
acromioclavicular con la puntuacion de hombro mediante el método Rula observando que
18 personas tienen una puntuacion de 2 y mayor predominancia hombro izquierdo superior,
mientras que 5 personas con una puntuacion de 3 y mayor predominancia el hombro
derecho hacia superior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

5,209 0,074

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacién de la simetria acromioclavicular por medio del analisis postural con
la evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 12. Porcentaje de la evaluacién postural vista anterior - linea bimamilar y
puntuacion del método Rula Office en brazo derecho.
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Fuente: Montesdeoca, S. (2019).
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Tabla 12. Evaluacion postural vista anterior - linea bimamilar y puntuacion del método
Rula Office en brazo derecho.

Grupo A puntuacién del
brazo derecho
2,0 3,0 Total
Linea bimamilar Derecha superior 2 7 9
Izquierda
su(g)erior 0 14 14
Total 2 21 23

Tabla 12: por medio de la evaluacion postural en la vista anterior, la linea bimamilar se
analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 21 personas tienen
una puntuacién de 3 con mayor predominancia de izquierda, mientras que 2 personas con
una puntuacién de 2 y una predominancia de derecha superior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

3,407 0,065

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la linea bimamilar por medio del anélisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 13. Porcentaje de la evaluacion postural vista anterior linea bimamilar y puntuacion
del método Rula Office en brazo izquierdo.
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Tabla 13. Evaluacion postural vista anterior linea bimamilar y puntuacion del método Rula
Office en brazo izquierdo.

brazo izquierdo
1,0 2,0 3,0 Total
Linea bimamilar Derecha superior 0 5 4 9
Izquierda
su?)erior 2 1 . 14
Total 2 16 5 23

Tabla 13: por medio de la evaluacion postural en la vista anterior la linea bimamilar se
analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 16 personas tienen
una puntuacion de 2 con predominancia del lado izquierdo superior, mientras que 5
personas con una puntuacion de 3 y predominancia del lado derecho hacia superior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

5,209 0,074

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la linea bimamilar por analisis postural con la evaluacion del
método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 14. Porcentaje de la evaluacidn postural vista posterior - altura de hombros y la
puntuacion del método Rula Office en brazo derecho.

Grafico de barras

Grupo A
puntuacian
del brazo
derecha

W20
@30

1257

10,07

Recuento

Derecho superior |zguigrde superior

Altura De Hombros

Fuente: Montesdeoca, S. (2019).



54

Tabla 14. Evaluacion postural vista posterior - altura de hombros y puntuacion del
método Rula Office en brazo derecho

Grupo A puntuacién del
brazo derecho
2,0 3,0 Total
Altura De Derecho superior 2 8 10
Hombros |zqu|grdo 0 13 13
superior
Total 2 21 23

Tabla 14: por medio de la evaluacion postural en la altura de hombros en vista posterior
se analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 21 personas
tienen una puntuacién de 3 con mayor predominio izquierdo, mientras que 2 personas con
una puntuacién de 2 y en el lado derecho.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

2,848 0,092

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la altura de hombros por medio del analisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 15. Porcentaje de Tipo de postura del Test de Bricot y puntuacion total del método
Rula Office en miembro superior derecho.
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Tabla 15. Tipo de postura del Test de Bricot y puntuacion total del método Rula

Office en miembro superior derecho.

Tipo de postura segun el Test de Bricot
B C D E Total
Puntuacion total 3,0 1 1 0 0 2
derecha 4,0 1 4 2 0 7
5,0 2 1 2 0 5
6,0 2 3 3 1 9
Total 6 9 7 1 23

Tabla 15: se puede determinar que existe una predominancia de 9 personas que tienen

tipo de postura segun el Test de Bricot tipo C, de los cuales 4 personas presentan: uno

puntaje de 4, una persona un puntaje de 3, una persona un puntaje de 5 y 3 personas un
puntaje de 6. Por otra parte, el tipo de postura tipo D también tiene un predominio de 2
personas puntaje de 4, 2 personas porcentaje de 5, 3 personas porcentaje de 6.

Pruebas de chi-cuadrado.

Valor

Sig. asintotica

(2 caras)

IChi-cuadrado de Pearson

4,768

0,854

No hay correlacion del tipo de postura con la puntuacion total del lado derecho
utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.
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Figura 16. Porcentaje del Tipo de postura del Test de Bricot y puntuacion total del método
Rula Office en miembro superior izquierdo.
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Tabla 16. Tipo de postura del Test de Bricot y puntuacién total del método Rula Office

en miembro superior izquierdo

Tipo de postura segun el Test de Bricot
B C D E Total
|Puntuacion total 3,0 4 4 4 0 12
izquierda 4,0 0 2 3 1 6
5,0 2 2 0 0 4
6,0 0 1 0 0 1
Total 6 9 7 1 23

Tabla 16 existe una predominancia de 9 personas que tienen tipo de postura segun el
Test de Bricot tipo C, de los cuales 4 personas presentan un puntaje de 3, 2 personas un
puntaje de 4, 2 personas un puntaje de 5 y una personas con puntaje de 6. Por otra parte, el
tipo de postura tipo D también tiene un predominio de 4 personas con puntaje de 3, 3
personas con puntaje de 4, mientras que en el puntaje de 5 y 6 no presenta.

Pruebas de chi-cuadrado.

Valor

Sig. asintotica
(2 caras)

Chi-cuadrado de
Pearson

9,310

0,409

No hay correlacion del tipo de postura con la puntuacion total del lado izquierdo
utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 17. Porcentaje de la evaluacién postural vista anterior- inclinacion de cabeza 'y
puntuacion en cuello del método Rula Office.
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Tabla 17. Evaluacion postural vista anterior- inclinacion de cabeza y puntuacion en cuello
del método Rula Office.

Grupo B puntuacion de
cuello
2,0 3,0 Total
Inclinacion de Derecha 6 6 12
[cabeza Izquierda 5 5 10
Neutra 1 0 1
Total 12 11 23

Tabla 17: se hace un analisis sobre la inclinacion de cabeza por medio de la evaluacién
postural con el puntaje obtenido del método Rula, es asi que 12 personas obtuvieron un
porcentaje de 2 con predominancia de inclinacion de cabeza a la derecha y 11 personas con
puntuacién de 3 con predominancia de inclinacion derecha.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintdtica
Valor (2 caras)

0,958 0,619

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la inclinacion de cabeza por medio del analisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 18. Porcentaje del andlisis postural vista anterior - linea bipupilar y puntuacion en
cuello del método Rula Office.
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Tabla 18. Analisis postural vista anterior - linea bipupilar y puntuacion en cuello del
método Rula Office.

Grupo B puntuacion de
cuello
2,0 3,0 Total
Linea bipupilar Derecha 5 6 11
Izquierdo 5 4 9
Simétrico 2 1 3
Total 12 11 23

Tabla 18: en la evaluacion postural de la linea bipupilar con el analisis de la puntuacion
de cuello del método Rula, se observa 12 personas con puntuacion de 2 y 11 personas con
una puntuacioén de 3 y una predominancia de ojo derecho por superior al izquierdo.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

493 0,782

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de linea bipupilar por medio del analisis postural con la evaluacion
del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 19. Porcentaje de evaluacion postural vista lateral - prueba de polea: plano cervical
y puntuacion en cuello del método Rula Office.
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Tabla 19. Evaluacion postural vista lateral - prueba de polea: plano cervical y puntuacion
en cuello del método Rula Office.

Grupo B puntuacion de

cuello
2,0 3,0 Total
|Prueba de pelea: plano  En contacto 2 5 7
cervical No contacta 10 6 16
Total 12 11 23

Tabla 19: por medio del Test de Bricot se evalta el plano cervical con la polea 'y se
analiza con la puntuacion del método Rula en la puntuacion de cuello, observando que 12
personas tienen un porcentaje de 2 en donde su mayoria el plano cervical no contacta,
mientras que 11 personas tienen un porcentaje de 3 y la mayoria no contacta el plano

cervical.

Pruebas de chi-cuadrado.

Valor

Sig. asintdtica (2
caras)

Chi-cuadrado de
Pearson

2,246

0,134

No hay correlacion en el analisis postural del plano cervical en la vista lateral con la

evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 20. Porcentaje de la evaluacién postural vista lateral de cabeza y puntuacién en

cuello del método Rula Office.
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Tabla 20. Evaluacién postural vista lateral de cabeza y puntuacién en cuello del método

Rula Office.
Grupo B puntuacion de
cuello
2,0 3,0 Total
Vista Lateral de Antepulsion 10 6 16
[cabeza Neutro 1 1 2
Retropulsion 1 4 5
Total 12 11 23

Tabla 20: por medio de la evaluacion postural en la vista lateral de cabeza se analiza la
puntuacion de cuello mediante el método Rula observando que 12 personas tienen una
puntuacion de 2, mientras que 11 personas una puntuacion de tres y en ambos grupos hay
una predominancia en antepulsion de 6.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintdtica
Valor (2 caras)

2,762 0,251

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion en vista lateral de cabeza por medio del andlisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 21. Porcentaje de la evaluacion postural vista anterior -linea bitragal y puntuacién
en cuello del método Rula Office.
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Tabla 21. Evaluacion postural vista anterior -linea bitragal y puntuacién en cuello del
método Rula Office.

Grupo B puntuacion de
cuello
2,0 3,0 Total

Linea Simétricos 2 1 3
Bitragal Superior derecha 5 7 12

Superir 5 3 :

izquierda
Total 12 11 23

Tabla 21: por medio de la evaluacién postural en la vista frontal se analiza la linea
bitragal y la puntuacion de cuello mediante el método Rula observando que 12 personas
con una puntuacion de 2, mientras que 11 personas con una puntuacion de tres y su
predominancia del lado derecho hacia superior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

1,125 0,570

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion en la evaluacion de la linea bitragal mediante el analisis del método
Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 22. Porcentaje de la evaluacion postural vista anterior - parrilla costal y puntuacién
del método Rula Office en brazo derecho.
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Tabla 22. Evaluacion postural vista anterior - parrilla costal y la puntuacion del método
Rula Office en brazo derecho.

Grupo A puntuacién del
brazo derecho
2,0 3,0 Total

|Parrilla costal Derecha mayor 0 4 4

Izquierda 5 10 12

mayor

Simétrica 0 7 7
Total 2 21 23

Tabla 22: por medio de la evaluacién postural en la vista anterior de parrilla costal se
analiza la puntuacién de brazo mediante el método Rula observando que 21 personas tienen
una puntuacién de 3, mientras que 2 personas con una puntuacién de 2 y en ambos grupos
hay una predominancia del lado izquierdo hacia superior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

2,008 0,366

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la parrilla costal por medio del analisis postural con la evaluacion
del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 23. Porcentaje de la evaluacién postural vista anterior parrilla costal y la puntuacién
del método Rula Office en brazo izquierdo.
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Tabla 23. Evaluacion postural vista anterior parrilla costal y la puntuacion del método Rula
Office en brazo izquierdo.

brazo izquierdo
1,0 2,0 3,0 Total
|Parrilla costal Derecha mayor 0 3 1 4
:ﬁg;(')errda 2 7 3 12
Simétrica 0 6 1 7
Total 2 16 5 23

Tabla 23: por medio de la evaluacion postural en la vista anterior de parrilla costal se
analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 16 personas tienen
una puntuacion de 2, mientras que 5 personas con una puntuacién de 3 y hay una
predominancia del lado izquierdo hacia superior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintoética
Valor (2 caras)

2,588 0,629

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la parrilla costal por medio del anélisis postural con la evaluacién
del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 24. Porcentaje de la evaluacidn postural vista posterior - altura de hombros y la
puntuacion d método Rula Office en brazo izquierdo.
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Tabla 24: Evaluacidn postural vista posterior - altura de hombros y la puntuacion d método
Rula Office en brazo izquierdo.

brazo izquierdo
1,0 2,0 3,0 Total
Altura De Derecho superior 1 5 4 10
[Hombros Izquierdo
su?)erior . 1 . 13
Total 2 16 5 23

Tabla 24: por medio de la evaluacién postural en la vista posterior de altura de hombros
se analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 16 personas
tienen una puntuacion de 2, con una predominancia del lado izquierdo; mientras que 5
personas con una puntuacion de 3 y una predominancia del lado derecho.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintoética
Valor (2 caras)

3,722 0,156

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacién de la altura de hombros por medio del analisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 25. Evaluacion postural vista lateral - prueba de polea: plano escapular y la
puntuacion del método Rula Office en brazo derecho.
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Tabla 25. Evaluacion postural vista lateral - prueba de polea: plano escapular y

la puntuacion del método Rula Office en brazo derecho.

Grupo A puntuacién del
brazo derecho

2,0 3,0 Total
|Prueba de polea: plano  En contacto 2 15 17
escapular No contacta 0 6 6
Total 2 21 23

Tabla 25: por medio de la evaluacién postural por medio de la polea en el plano

escapular se analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 21
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personas tienen una puntuacién de tres, mientras que 2 personas con una puntuacion de dos
y en ambos grupos hay contacto.

No hay correlacion del plano escapular mediante el analisis postural con la evaluacién

Pruebas de chi-cuadrado.

Sig. asintotica
Valor (2 caras)

Pearson

Chi-cuadrado de

173 0,379

del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 26. Porcentaje de la evaluacion postural vista lateral - prueba de polea: plano
escapular y puntuacion del método Rula Office en brazo izquierdo.
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Tabla 26. Evaluacion postural vista lateral - prueba de polea: plano escapular y
la puntuacion del método Rula Office en brazo izquierdo.

brazo izquierdo

1,0 2,0 3,0 Total
|Prueba de polea: plano  En contacto 1 11 5 17
escapular No contacta 1 5 0 6
Total 2 16 5 23

Tabla 26: por medio de la evaluacion postural en la vista lateral del plano escapular se
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analiza la puntuacion de brazo mediante el método Rula observando que 16 personas tienen
una puntuacioén de 2, mientras que 5 personas con una puntuacion de 3 y en ambos grupos

hay una predominancia de contacto.

Pruebas de chi-cuadrado.

Valor

Sig. asintética
(2 caras)

Chi-cuadrado de
Pearson

2,579

0,275

No hay correlacion del plano escapular por medio del anélisis postural con la evaluacién

del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 27. Porcentaje de la evaluacidn postural vista horizontal - rotacién de pelvis y
puntuacion en tronco del método Rula Office
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Tabla 27. Evaluacion postural vista horizontal - rotacion de pelvis y la puntuacion en
tronco del método Rula Office.

Puntuacion de
tronco
2,0 3,0 Total
Rotacién de Derecha 8 1 9
pelvis Izquierda 5 0 5
Neutra 9 0 9
Total 22 1 23

Tabla 27: por medio de la evaluacion postural en la vista horizontal, la rotacion de
cadera se analiza la puntuacion de tronco mediante el método Rula observando que 22
personas tienen una puntuacion de 2 y una predominancia de rotacion pélvica neutra,
mientras que 1 personas con una puntuacion de 3.
Pruebas de chi-cuadrado.

Valor

Sig. asintdtica
(2 caras)

Pearson

Chi-cuadrado de

1,626

0,443

No hay correlacion de la rotacion de pelvis por medio del analisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 28. Evaluacion postural vista anterior - ubicacion del Iliaco y puntuacion en tronco

método Rula Office.
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Tabla 28. Evaluacion postural vista anterior - ubicacion del Iliaco y puntuacion en tronco
método Rula Office.

Puntuacion de
tronco
2,0 3,0 Total
|Ubicacion del Anterior 14 1 15
Iliaco Posterior 8 0 8
Total 22 1 23

Tabla 28: por medio de la evaluacién postural en la vista anterior, en la ubicacion de
pelvis se analiza la puntuacion de tronco mediante el método Rula observando que 22
personas tienen una puntuacién de 2, mientras que 1 personas con una puntuacién de 3y en
ambos grupos hay una predominancia hacia anterior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintotica
Valor (2 caras)

,558 0,455

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacién de la ubicacion de la pelvis por medio del analisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 29. Evaluacion postural vista anterior - parrilla costal y puntuacion en tronco del
método Rula Office.
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Tabla 29. Evaluacion postural vista anterior - parrilla costal y puntuacién en tronco del
método Rula Office.

Puntuacion de
tronco
2,0 3,0 Total
|Parrilla costal Derecha mayor 4 0 4
Izquierda 12 0 12
mayor
Simétrica 6 1 7
Total 22 1 23

Tabla 29: por medio de la evaluacién postural en la vista anterior de parrilla costal se
analiza la puntuacién de tronco mediante el método Rula observando que 22 personas
tienen una puntuacion de 2, con un predominio del lado izquierdo; mientras que 1 personas
con una puntuacion de 3.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

2,390 0,303

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la parrilla costal por medio del analisis postural con la evaluacion
del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 30. Porcentaje de la evaluacion postural vista anterior - simetria de crestas iliacas
anterosuperior y puntuacion en tronco del método Rula Office.
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Tabla 30. Evaluacion postural vista anterior - simetria de Crestas Iliacas Anterosuperior y
puntuacion en tronco del método Rula Office.

Puntuacion de
tronco
2,0 3,0 Total
Simetria de Derecha superior 10 0 10
[CIAS Izquierda
su%erior 12 1 13
Total 22 1 23

Tabla 30: por medio de la evaluacion postural en la vista anterior de la altura de las
crestas iliacas anterosuperior (CIAS) se analiza la puntuacion de tronco mediante el método
Rula observando que 22 personas tienen una puntuacion de 2, mientras que 1 personas con
una puntuacién de 3 y en ambos grupos hay una predominancia del lado izquierdo.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

0,804 0,370

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la simetria de las CIAS por medio del anélisis postural con la
evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 31. Porcentaje de la evaluacién postural vista lateral - prueba de polea: plano
escapular y puntuacién en tronco del método Rula Office
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Tabla 31. Evaluacién postural vista lateral - prueba de polea: plano escapular y puntuacion
en tronco del método Rula Office.

Puntuacion de
tronco
2,0 3,0 Total
Prueba de polea: plano En contacto 16 1 17
escapular No contacta 6 0 6
Total 22 1 23

Tabla 31: por medio de la evaluacion postural en la vista lateral en el plano escapular se
analiza la puntuacién de tronco mediante el método Rula observando que 22 personas
tienen una puntuacion de 2, mientras que 1 personas con una puntuacion de 3 y en ambos
grupos hay una predominancia de contactar.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintotica
Valor (2 caras)

0,369 0,544

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacién del plano escapular por medio del analisis postural con la evaluacién
del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 32. Porcentaje de la evaluacion postural vista lateral - prueba de pelea: plano gluteo
y puntuacion en tronco del método Rula Office.
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Fuente: Montesdeoca, S. (2019).
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Tabla 32. Evaluacion postural vista lateral - Prueba de pelea: plano gluteo y puntuacion en
tronco del método Rula Office.

Puntuacion de
tronco
2,0 3,0 Total
Prueba de pelea: plano  En contacto 14 0 14
glateo No contacta 8 1 9
Total 22 1 23

Tabla 32: por medio de la evaluacién postural en la vista lateral del plano gluteo se
analiza la puntuacién de tronco mediante el método Rula observando que 22 personas
tienen una puntuacion de 2, de predominio contactar; mientras que 1 personas con una
puntuacion de 3 y hay una predominancia no contactar.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintotica
Valor (2 caras)

1,626 0,202

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion del plano glateo por medio del anlisis postural con la evaluacion del
método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Figura 33. Porcentaje de la evaluacion postural vista anterior - simetria acromioclavicular
y puntuacion en tronco del método Rula Office.
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Tabla 33. Evaluacion postural vista anterior - simetria acromioclavicular y puntuacion en
tronco del método Rula Office.

Puntuacién de
tronco
2,0 3,0 Total
Simetria Derecho superior 9 0 9
|Acromioclavicular Izquierdo
su?)erior 13 1 14
Total 22 1 23

Tabla 33: por medio de la evaluacion postural en la vista anterior, la simetria
acromioclavicular se analiza la puntuacion de tronco mediante el método Rula observando
que 22 personas tienen una puntuacion de 2, mientras que 1 personas con una puntuacion
de 3 y hay una predominancia del lado izquierdo hacia superior.

Pruebas de chi-cuadrado.
Sig. asintética
Valor (2 caras)

0,672 0,412

Chi-cuadrado de
Pearson

No hay correlacion de la simetria acromioclavicular por medio del anélisis postural con
la evaluacion del método Rula utilizando la prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

Relacion entre el riesgo ergonémico y el tipo de postura

No se encontré una relacion significativa entre riego ergonémico y el tipo de postura,
segun la prueba del Chi-cuadrado de Pearson en donde se arroj6 un resultado de P= 0,854
como se mostrd (Grafico 14- Tabla 14). Posteriormente por medio de la evaluacion postural
en vista lateral de hombros y la puntuacién del método Rula Office en brazo derecho P=
0,013 segun la prueba del Chi-cuadrado de Pearson (Gréafico 6- Tabla 6) en donde si se
establece una relacion de riesgo para la articulacion del hombro. Por otra parte, la
evaluacion postural en vista horizontal la rotacién de hombros y la puntuacién del método
Rula Office en brazo derecho P=0,001 segun la prueba del Chi-cuadrado de Pearson
(Grafico 7- Tabla 7) estableciendo de igual manera una correlacién entre hombro derecho y
riesgo ergonémico. La evaluacion postural vista horizontal - Rotacidén de hombros y la

puntuacion del método Rula Office en brazo izquierdo P=0,019 (Grafico 8- Tabla 8) segun
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la prueba del Chi-cuadrado de Pearson estableciendo una correlacion del hombro izquierdo
y riesgo ergonémico.

Estos resultados sugieren que la muestra evaluada de telemercadistas no existe una
correlacion entre riesgo ergonémico y el tipo de postura, sin embrago en la evaluacion
postural de hombro en vista lateral y horizontal establece existen factores que si aumenta el
nivel de riego ante una lesion.

3.2 Discusion

Empleado como base el estudio de (Sanchez Rosero, & Lema Medina, , 2016), al
evaluar un grupo de personas bajo inadecuadas condiciones de disefio estructurales como
sillas y escritorios, se observo un alto nivel de riesgo ergonémico, en donde la zona
corporal con mayor exposicion ante una lesion fue espalda baja y cuello. En este estudio, se
puedo evidenciar que hay un riesgo ergondémico alto, debido a que no existe un adecuado
disefio estructural del lugar de trabajo, ya que no va acorde a la actividad y la persona.
Dichos factores comprometen el hombro ante una lesidn, es por ello la importancia de
realizar cambios en los puestos de trabajo, en donde se disminuya la flexién y elevacion de
la articulacion.

Segun (Zumba, 2018), los trastornos musculoesqueléticas traen consigo el ausentismo
laboral, debiéndose a dolores corporales y que no necesariamente influye en el desempefio
de las actividades de la empresa, puesto que los mismos jefes se encargan de contratar
nuevo personal, y no presta atencion a la debida adecuar de las instalaciones. Por otro lado,
en esta investigacion se pudo constatar que existe preocupacion por parte de los jefes en la
salud de sus trabajadores, sin embargo, existe mucha desinformacion sobre el cuidado de la

postura, por tal motivo las herramientas de trabajo no son la adecuadas con la actividad ya
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gue hacen uso de teléfonos de tipo convencional, es por ello que las adaptaciones posturales
por parte de los trabajadores no son las adecuadas y el riego incrementa, provocando mas
dolor e inconformidad.

(Ordéfez Herndndez, Gmez Ramirez, & Calvo Soto, 2016), reconoce que los
desordenes musculoesqueléticos afectan la economia de las empresas y del sistema de
salud, también genera restricciones permanentes o temporales en los trabajadores activos,
transformandose en un tipo de discapacidad invisible a las estadisticas. Los desérdenes por
trauma acumulativo son el resultado del sobreuso de segmentos corporales pero su etiologia
es totalmente prevenible, teniendo en cuenta las caracteristicas individuales sobre el disefio
de los puestos de trabajo y factores moduladores de riesgo como la jornada laboral, tiempo
de descanso, el tipo de contratacion y la remuneracion.

Algo bastante notorio durante la investigacion fue que, si bien la empresa cuenta con
buen ingreso de iluminacidn natural, espacios libres para recreacion y distraccion del
personal; la falta de conocimientos en los empleadores y empleados no cuentan con
periodos de descanso, pausas activas 0 cambios de actividad que permitan relajar y
descansar las articulaciones.

Segun (Andrango Sotomayor , 2017), determina que el ambiente repetitivo en el area de
atencion telefénica no solo afecta a nivel musculoesquelético, sino que también afecta y
compromete la audicién debido al constante ruido al que se encuentran sometidos y en
muchos de los casos no contaban con reguladores de volumen en los equipos, por otra
parte, también se encuentra comprometido las cuerdas vocales generando un sobreuso. En
este estudio los puestos de trabajo no son individualizados es decir que son puestos

compartidos lo cual limita los movimientos y desempefio para la actividad, este tipo de
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ambiente incrementa la presencia y generacion de ruido, aumentando el estrés y

comprometiendo la edicion.

CONCLUSIONES

Con este estudio podemos determinar que dentro de la empresa hay mucha
desinformacidn sobre la ergonomia y el alto riego que existe dentro de sus instalaciones
para sus trabajadores. El desconocimiento no existe solo por parte de los directivos, sino
también por parte de los trabajadores, ya que no saben como cuidar su cuerpo como

herramienta de trabajo.

Analizando la muebleria, se pudo apreciar que son de buena calidad, sin embargo, los
equipos de teléfonos y computadoras no cumplen con los parametros necesarios que ayudan
a cuidar la ergonomia, tampoco se cuenta con sillas adaptables a la postura (asiento
regulable en altura y profundidad, respaldo reclinable, materiales que favorezcan la

transpiracion y antiestaticas).

El tipo de trabajo (posturas mantenidas, actividades repetitivas, ruido) genera estrés y
alta carga mental produciendo fatiga muscular y aumento de la coactivacion, de esta
manera incrementa la carga al sistema neuromusculoesquelético, es decir que mientras se
genera la activacion muscular el musculo antagonista también recibe informacion

dificultando el movimiento durante la actividad.

Las instalaciones de Integra Group cuenta con buen ingreso de luz natural favoreciendo
la salud visual, no obstante, el espacio fisico no es ideal, ni individual para cada trabajador,
ya que limita el libre movimiento creando un ambiente estrecho y ruidoso aumentando el

riesgo ergonémico para el sistema auditivo.
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El 42% del total de la poblacién muestra que hubo predominancia de la postura tipo C
segun el Test de Bricot, es decir que presentan una antepulsion de cabeza y un aumento en
la cifosis dorsal. Los resultados no dieron relacion de riesgo ergonémico en la zona
cervical, sin embargo, el constante uso de computadoras no adaptadas a la postura marca

mas la lordosis cervical, pudiendo desarrollar una cervicalgia.
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RECOMENDACIONES

Es importante promover mas informacion sobre la ergonomia, por medio de talleres,
charlas o camparias mirando a la fisioterapia como una rama de prevencion y promocién de
la salud, generando mayor conciencia a la poblacién para adoptar medidas de cuidado

postural y crear adaptaciones dentro de los lugares de trabajo.

En este estudio las evaluaciones reflejaron un nivel de riegos ergonémico alto, es por
ello que se deben realizar cambios inmediatos en base a una investigacion mas profunda
con herramientas como antropometria, REBA; permitiendo ajustar los espacios
estructurales e instrumentaria de acuerdo a la persona y actividad creando un ambiente

confortable.

Es necesario que las instituciones cuenten con horarios de descanso y creen rutinas de
ejercicios adaptados al tipo de trabajo, de esta manera preparar el cuerpo a la actividad y

reducir los trastornos musculoesquelético o evitar que se vuelvan crénicos.

Debido al alto impacto que tiene la ergonomia sobre la salud de las personas es
necesario que lugares de trabajo e instituciones cuenten con un equipo interdisciplinario
(fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, médico), que contribuiran a generar educacion sobre

el cuidado de la postura y adaptar el espacio de trabajo.
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ANEXOS

Anexo 1 Consentimiento Informado

El proposito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes de la
investigacion explicando claramente de que se trata la investigacion y asi como lo que sera
su participacion. La misma que seré conducida por Sandy Lissette Montesdeoca Garcia de
la Pontificia Universidad Catolica del Ecuador. Cuyo objetivo es Anélisis de la relacion
entre el riesgo ergondmico y el tipo de postura en oficinistas de 25 a 47 afios que labora en
Integra Group Quito- Ecuador.

Durante el estudio la postura de cada uno de los participantes sera evaluada por medio
del test de Bricot, posteriormente se medira el riesgo ergonémico por medio del Rula
Office; gracias a ello podremos determinar el riesgo de lesiones que pueden presentarse y
de esta manera sugerir los cambios y modificaciones que se deben realiza en el medio
laboral para mejorar el entorno en caso de requerirlo.

La participacion de este estudio es voluntaria. La informacion que se recolecta sera
confidencial y no se usara para ningun otro propésito fuera de los de esta investigacion. Si
tiene alguna duda sobre este estudio, puede hacer preguntas en cualquier momento durante
su participacion.

Desde ya le agradecemos su participacion.

Acepta participar voluntariamente en esta investigacion, conducida por Sandy Lissette
Montesdeoca Garcia. He sido informado (a) de que la meta de este estudio. Analisis de la
relacién entre el riesgo ergonémico y el tipo de postura en oficinistas de 25 a 47 afios que
labora en Integra Group Quito- Ecuador.

Nombre del Participante Firma del Participante Fecha
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Anexo 2 hoja de observacion

Pontificia Universidad Catdlica Del Ecuador
Carera de Terapia Fisica
Hoja de observacién

Datos personales N- historia
Apellidos Nombres
F.nacimiento I.D.
Ocupacion Teléfono
Direccién Género

Evaluacién del paciente

Fecha de evaluacion
Antecedentes personales:
(HTA, cardiopatias, accidentes, lesiones, etc)

Observaciones:
(toma algun medicamento, contraindicaciones, acude o no a terapia en el caso de antecedente
de lesion o dolor)

Vista anterior

Vista posterior
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Analisis del Rula Office
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