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RESUMEN

Las actividades laborales en los diferentes puestos de trabajo, generan afecciones
musculo-esqueléticas en los trabajadores , la exposicion diaria a los diferentes factores de
riesgos son un alto indice que a largo plazo se puede adquirir una enfermedad ocupacional.
Las condiciones laborales los puestos de trabajo mal disefiados y movimientos repetitivos ,
da como consecuencias problemas de salud del personal y por consiguiente disminuye la
productividad de las actividades encomendadas al trabajador.

El presente trabajo se realiza en el CENTRO DE ATENCION AMBULATORIO DE
SANGOLQUI IESS, que brinda atencién médica a la poblacion derecho habiente del Canton
Rumifiahui.

En los centros hospitalarios los trabajadores se exponen a condiciones ergonémicamente
inadecuadas constituyen una de las principales causas de enfermedades realacionadas con le
trabajo.

Como primer paso para tomar medidas ya sean preventivas o paleativas , la evaluacion
ergonémica de puestos de trabajo permite establecer la presencia de factores de riesgos
derivados de una mal disefio del puesto, desde el punto de vista ergonémico.

En este estudio se aplico el método de Rula en los trabajadores de diferentes areas que dio
como resultado un Riesgo Moderado, es decir la postura puede causar dafios y se debe tomar
acciones correctivas a corto plazo. Luego se realizd a los mismos trabajadores el método
Owas, dando como resultado un Riesgo Intolerable, que quiere decir que existe efectos
dafinos para el trabajador, por lo tanto se debe tomar medidas correctivas inmediatas. Con
estos resultados obtenidos se pretende en este estudio enfocarnos basicamente en la
prevencion de riesgos en los puestos de trabajo y adoptar medidas correctivas ya sea a corto,
mediano plazo o acciones inmediatas, para de esta manera establecer una cultura de
prevencion educando y fomentar campafas sobre las correctas posturas que deben adoptar los

trabajadores.
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ABSTRACT

Work activities in different jobs, generate musculoskeletal disorders in workers, the daily
exposure to different risk factors are a high rate in the long term can acquire an occupational

disease.

The working conditions of poorly designed work stations and repetitive movements , leads to
consequences staff health problems and therefore decreases the productivity of the activities

assigned to the worker.

This work is done in the OUTPATIENT CARE CENTER SANGOLQUI IESS , which
provides medical care to the samll town of Canton Rumifiahui right
In hospitals workers exposed to ergonomically inadequate conditions are one of the leading

causes of diseases realacionadas work with him .

As a first step to take preventive measures whether or paleativas , ergonomic job evaluation
allows for the presence of risk factors derived from a poor design job , from an ergonomic

point of view.

In this study the method was applied Rula workers in different areas that resulted in a
moderate risk , ie posture can cause damage and should be taken short-term corrective
actions. The same workers are then performed the Owasso Oklahoma method , resulting in
Intolerable Risk, which means that there harmful effects to the worker , therefore you must
take immediate corrective action . With these results it is intended in this study focus
primarily on the prevention of risks in the workplace and take corrective action either short ,
medium-term or immediate actions , to thereby establish a culture of prevention can educate

and promote campaigns the correct positions to be taken by workers.
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CAPITULO |

INTRODUCCION

Los riesgos ergondmicos en el sector salud estan adquiriendo un importante interés de
estudio en seguridad y salud ocupacional. En el &mbito sanitario se desarrollan diferentes
actividades y tareas, puestos de trabajo, como; atencion al paciente, administracion, etc., en
diferentes espacios de trabajo que no se encuentran disefiados y adaptados al personal desde el

punto de vista ergonémico.

De tal modo, la realizacion de las actividades y tareas condicionan un desempefio
inadecuado, incomodo y poco saludable, en este sentido, los aspectos mencionados se
relacionan con la organizacion de las tareas, habitos de trabajo, uso de equipos Yy

herramientas, periodos de descanso y largas jornadas de trabajo, entre otros.

Surge la necesidad de evaluar, los puestos de trabajo en el sector sanitario con el
objetivo de actuar mediante la propuesta de medidas correctivas y preventivas, unido a un

plan de capacitacion de los principales riesgos.

Se puede concluir que “la actividad del sector sanitario se centra sobre todo en el
diagnostico, tratamiento y cuidado primario de los enfermos, con diversos niveles de
dependencia, tanto fisica como emocional, que sin duda a diferencia de otros sectores que
presentan atencion directa, como puede ser el comercio minorista, la restauracién y la

hosteleria.

Se trata de un sector muy numeroso en cuanto a trabajadores empleados, representa
un importante numero de la poblacion activa, desarrollando gran variedad de tareas en

situaciones muy diversas.

Segun la Agencia Europea para la Seguridad y Salud en el Trabajo (EU-OSHA)
el 10 % de los trabajadores Europeos estan empleados en el sector sanitario, sobre todo

en hospitales, y con un porcentaje muy importante de poblacion femenina (70%) en



relacion con la masculina (30 %). Sin duda, la diversidad de tarea y el numero de
trabajadores que emplea constituyen los elementos mas notables desde el sector. (Franco,

Fuente, Rescalvo, & Castafiares, 2006)

Existe escasa investigacion y datos sobre trastornos musculo esqueléticos en
miembros superiores a nivel nacional, dato importante para analizar el problema que
aqueja a muchos trabajadores en el sector sanitario; por lo que hay una informacion
dispersa para el seguimiento de patologias en los TME en extremidades superiores que han

ido aumentando, especialmente en los paises industrializados.

Destacar el caso de Francia el nimero de riesgos con problemas musculo
esqueléticos aumentd en un 35% entre los afios 1993 a 1999; otro pais como Chile indican
que un 71% de enfermedades profesionales afectan al sistema musculo esquelético en

especial las patologias recaen en musculotendinosas.

Por todo este acontecimiento se debe obtener un sistema comln de datos
especificos sobre enfermedades musculo esqueléticas que incluya tiempo de exposicion,
riesgos mas comunes a los que estén expuestos los trabajadores, la actividad
econdémica donde se presente la exposicion entre otros. La vigilancia correcta de los factores
de riesgo en el puesto de trabajo y la salud de los trabajadores, permitira un correcto analisis
de datos para una focalizada prevencion.

La incapacidad temporal que origina los TME en extremidades superiores son
prevenibles, siempre y cuando exista una politica bien organizada para el cuidado de las
personas expuestas a este riesgo; si bien es cierto los factores que inciden en los riesgos de
TME son la fuerza, la repetitividad, posturas forzadas y la combinacion de estos afectara

posteriormente al trabajador.

Con este estudio se pretende identificar, evaluar el riesgo ergondémico de
extremidades superiores del personal del C.A.A.S IESS (Centro de Atencion Ambulatoria de
Sangolqui; Instituto Ecuatoriano de Seguro Social), perteneciente al canton Rumifiahui,
provincia de Pichincha, mediante la investigacion de riesgos ergonomicos, se reconoce la

problematica de salud y los factores que influyen en ella.



El objetivo de la investigacion es proponer medidas preventivas para ayudar a buscar
soluciones o cambios que se necesitan aplicar en los diferentes tipos de trabajo que realizan
el personal saniatario y en especial en nuestro pais y conseguir reducir los riesgos mediante

la prevencion y educacion.

El propdsito fundamental del trabajo de investigacion es conocer los riesgos
ergonémicos de extremidades superiores en el personal que labora en el C.A.A.S IESS, para
disefiar y conseguir una mejora continua en los puestos de trabajo, capacitando, mejorando la

cultura de trabajo, evaluando, vigilando y un seguimiento continuo en los trabajadores.

Estas enfermedades se asocian a las actividades diarias y sus movimientos
repetitivos, posturas andérmales y herramientas que se encuentran mal disefiadas, pequefias

superficies de las piezas de trabajo, etc.

. “Las posturas forzadas comprenden las posiciones del cuerpo fijas o restringidas, las
posturas que sobrecargan los musculos y los tendones, las posturas que cargan las
articulaciones de una manera asimétrica, y las posturas que producen carga estatica en la
musculatura. Existen numerosas actividades en las que el trabajador debe asumir una variedad
de posturas inadecuadas que pueden provocarle un estrés biomecanico significativo en
diferentes articulaciones y en sus tejidos blandos adyacentes. Las tareas con posturas forzadas
implican fundamentalmente a tronco, brazos y piernas.” (Cilveti Gubia, Idoate Garcia, &

Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud (Espanya), 2000)

Los T.M.E (Trastornos musculo esqueléticos), se definen como la repeticion de
movimientos en las personas durante toda una jornada de trabajo y por tanto es un factor de
riesgo que a futuro tendrd consecuencias en la salud, afectando a los musculos, tendones,
ligamentos, articulaciones, huesos y nervios del cuerpo. Como ejemplo de trabajos repetitivos
tenemos en la agroalimentaria, socio-sanitaria, industrias pesadas; la manipulacion de cargas
es un factor de riesgo que puede producir manifestaciones musculo esqueléticas en especial en
la zona dorso lumbar. (Merchéan, s. f.) (Garcia, Gadea, Sevilla, Genis, & Ronda, 2009) (Zazo,
2009)

El origen de estas lesiones se da por adoptar posturas forzadas, la recuperacion

insuficiente y factores personales u otras condiciones fisicas, que pueden requerir de largos



periodos de rehabilitacion, generando un gran costo econdémico y humano, prevenir es la

mejor opcion.
Las patologias de musculos esqueléticos se dividen en:

1) Patologias Articulares.- Tienen que ver con la mano, mufieca, codo, rodilla, esto se da
como consecuencia a las posturas forzadas y excesiva utilizacién de las articulaciones;
dentro de las patologias de este grupo se encuentran: la artritis y la artrosis.

2) Patologias Particulares.- Estas son enfermedades que causan dolor e incapacidad.
Como ejemplo el reumatismo de partes blandas. En este grupo se encuentran las
lesiones de los ligamentos, el desgarro muscular, el ganglio, las contracturas y las
mialgias.

3) Patologias Oseas.- Estas lesiones afectan precisamente a los huesos.

1.1 DESCRIPCION DEL CENTRO DE ATENCION AMBULATORIO DE
SANGOLQUI

A continuacion se describe una breve resefia historica del C.A.A.S IESS:

La cantonizacion de Rumifiahui que fue consagrada el 31 de mayo de 1938 tuvo
como autoridades a personas nombradas directamente por el gobierno y su primera accion
fue enfrentar las consecuencias gravisimas de un terremoto desbastador en todo el Valle de
los Chillos, esto sucedio en agosto de ese afio. La ayuda nacional e internacional no se hizo
esperar y es asi como el departamento médico de ese entonces caja de seguro envid una
brigada médica para auxiliar a los obreros su familia y publico en general naciendo de esta
manera el servicio médico del seguro social en el Valle de los Chillos consolida luego con
la constitucion del actual dispensario en junio del afio 1939. Es decir la atencion se
generd hace 73 afios con el mismo dispensario médico en el que actualmente se dejo ese

lugar para uso de los jubilados para su convivencia.

En el mes de agosto del 2012 el C.A.A.S IESS, se traslado a un edificio de infraestructura
nueva en la que se atiende al usuario en mejores condiciones que las anteriores, aunque

existen dificultades, peropoco a poco se tratard de mejorar, ya que en dos afos



aproximadamente se tendrda oficialmente el hospital del IESS en el Canton Rumifiahui

(Sangolqui).

Las actividades del personal administrativo de C.A.A.S, se base en mantener
relaciones cercanas con el afiliado/ usuario del IESS para crear una red intercomunicada entre
ellos.

Mantienen lineamientos, propuestas por las autoridades competentes para estar al
tanto de los proyectos y negociaciones en beneficio del Centro. Estadisticamente realizan
cierre del total de usuarios atendidos por las diferentes especialidades, ademas se
contabilizan las actividades, procedimientos de cada profesional y se verifica el total de
gatos en insumos médicos, de enfermeria, farmacia, estadistica, oficina, material de aseo, etc.

El personal administrativo, mantiene informacion béasica de todo el centro para

coordinar los diferentes inconvenientes y poder tener cambios 6ptimos en bien del usuario.

En el personal Meédico y las actividades van encaminadas a los niveles de atencion

en este casa es el nivel 1-3, que corresponde al Centro de Salud.

De acuerdo al nivel 1-3 que corresponde al C.A.A.S, este es responsable de atender
las necesidades de salud del usuario, brindando atencion medica integral ambulatoria,
dando los primeros auxilios y de ahi transferir al paciente a un centro o hospital de
mayor complejidad; ademas se da prevencion de riesgos y dafios que afecte a la salud del

paciente.

Las funciones del personal médico son: Atender al paciente sobre las enfermedades
méas comunes de la poblacidn, incluida la salud familiar y preventiva. Transferir a diferentes
especialidades segun sea el diagnostico de salud del paciente. Realizan procedimientos como:
Drenajes de abscesos, cambio de sonda vesical, extraccion de cuerpo extrafio, extraccion de
ufiero, suturas, colocacién de valvas de yeso, retiro de yesos, etc y realiza el control médico
de cada afiliado con su respectiva historia clinica, al terminar la valoracién fisica del paciente,

el médico decide su tratamiento ,la medicacion que se debe administrar y su proximo control.

Las actividades de las enfermeras en consulta externa son: Toma de signos vitales,

toma de medidas antropomeétricas, administracion de medicacion 1.M, 1.V, V.0, hidratacion,
electrocardiograma, post-consulta, curaciones, nebulizaciones, administracion de oxigeno,

circulacién en drenaje de abscesos, colocacion de sonda vesical y colocacion de yesos.



Las enfermeras de emergencias realizan el triage ( clasificacién de pacientes de
acuerdo a la gravedad que presente), toma de signos vitales, administracion de medicacion
I.M, L.V, V.O, administracion de oxigeno, movilidad del paciente a otra area, hidratacion,
toma de muestras de sangre, circula en drenajes de abscesos, colocacién de sonda vesical,
extraccion de ufieros, suturas, realizan transferencias de pacientes graves al Hospital Carlos
Andrade Marin (H.C.A.M).

La enfermera de gastroenterologia se encarga de tener listo el material para la
realizacién de endoscopias, circula al médico en el procedimiento, administra medicacion
.M, L.V, V.O.

Ejercicio de la enfermeria:

“La Ley No. 57 establece en su articulo 1 que ampara y garantiza el ejercicio
profesional de quienes hayan obtenido el titulo de enfermera o enfermero, conferido por las
universidades del pais legalmente constituidas y de quienes habiéndolo obtenido en el exterior
lo revalidaren de conformidad con la Ley. En el mismo sentido la Ley de Defensa Profesional
de Enfermeras dispone que son enfermeras quienes hayan adquirido el titulo en algunas de las
universidades del pais o el extranjero. Adicionalmente y conforme al articulo 6 de la Ley No.
57, para ejercer la profesion de enfermeria, se debe poseer titulo profesional, pertenecer a su
respectivo colegio profesional (requisito eliminado por sentencia del Tribunal Constitucional
arriba mencionado) y cumplir con las disposiciones de los articulos 174, 175y 178 de la Ley
Organica de Salud. 2La nueva Ley de Salud establece en general en los articulos 193 a 200
que son profesiones de la salud aquellas cuya formacién universitaria de tercer o cuarto nivel
estd dirigida especifica y fundamentalmente a dotar a los profesionales de conocimientos,
técnicas y practicas, relacionadas con la salud individual y colectiva y al control de sus

factores condicionantes.

Para ejercer como profesional de salud, se requiere haber obtenido titulo universitario
de tercer nivel, conferido por una de las universidades establecidas y reconocidas legalmente
en el pais, o por una del exterior, revalidado y refrendado. En uno y otro caso el titulo debe

estar registrado ante el Senescyt y por la autoridad sanitaria nacional.

En el centro médico del IESS no le hemos dado la importancia necesaria a la
prevencion de riesgo ergondmico, con este fin se desea mejorar los puestos de trabajo dandole

la importancia necesaria a los trabajadores basados en el compromiso de nuestra gente con



evaluaciones e informacion que marquen una linea para prevenir los riesgos en toda el area.
Al mejorar nuestros procesos y prevenir los riesgos el personal estara motivado para
realizar sus funciones, dandole la importancia necesaria para prevenir y mejorar el puesto de

trabajo.

1.1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢Las actividades y tareas desarrolladas por los trabajadores del sector sanitario pueden causar
riesgos ergonémico a la salud, se pretende conocer cuales son los desérdenes de los
trastornos musculos esqueléticos en los trabajadores del Centro de Atencion Ambulatorio de
Sangolqui IESS?

1.1.2 ANTECEDENTES

En los paises industrializados se observa gran cantidad de personas que presentan
trastornos musculo-esqueléticos, siendo un tercio de los dias laborables perdidos, relacionados
con problemas de salud, Organizacion Mundial de la Salud (WHO, 2010)

Los T.M.E son causados por factores fisicos y factores psicosociales que son
asociados principalmente por dolor a nivel de espalda, hombros, es decir afectan a los

miembros superiores.

En muchos casos hay falta de organizacion y condiciones de trabajo que dan la pauta
para contraer trastornos musculo-esqueléticos. Algunos factores que contribuyen a estos
trastornos son: problemas en los mecanismos amortiguadores de los miembros superiores, por
largas jornadas de trabajo y exposicion, la carga biomecanica con cambios posturales, fuerza
y movimientos, mecanismos que alteran la actividad de las fibras musculares lisas de los

Vasos sanguineos.

En la actualidad los trabajadores se quejan en una cuarta parte de presentar dolores de
espalda y una serie de patologias asociadas a la excesiva carga fisica, por puestos de trabajo
que exceden las capacidades del trabajador y como resultado presentan dolor, fatiga fisica,

disconfort por las exigencias del trabajo.



1.2 TRASTORNOS MUSCULO ESQUELETICOS — ACTIVIDAD LABORAL-
ENFERMEDAD OCUPACIONAL

La aparicién de los T.M.E en los trabajadores sanitarios, al principio es de caracter
inofensivo, lento aparentemente y por tanto se puede ignorar el sintoma hasta que aparece
como crénico aqui el dafio es permanente. Estos dafios aparecen fundamentalmente en los
tendones y sus vainas, el tejido conectivo, ademas pueden irritar los nervios, esto es frecuente
en el cuello y hombros. (Robaina Aguirre, Le6n Palenzuela, & Sevilla Martinez, 2000)
(Tenorio, Rosario, & Noriega Elio, 2006) (Garcia Calavaro, Switt Riveros, & Ledesma
Orellana, 2007)

Aparece dolor persistente en articulaciones, tendones, musculos u otros tejidos
blandos, hay molestias, incomodidad, esto a su vez es causado por movimientos que

desarrollan fuerzas altas, movimientos repetitivos y posturas forzadas.

Existen tres etapas que originan las posturas forzadas como:

1) En esta primera etapa aparece el dolor y cansancio dentro de las horas de trabajo, pero
esto desaparece cuando se termina la jornada de trabajo.

2) Aqui los sintomas persisten durante el trabajo y hasta la noche, lo que dificulta dormir
al trabajador y por consiguiente disminuye la capacidad del trabajador.

3) Terceray ultima etapa presenta los sintomas permanentes incluso durante el descanso

y al trabajador se le hace dificil realizar las tareas.

Las enfermedades ocupacionales de TME tienen que ver con la laboral, pero en la
mayoria de casos no son reconocidas como tal, creando afecciones con respecto al estado de

salud de los trabajadores y posteriormente impidiendo la realizacion de algunos movimientos.

Cada vez las enfermedades musculo-esqueléticas son las causas mas frecuentes de
incapacidad en el mundo, esto lo dice la O.M.S en un informe publicado en el afio 2003, y por

consiguiente debe dar énfasis en el impacto de estas patologias.

“Estas enfermedades, figuran ademas entre las dolencias cuyo tratamiento es mas
costoso debido a la atencion a largo plazo que requieren y consumen una media del 3% del

producto interno bruto (PIB) total de los paises desarrollados por ello y ante el incremento de

su incidencia, la OMS prevé que las cargas econdmicas y sanitarias aumentan drésticamente



en el futuro. El informe de la OMS, es el primer intento serio de analizar los efectos de las
enfermedades musculo-esqueléticas sobre la sociedad mundial y los resultados del mismo
deben dar pie a un debate sobre las prioridades de la sanidad y el desarrollo de estrategias
preventivas” (WHO, 2010)

En América Latina hay pocos datos sobre enfermedades musculo-esqueléticas, las
mas frecuentes son el lumbago y el reumatismo de partes blandas que afectan sobre el 20% de
la poblacion, seguidamente se encuentra la osteoporosis, afectando especialmente a las
ancianas. En Ecuador, se esta investigando sobre este tema, aunque adn faltan estudios sobre
los TME en los trabajadores del sector sanitario y dar mas importancia sobre este tema ya que
es un pais en via de desarrollo y cada vez se implementa la demanda de trabajos que a futuro

conllevan a presentar este tipo de trastornos.

La base legal para la proteccion del trabajador sobre los riesgos laborales expuestos la
podemos encontrar en diferentes normativas del pais:
“El articulo 326 numeral 5 de la Constitucion de la Reptblica, 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”, y el numeral 6 cita que: “Toda persona
rehabilitada después de un accidente de trabajo o enfermedad, tendra derecho a ser
reintegrada al trabajo ya mantener la relacion laboral, de acuerdo con la ley”. (Constitucion de

la Republica del Ecuador; 2008)

Resolucion No C.D 390 cita lo siguiente:

“Que, el articulo 33 de la Constitucion de la Republica del Ecuador establece que: “El
trabajo es un derecho y un deber social, y un derecho econémico, fuente de realizacion
personal y base de la economia. El Estado garantizard a las personas trabajadoras el pleno
respeto a su dignidad, una vida decorosa, remuneraciones y retribuciones justas y el
desempefio de un trabajo saludable y libremente escogido o aceptado”; Que, el articulo 326

numeral 5 de la Constitucion de la Republica, 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”; y, el numeral 6 dice que: “Toda persona rehabilitada después

de un accidente de trabajo o enfermedad, tendra derecho a ser reintegrada al trabajoy a

mantener la relacion laboral, de acuerdocon la ley”.



Art. 3.- Principios de la Accion Preventiva.- En materia de riesgos de trabajo la accion

preventiva se fundamenta en los siguientes principios:

a) Eliminacion y control de riesgos en su origen;

b) Planificacion para la prevencion, integrando a ella la técnica, la organizacién del
trabajo, las condiciones de trabajo, las relaciones sociales y la influencia de los
factores ambientales;

c) lIdentificacion, medicién, evaluacién y control de los riesgos de los ambientales
laborales;

d) Adopcion de medidas de control, que prioricen la proteccién colectiva a la
individual,

e) Informacién, formacion, capacitacion y adiestramiento a los trabajadores en el
desarrollo seguro de sus actividades;

f) Asignacién de las tareas en funcidn de las capacidades de los trabajadores;

g) Deteccion de las enfermedades profesionales u ocupacionales; y

Vigilancia de la salud de los trabajadores en relacion a los factores de riesgo identificados.”
(Resolucion No. C.D.390; 2008).

Se pretende fomentar los mejores entornos de trabajo que sean seguros y saludables,
cuidando al personal que elabora en el Centro de Atencion Ambulatoria de Sangolqui
(C.A.A.S), pero la realidad es otra ya que el método de trabajo no se ha cambiado, para ello la
organizacion debe identificar y controlar coherentemente cada riesgo de salud y seguridad con
el personal, y el afan de reducir el potencial de accidentes e incidentes y mas aun
responsabilidad patronal con respecto a un trastorno musculo esquelético en las extremidades

superiores.

Con lo mencionado anteriormente, se debe implantar en el Centro de Atencion Ambulatoria
de Sangolqui un sistema de prevencion a las extremidades superiores ya que el proceso

productivo obliga a realizar actividades movimientos repetitivos, posturas inadecuadas,

escribir informacion a diario, etc y por tanto dar una gestién integral de seguridad y de salud,
reflejando la realidad de los trabajadores. Esto indicara un panorama real de los riesgos
laborables que existen en todo el personal del Centro de Atencion Ambulatoria de Sangolqui
IESS.
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1.3 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Las actividades y tareas desarrolladas por los trabajadores del sector sanitario pueden
causar riesgos ergonémico a la salud, se pretende conocer cuales son los desordenes de los
trastornos musculos esqueléticos en los trabajadores del Centro de Atencién Ambulatorio de
Sangolqui IESS?

OBJETIVOS DEL ESTUDIO

Objetivo General

Identificar y evaluar la exposicion de riesgo ergondmico mediante metodologias de
evaluacion, con los métodos OWAS y RULA, para el personal que trabaja en el
Centro de Atencién Ambulatoria de Sangolqui y proponer medidas preventivas de

mejora.

Objetivos Especificos

= |dentificar en el Centro de Atencién Ambulatoria de Sangolqui IESS,
los riesgos ergondémicos en los diferentes puestos de trabajo de las

areas mas significativas que presenten riesgos ergonomicos.

= Analizar formas de trabajo en cuanto a posturas y tiempos de

permanencia del personal.

= Aplicar y evaluar los riesgos ergondémicos en los diferentes puestos de
trabajo de las areas mas significativas que presenten riesgos

ergonémicos.

= Proponer alternativas de forma general que conduzcan al mejoramiento
de los tiempos y distribucion de funciones en las areas mas
significativas que presenten riesgos ergondémicos, que ayuden en el
cambio de aptitudes para mejorar las condiciones ergondémicas en el

personal.
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Proponer en un futuro medidas preventivas ergonémicas.
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JUSTIFICACION

Se realiza este estudio basado por datos reales que fueron obtenidos durante la
realizacion de una encuesta a 65 trabajadores del C.A.A.S, los trabajos y tareas incluyen
movimientos repetitivos, los trabajadores tienen que mantener la misma postura durante

largos periodos de tiempo.

Con la observacion de las actividades diarias se evaluara el riesgo ergonémico que esta

expuesto el trabajador para priorizar la evaluacién con el método Rula, Owas.

Los trabajadores pueden presentar alteraciones o lesiones inflamatorias y degenerativas de

ligamentos, tendones, musculo, etc., siendo las extremidades superiores las méas afectadas.

Por tanto es importante prevenir y reducir los T.M.E educando, capacitando,
proyectando buenas practicas de trabajo, ligado a un correcto disefio de espacios de trabajo y

un seguimiento oportuno.

Los T.M.E han incrementado y afecta al trabajador por estos motivos se inicia el

estudio de puestos de trabajo para prevenir posibles enfermedades profesionales.

Hay que afiadir que el “sector sanitario tiene el segundo indicador de incidencia mas elevado
de trastornos musculos esqueléticos (TME) después de la construccién, predominando la
espalda dolorosa laboral ( dorsolumbalgias y cervicalgias  mecéanicas asociadas a

esfuerzos).

“Los principales factores de riesgo y problemas de salud laboral estdn adecuadamente a

excepcion de los riesgos psicosociales, y el subregistro de accidentes de trabajo y la
renovada lista de enfermedades profesionales que no satisface aln a realidad de la patologia
laboral del sector”. (Secretaria de Salud Laboral y Medio Ambiente de UGT-Madrid, 2008)

En la parte legal, “Art.51: Sistema de Gestion.- Las empresas deberan implementar el Sistema
de Gestion de Seguridad y Salud en el trabajo, como medio de cumplimiento obligatorio de

las normas legales o reglamentarias, considerando los elementos del sistema:

Gestion Técnica:
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e Identificacion de factores de riesgo;
e Medicidn de factores de riesgo;

e Evaluacion de factores de riesgo;

e Control operativo integral;

e Vigilancia Ambiental y de la Salud.

En todas las empresas como: Microempresas, Pequefias Empresa, Mediana Empresa,
Gran Empresa recae la responsabilidad de obligaciones legales y deberes que tienen que
cumplir para prevenir los riesgos que puedan afectar a los trabajadores. La planificacion
preventiva para evaluar los riesgos en cada area de trabajo, la dotacion de Equipo de
proteccion individual (EPI) y equipos colectivos de proteccidn, establecimientos de planes de
emergencias, capacitacion a los trabajadores con personal calificado, nos da la pauta para

prevenir accidentes de trabajo, enfermedades profesionales.

La ley ampara al trabajador con el cumplimiento de sus deberes y obligaciones, por
consiguiente debe tener salud y seguridad con un trato digno con una remuneracion justa sin

explotacion y que se encuentre en un ambiente saludable.

El trabajador debe velar por su seguridad, salud y por personas que de una u otra
manera puedan afectar su actividad laboral. Es fundamental usar correctamente los equipos de
proteccion y herramientas, maquinas, equipos de transportes o cualquier medio para
desarrollar su actividad. Esto va encaminado con el comité de seguridad y salud o delegados

de prevencién como gestores o personal de apoyo.

En Ecuador , no se cuenta con estudios sobre trastornos musculos esqueléticos en

diferentes tipos de trabajos, la falta de capacitacion, educacion e implementacion de medidas
preventivas de seguridad y salud ocupacional, da un crecimiento de dichos trastornos por ello
es necesario evaluar el riesgo ergonomico.

La evaluacion con el método Rula es una herramienta indispensable para este estudio

ergondmico que se seguird la metodologia discrita por esta herramienta como son:
e Filmacion

e Tiempo de filmacion 45 minutos.
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e Tiempo de pausa de filmacion
e Tabla del meto Rula 'y Owas
e Filmacion a nueve puestos

Con este analisis se genera una informacion real y acertada para identificar y evaluar la

exposicion a riesgos ergondémicos en los puestos de trabajo.

Al tener los resultados del estudio se implementa la capacitaciobn en buenas précticas
posturales de levantamiento de cargas y movimientos repetitivos para evitar lesiones musculo

esqueléticos, reduciendo asi el nivel de exposicion a riesgo ergonémico.

El método RULA nos ayuda a evaluar movimientos de extremidades superiores,la
muestra para este estudio es de 65 trabajadores, al evaular e implementar el método podemos
cuantificar y dar un criterio técnico ante las posiciones que adoptan los trabajadores en su
jornada laboral la exposicion al riesgo ergondémico les hace ser posibles candidatos a adquirir

un TME producto de sus actividades.

Después de realizar una lista de identificacion de riresgos se tabula la encuesta para
trabajar con las preguntas que se refieren a riesgo ergondémico la observacion e identificacion
de riesgos ergonémicos al personal que elabora en el Centro de Atencion Ambulatoria de
Sangolqui (C.A.A.S).

Datos de la encuesta realizada.
Item 1: ¢ Los trabajos y tareas incluyen altas tasas de movimientos repetitivos?
De los 65 empleados el 87,69% da una respuesta afirmativa ha esta actividad.
El 12,30% manifiestan que no realizan movimientos repetitivos.

Al tener un porcentaje mayor a la media en referencia a los movimientos repetitivos

esta habre una brecha para realizar este estudio

Item 2: ;Los trabajadores tienen que adoptar posturas forzadas como en cunclillas

agacharse alcanzar por ensima de la altura del hombro?

De los 65 empleados el 40% da una respuesta afirmativa ha esta actividad.
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El 60% manifiestan que no realizan actividades referentes al item 2.

En este item no se puede considerar una brecha de estudio ya que en la observacion los
puestos de trabajo son en areas administrativas estando lejos de adoptar posiciones forzadas.

Item 3: ¢Los trabajadores tienen que mantener la misma postura durante largos

periodos de tiempo?
De los 65 empleados el 70,76% da una respuesta afirmativa ha esta actividad.
El 29,23% manifiestan que no mantienen posturas durante largos periodos de tiempo.

Al tener un porcentaje mayor a la media en referencia a los mantener la misma postura

durante largos periodos de tiempo esto habre una brecha para realizar este estudio.

Los problemas que aquejan a los trabajadores en diversas actividades laborales en el area de

salud se debe asignar y proveer recursos economicos para la prevencion de riesgos.
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CAPITULO II

MARCO TEORICO

La metodologia es una estrategia que utiliza el investigador para alcanzar sus objetivos y
propuestas. El estudio de Identificacion y evaluacion del riesgo ergondmico de extremidades
superiores al Personal del Centro de Atencién Ambulatoria de Sangolqui IESS, siendo un

proceso orientado a conocer un fendmeno especifico dentro de un contexto real.

El estudio de identificacion, evaluacion del riesgo ergondémico, se caracteriza por ser un
proceso de investigacion, centrado en entender un fendmeno especifico dentro del contexto de
la realidad, en el mismo que se percibe en una forma lo mas completa posible al objetivo que
es un todo, cuyos atributos que se puede entender en su totalidad, solamente en el momento

en que se examina todo en forma simultanea.

Se especifica los procesos de servicios y puestos de trabajo, tiempo de exposicion y edad de
los trabajadores. Los métodos y técnicas de medicion, sean cientificos y técnicos que

involucran a los factores de riesgo ergonémico.

2.1 NORMATIVA INTERNACIONAL SOBRE ANALISIS ERGONOMICOS DE LOS
PUESTOS DE TRABAJO EN OFICINAS

“ NTP 242: Ergonomia: analisis ergondémico de los espacios de trabajo en oficinas
La funcién principal de la Ergonomia es la adaptacién de las maquinas y
puestos de trabajo al hombre.
En esta Nota Técnica, se pretende realizar un andlisis ergonémico en oficinas
con el fin de determinar los factores de influencia y cuales deben ser sus
valores para conseguir el confort y por lo tanto la eficacia en el trabajo.
Este analisis ergondémico debe entenderse como un estudio de caracter global y

no como una solucion de disefio, puesto que son tantos los factores que
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influyen en el area de trabajo, que practicamente cada puesto de trabajo

precisaria de una valoracién independiente.

2.1.2 Factores de estudio

Para el andlisis ergondémico de los puestos de trabajo en oficinas, partiremos del estudio de los

siguientes factores:

o Dimensiones del puesto.
o Postura de trabajo.
o Exigencias del confort ambiental.

En cada grupo de factores, se analizaran los criterios fundamentales que permitan valorar

globalmente la situacién de confort.

2.1.3 Dimensiones del puesto

Dado que las posturas y los movimientos naturales son indispensables para un trabajo
eficaz, es importante que el puesto de trabajo se adapte a las dimensiones corporales del
operario, no obstante, ante la gran variedad de tallas de los individuos éste es un problema
dificil de solucionar.

Para el disefio de los puestos de trabajo, no es suficiente pensar en realizarlos para
personas de talla media (50 percentil), es mas logico y correcto tener en cuenta a los
individuos de mayor estatura para acotar las dimensiones, por ejemplo del espacio a reservar
para las piernas debajo de la mesa, y a los individuos de menor estatura para acotar las
dimensiones de las zonas de alcance en plano horizontal. (percentiles 95 - 5).

Pues bien, para establecer las dimensiones esenciales de un puesto de trabajo de oficina,

tendremos en cuenta los criterios siguientes:

. Altura del plano de trabajo.
. Espacio reservado para las piernas.
. Zonas de alcance optimas del area de trabajo.

2.1.4 Altura del plano de trabajo

Las NTP son guias de buenas préacticas. Sus indicaciones no son obligatorias salvo que estén

recogidas en una disposicion normativa vigente. A efectos de valorar la pertinencia de las
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recomendaciones contenidas en una NTP concreta es conveniente tener en cuenta su fecha de
edicion. La determinacion de la altura del plano de trabajo es muy importante para la
concepcion de los puestos de trabajo, ya que si ésta es demasiado afta tendremos que levantar
la espalda con el consiguiente dolor en los homdplatos, si por el contrario es demasiado baja
provocaremos que la espalda se doble méas de lo normal creando dolores en los musculos de la

espalda.

Es pues necesario que el plano de trabajo se sitle a una altura adecuada a la talla del operario,

ya sea en trabajos sentado o de pie.

Para un trabajo sentado, la altura 6ptima del plano de trabajo estara en funcion del tipo de
trabajo que vaya a realizarse, si requiere una cierta precision, si se va a utilizar maquina de

escribir, si hay exigencias de tipo visual o si se requiere un esfuerzo mantenido.

Si el trabajo requiere el uso de maquina de escribir y una gran libertad de movimientos es
necesario que el plano de trabajo esté situado a la altura de los codos; el nivel del plano de
trabajo nos lo da la altura de la maquina, por lo tanto la altura de la mesa de trabajo debera ser

un poco mas baja que la altura de los codos.

Si por el contrario el trabajo es de oficina, leer y escribir, la altura del plano de trabajo se
situard a la altura de los codos, teniendo presente elegir la altura para las personas de mayor

talla ya que los demas pueden adaptar la altura con sillas regulables.

Trabsjo
de proeaision

Trabajo

Trabajo
de macanografia

do lectura-ascritura

900-1100 H

T40.780H
800-1000 M S50 M 700-740 M
|
e " J 4

Las alturas del plano de trabajo recomendadas para trabajos sentados seran los indicados en la
figura 1 para distintos tipos de trabajo.

Fig.1: Altura del plano de trabajo para puestos de trabajo sentado (cotas en mm)

Espacio reservado para las piernas

19



En este apartado se pretende definir si el espacio reservado para las piernas permite el confort
postural del operario en situacion de trabajo.

Las dimensiones minimas de los espacios libres para piernas, seran las que se dan en la figura
2.

e e a .

]
3

i

Fig. 2: Cotas de emplazamiento para las piernas en puestos de trabajo sentado

Zonas de alcance 6ptimas del area de trabajo

Una buena disposicion de los elementos a manipular en el area de trabajo no nos obligara a
realizar movimientos forzados del tronco con los consiguientes problemas de dolores de
espalda.

Tanto en el plano vertical como en el horizontal, debemos determinar cuales son las distancias
Optimas que consigan un confort postural adecuado, y que se dan en las figuras 3 y 4 para el

plano vertical y el horizontal, respectivamente.
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Fig. 3: Arco de manipulacion vertical en el plano sagital

MM 1800 e T

LN S

1400 To 0 S Mujeres TN U Limita
‘ ' . T da ul.mrr.n ocasional

1200 . % s o
: |

1000 - i
‘ |
' |

am : ...... l

600 - IR -

o ...

200 , ................

0 200 400 €00 300 1000 mm

Fig. 4: Arco horizontal de alcance del brazo y area de trabajo sobre una mesa (cotas en
mm)

2.1.5 Postura de trabajo

No por el mero hecho de trabajar sentado podemos decir que el trabajo de oficina es un
trabajo comodo; sin embargo, es cierto que una posicion de trabajo de pie implica un esfuerzo
muscular estatico de pies y piernas que desaparece cuando nos sentamos. Esto ha provocado
el aumento del nimero de puestos de trabajo sentado, llegando a alcanzar aproximadamente,
en paises industrial izados, las tres cuartas partes de la poblacion activa.

Sin embargo, no todo son ventajas en el trabajo sentado. Existen inconvenientes por el
mantenimiento prolongado de la posicion, inconvenientes que se derivan en problemas que
afectan primordialmente a la espalda.

Para conseguir una postura de trabajo correcta partiremos del andlisis de los criterios

relacionados con el equipamiento basico, que comprende:
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. La silla de trabajo.
. La mesa de trabajo.
. Apoyapies.

. Apoyabrazos.

2.1.6 Silla de trabajo

Es evidente que la relativa comodidad y la utilidad funcional de sillas y asientos son
consecuencia de su disefio en relacion con la estructura fisica y la mecanica del cuerpo
humano.

Los usos diferentes de sillas y asientos, y las dimensiones individuales requieren de disefios
especificos, no obstante, hay determinadas lineas generales que pueden ayudar a elegir
disefios convenientes al trabajo a realizar.

La concepcion ergondémica de una silla para trabajo de oficina ha de satisfacer una serie de
datos y caracteristicas de disefio:

El asiento responderd a las caracteristicas siguientes:

. Regulable en altura (en posicidn sentado) margen ajuste entre 380 y 500 mm.

. Anchura entre 400 - 450 mm.

. Profundidad entre 380 y 420 mm.

. Acolchado de 20 mm. recubierto con tela flexible y transpirable.

. Borde anterior inclinado (gran radio de inclinacion).

La eleccion del respaldo se hard en funcion de los existentes en el mercado, respaldos altos
y/o respaldos bajos.

Un respaldo bajo debe ser regulable en altura e inclinacion y conseguir el correcto apoyo de
las vértebras lumbares. Las dimensiones seran:

. Anchura 400 - 450 mm.

. Altura 250 - 300 mm.

. Ajuste en altura de 150 - 250 mm.

El respaldo alto debe permitir el apoyo lumbar y ser regulable en inclinacién, con las
siguientes caracteristicas:

. Regulacién de la inclinacion hacia atras 15°.

. Anchura 300 - 350 mm.
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. Altura 450 - 500 mm.

. Material igual al del asiento.

Los respaldos altos permiten un apoyo total de la espalda y por ello la posibilidad de relajar
los musculos y reducir la fatiga.

La base de apoyo de la silla debe garantizar una correcta estabilidad de la misma y por ello
dispondréa de cinco brazos con ruedas que permitan la libertad de movimiento.

La longitud de los brazos sera por lo menos igual a la del asiento (380-450 mm.).

En la figura 5 se apuntan las caracteristicas de disefio de las sillas de trabajo.

Fig. 5: Silla de trabajo con respaldo alto para trabajos de oficina

Mesas de Trabajo
Una buena mesa de trabajo debe facilitar el desarrollo adecuado de la tarea; por ello, a la hora

de elegir una mesa para trabajos de oficina, deberemos exigir que cumpla los siguientes

requisitos:

. Si la altura es fija, ésta sera de aproximadamente 700 mm.

. Si la altura es regulable, la amplitud de regulacién estara entre 680 y 700 mm.

. La superficie minima serd de 1.200 mm de ancho y 800 mm de largo.

. El espesor no debe ser mayor de 30 mm.

. La superficie sera de material mate y color claro suave, rechazandose las superficies

brillantes y oscuras.

. Permitira la colocacion y los cambios de posicion de las piernas.

2.1.7 Apoyapiés

Los apoyapiés tienen un papel importante, siempre que no se disponga de mesas regulables en
altura, ya que permiten, generalmente a las personas de pequefia estatura, evitar posturas
inadecuadas.

La superficie de apoyo debe asegurar la correcta situacion de los pies; las caracteristicas
seran:

. Anchura 400 mm.

. Profundidad 400 mm.

. Altura 50 - 250 mm.

. Inclinacién 10°.
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Es aconsejable asimismo que la superficie de apoyo de los pies sea de material antideslizante.

2.1.8 Apoyabrazos

La utilizacién de apoyabrazos esta indicada en trabajos que exigen gran estabilidad de la
mano y en trabajos que no requieren gran libertad de movimiento y no es posible apoyar el
antebrazo en el plano de trabajo.

. Anchura 60 - 100 mm.

. Longitud - que permita apoyar el antebrazo y el canto de la mano.

La forma de los apoyabrazos sera plana con los rebordes redondeados.”

Ergonomia: analisis ergondémico de los espacios de trabajo en oficinas
www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/.../ntp _242.pdf, pag 1-7

2.2RIESGO ERGONOMICO

Se define el riesgo ergondmico como un esfuerzo que el trabajador puede desarrollar en
una actividad laboral que se denomina como carga de trabajo. Se debe tomar en cuenta que
si existe una carga de trabajo que sobrepasa la capacidad del trabajador se pueden producir
una sobrecarga y fatiga, todo esto se puede producir por malas posturas adoptadas,
movimientos repetitivos, etc y por consiguiente de lugar a trastornos musculo-esquelético.
Los trastornos que mas frecuentemente presenta el trabajador son de dolor, trastornos de las

extremidades superiores e inferiores y lesiones de espalda.

2.3 RIESGO ERGONOMICO DE ACTIVIDADES DE OFICINA

“El trabajo en la oficina engloba muchos factores tanto de disefio de mobiliario (mesa,
silla, pantallas de visualizacion de datos) como de factores ambientales (iluminacién,
ruido,etc.).

Por lo tanto, desde el punto de vista de la gestion de riesgos laborales en el supuesto
de los trabajos en oficinas pasa por abordar cuatro tipos de cuestiones:

Un adcuado disefio de las instalaciones (locales, emergencias,climatizacion, iluminacion y
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Acondicionamiento acustico). Este aspecto asegura disponer de condiciones ambientales
correctas, cumpliendo con los requisitos minimos en materia de Higiene y Seguridad.
Una correcta seleccion del equipamiento que se compra (sillasy mesas de trabajo, equipos
informaticos, programas, etc.). En el caso del mobiliario, el cumplimiento de unos requisitos
minimos de calidad ergondmica permitira prevenir una buena parte de las molestias de tipo
postural tan frecuentes en las oficinas. La seleccidn de equipos informaticos adecuados, asi
como de los complementos necesarios es también un factor a tener en cuenta para prevenir

alteraciones visuales o0 molestias.

Una correcta organizacion de las tareas, evitando sistemas de trabajo que conducen a
situaciones de estrés, desmotivacion en el trabajo y otros problemas de naturaleza
psicosocial”. (Prevencion de Riesgos Ergonémicos , riesgos ergonémicos del trabajo en
oficinas http://www.croem.es/prevergo/formativo/5.pdf, pag. 3)

2.4 METODO RULA Y OWAS

Estos dos métodos nos sirven para evaluar los miembros superiores del trabajador que

se detalla a continuacién:

El método Rula evalian posturas concretas; es importante evaluar aquellas que
supongan una carga postural elevada. La aplicacién del método comienza con la Observacion
de la actividad del trabajador durante varios ciclos de trabajo. A partir de esta observacion se
deben seleccionar las tareas y posturas mas significativas, bien por su duracion, bien por
presentar a priori, una mayor carga postural. Estas seran las posturas que se evaluaran.
(Stanton, Hedge, Brookhuis, Salas, & Hendrick, 2004) (McAtamney & Nigel Corlett, 1993)

Si el ciclo de trabajo es largo se puede realizar evaluaciones a intervalos regulares. En

este caso se considerara, ademas el tiempo que pasa el trabajador en cada postura.

Las mediciones a realizar sobre las posturas adoptadas, son fundamentalmente
angulares (los angulos que forman los diferentes miembros del cuerpo respecto de

determinadas referencias en la postura estudiada). Estas mediciones pueden realizarse

directamente sobre el trabajador mediante transportadores de angulos, electrogoniémetros, o
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cualquier dispositivo que permita la toma de datos angulares. No obstante es posible emplear
fotografias del trabajador adoptando la postura estudiada y medir los angulos sobre éstas. Si
se utilizan fotografias es necesario realizar un numero suficiente de tomas, desde diferentes
puntos de vista,( alzado, perfil, vistas de detalle...), y asegurarse de que los &ngulos a medir
aparecen en verdad magnitud en las imagenes. El método debe ser aplicado a lado derecho
del cuerpo por separado. El evaluador experto puede elegir a priori el lado que aparentemente
esté sometido a mayor carga postural, pero en caso de duda es preferible analizar los dos
lados. (Mondelo, Torada, Bombardo, & Busquets, 2004) (Asensio-Cuesta, Ceca, & Mas,
2012)

El método Owas se basa los resultados en la observacién de las diferentes posturas
adoptadas por el trabajador, durante el desarrollo de la tarea, permitiendo identificar hasta 252
posiciones diferentes como resultado de las posibles combinaciones de la posicién de la
espalda (4 posiciones), brazos (3 posiciones), piernas (7 posiciones), y carga levantadora

( 3 intervalos). (Karhu, Harkonen, Sorvali, & Vepsaldinen, 1981)

La primera parte del método, de toma de datos o registros de posiciones, puede
realizarse mediante la observacion “insitu”, del trabajador, el andlisis de fotografias, o la
visualizacion de videos de la actividad, tomados con anterioridad. Una vez realizada la
observacion del método codifica las posturas recopiladas. A cada postura le asigna un codigo,
identificativo, es decir estable una relacion univoca entre la postura y su” Codigo de Postura”,

sera utilizado en adelante, para designar dicha relacion.

En funcidn del riesgo de incomodidad que representa una postura para el trabajador, el
método OWAS distingue cuatro niveles o categorias de riesgo que enumera en orden
ascendente, siendo por tanto, la de valor 1, la de menor riesgo y la de valor 4, la de mayor
riesgo. Para cada categoria de riesgo el método establecerd una propuesta de accion,
indicando en cada caso la necesidad de o no de redisefio de la postura y su urgencia.
(Louhevaara & Suurnakki, 1992) (Reid, 2009) (Karwowski & Marras, 1998)

Asi pues realiza la codificacion, el método determinara la categoria, de riesgo de cada
el riesgo o incomodidad para cada parte del cuerpo (espalda, brazos y piernas), asignando en
funcion, en funcion de la frecuencia, relativa de cada posicion, una categoria de riesgo de
cada parte del cuerpo.

Finalmente, el andlisis de las Categorias de riesgos calculadas para las posturas observadas y

para las distintas partes del cuerpo, permitird identificar las posturas y posiciones mas
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criticas, asi como las acciones correctivas, necesarias para mejorar el puesto, definiendo, de

esta forma, una guia de actuaciones para el redisefio de la tarea evaluada. (Salvendy, 2001)

2.5 DEIFINICION DE MOVIMIENTOS REPETITIVOS

Se podria defininir como movivimientos repetitivos a grupos de movimientos que son
continuos y mantenidos durante la jornada de trabajo que perjudicar a la accién juntamente
de los musculos, las articulaciones, los huesos y los nervios de alguna parte del cuerpo y por

ello puede ocacionar en esta misma zona, dolor, fatiga muscular, lesion y sobrecrga.
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CAPITULO 111

DISENO METODOLOGICO.

3.1 TIPO DE ESTUDIO

Al ser un estudio de evaluacién de una situacion especifica, en este trabajo se decide utilizar
al estudio exploratorio como disefio metodoldgico, en este tipo de estudio, haremos una
evaluacion general como linea de base y posteriormente seleccionaremos los problemas més

importantes para profundizar en los mismos a través de evaluaciones intensivas y complejas.

Matriz de disefo

Figura 6: matriz de flujo metodologico
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3.2 UNIVERSO Y MUESTRA

“Universo es el conjunto de individuos o objetos de los que se desea conocer algo en
una investigacion”

“Muestra es un subconjunto o parte del universo o poblacién en que se llevara a cabo
la investigacion, con el fin posterior de generalizar los hallazgos al todo” (Pineda, Alavarado,

& Canales, 1994)
3.2.1 TAMANO Y SELECCION DE LA MUESTRA

El tamafio de la muestra para el estudio dependera de los propositos estadisticos del mismo en
este punto es necesari tener en cuenta aspectos relacionados con la teoria del muestreo, que no
seran tratados en profundidad y se sugiere al lector una revision mas exautiva de este tema.

Las siguientes expresion permite el calculo del tamafio de la muestra:

nN= 9

Numero de puestos a realizar la evaluacion con el método Rula y Owas, nueve

puestos administrativos

3.2.2 FASE INICIAL, LINEA DE BASE

En este trabajo el Universo constituye a los 65 trabajadores del Centro de Atencion
Ambulatoria de Sangolqui, los mismos que estan distribuidos en diferentes areas. Al ser un
estudio exploratorio, en la fase inicial se toman en cuenta a todos los trabajadores, de aqui y
de acuerdo al analisis respectivo, se seleccionaran los puestos de trabajo con problemas para

poder realizar una investigacion exhaustiva.

Se procedid a realizar una filmacion de 9 puestos de trabajo que fueron los mas significativos

a la hora de la encuesta que se realizo, ademas se pudo observar que las condiciones del
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trabajador al realizar su jornada laboral era considerablemente preocupante ya que las
posturas adoptadas no son aptas para la realizacion del trabajo y por consiguiente a futuro
existira riesgos ergonémicos en los trabajadores. El video es de 40 minutos por cada puesto de
trabajo, se realizd una pausa de 1 minuto para obtener los resultados de las posturas mas

significativas y fotos para la realizacion de este estudio.

3.2.3 FASE DE PROFUNDIZACION

La muestra que se obtuvo en este trabajo fue de 9 puestos de trabajo en los cuéles son

del &rea Administrativa , de Laboratorio, del Centro de Atencion Ambulatorio de Sangolqui.

A partir de esta observacion se deben seleccionar las tareas y posturas mas
significativas, bien por su duracién o por presentar una mayor carga postural. Si el ciclo de
trabajo es largo se pueden realizar evaluaciones a intervalos regulares, en este caso se
considerara ademas el tiempo que pasa el trabajador en cada postura. Las mediciones a
realizar sobre las posturas adoptadas son fundamentalmente angulares (los angulos que
forman los diferentes miembros del cuerpo respecto de determinadas referencias en la postura

estudiada).

Estas mediciones pueden realizarse directamente sobre el trabajador mediante
trasportadores de angulos, electrogoniometros, o cualquier dispositivo que permita la toma de
datos angulares. No obstante, es posible emplear fotografias del trabajador adoptando la

postura estudiada y medir los &ngulos sobre éstas.

Si se utilizan fotografias es necesario realizar un nimero suficiente de tomas, desde
puntos de vista; perfil, alzado, vistas de detalles, y considerando los angulos que se va a

medir, se aprecia con exactitud la magnitud en las imagenes tomadas.

Se debe aplicar el método rula al lado derecho e izquierdo del cuerpo y siempre por
separado, se puede elegir o priorizar el lado que aparentemente se encuentre sometido a

mayor carga postural, si hay duda de preferencia se debe analizar los dos lados.

Se divide en dos grupos el método rula, para el grupo A estan los miembros superiores: que
constan los brazos, antebrazos y mufiecas; el grupo B se consideran las piernas, el tronco y el
cuello. Por otra parte se asocian tablas al método en las cuales se puede verificar la

puntuacion de los dos grupos.
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En funcion de las puntuaciones se da un valor global a cada grupo que es el Ay el B,
para obtener la puntuacién de los miembros, es importante tener la medicion de los angulos

que forman las diferentes partes del cuerpo del trabajador.

Se puede modificar las puntuaciones globales del grupo A y B, pero considerando la
funcién del tipo de actividad que desarrolla y la fuerza que realiza durante la tarea. Con esto

ya se obtiene la puntuacion final de dichos valores que se han modificado.

Con el valor final que se obtiene del método Rula, se puede evidenciar el riesgo que el
trabajador presenta al realizar una tarea, si es un valor alto el riesgo serd mayor y con ello la

aparicion de lesiones musculo esqueléticas.

El método Rula organiza las puntuaciones finales en niveles de actuacion que orientan
al evaluador sobre las decisiones a tomar tras el analisis. Los niveles de actuacion propuestos
van del nivel 1, la postura evaluada es aceptable y el nivel 4 significa que se debe dar cambios
urgentes en la actividad.

En general se debe determinar los ciclos de trabajo, observando al trabajador durante
varios ciclos, se selecciona las posturas que se evaluaran, es importante determinar para cada
postura, si se evaluara el lado izquierdo del cuerpo o el derecho, si se tiene duda es mejor

evaluar los dos lados.

Obtener la puntuacion final del método y el nivel de actuacién para determinar la
existencias de riesgos. Revisar las puntuaciones de las diferentes partes del cuerpo para
determinar donde es necesario aplicar correcciones, redisefiar el puesto o introducir cambios
para mejorar la postura si es necesario.

En caso de haber introducido cambios, evaluar de nuevo la postura con el método Rula para
comprobar la efectividad de la mejora.

Las posturas de trabajo inadecuadas son uno de los factores de riesgo fundamentales de
los trastornos musculo-esqueléticos y sus efectos abarcan desde problemas ligeros de espalda
hasta incapacidades graves. En residencias y otros centros de atencion a personas

dependientes pueden observarse numerosas situaciones en las que se dan posturas forzadas:

Despachos/ trabajos de oficina como: giro de cuello por una mala ubicacion del

monitor, flexién de brazos, mufecas debido a una altura incorrecta de la silla o la mesa.
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Por posturas inadecuadas se entiende las posiciones del cuerpo fijas o restringidas, las
posturas que sobrecargan los musculos y los tendones (por ejemplo flexiones o extensiones),
las posturas que cargan las articulaciones de una manera asimétrica (por ejemplo los giros o
desviaciones), y las posturas que producen carga estdtica en la musculatura (posturas
sostenidas en el tiempo). Los efectos derivados de una postura de trabajo inadecuada

continian a menos que se tomen medidas que evalien y reduzcan el problema.
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3.3 Criterios de Inclusién

Tabla No.1 Personal del Centro de Atencion Ambulatorio de Sangolqui, que trabajan con o
sin PDV, Materiales Inmoviliarios y Materiales Equipos

AREAS PDV MATERIALES MATERIALES TOTAL PERSONAL
INMOVILIARIOS EQUIPOS
Sl NO Sl NO
NO
Sl
Consulta 15 0 15 0 0 0 15
Externa/ Médicos
Laboratorio 4 3 4 3 4 0 7
Farmacia 3 0 3 0 0 0 3
Imagen — Rx 3 0 3 0 3 0 3
Emergencia 4 4 4 4 0 0 8
Esterilizacion/ 0 4 4 0 2 0 4
Auxiliares de
Enfermeria
Administrativos 14 0 14 0 0 0 14
Odontologia y 2 2 2 2 2 0 4
Auxiliar
Limpieza — 0 3 0 3 0 3 3
Conserje
Bodega 1 0 1 0 0 1 1

Elaborado por: La Autora
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3.3.1 Exclusion:

Se ha excluido a todo el personal que pasa en este trabajo menos de 4 horas en el uso de
méaquinas o procedimientos repetitivos ya que la actividad de estudio se realiz6 en periodos de 8

horas de exposicion.

3.3.2 Eliminacidn:

Personas que no utilizan computadoras o no realicen trabajos repetitivos por menos de 2
horas.

Personal que se encuentre contratado e internos rotativos

Personal que manifieste problemas de salud cronicos degenerativos.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1.1 LEVANTAMIENTO DE LA INFORMACION

El levantamiento de la informacion se realiz6 en el Centro de Atencion Ambulatorio de

Sangolqui del IESS, donde se filmo a los trabajadores de las areas mencionadas a continuacion.

Areas del Centro de Atencion Ambulatorio de Sangolqui

Tabla NO.2 Areas del Centro de Atencién Ambulatorio de Sangolqui

Consulta Externa/Médicos 15
Laboratorio 7
Farmacia 3
Imagen Rx 3
Emergencia 8
Esterilizacion/ Auxiliares de Enfermeria

4
Administrativos

14
Odontologia y Auxiliar

4
Servicios generales Limpieza-Conserje

3
Bodega

1
Enfermeria/ConsultaExterna

3

Fuente: Elaborado por la Autora

Como se menciond inicialmente el Centro de Atencién Ambulatorio de Sangolqui IESS, brinda

atencion medica a la poblacién del Canton Rumifiahui, parroquias, urbanas, rurales y zonas
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geograficas aledafias, prestando servicios integrales de salud oportuno y eficientes realizando
acciones de promocion, prevencién, curacion y rehabilitacién a los usuarios, optimizando la
infraestructura instalada y recursos disponibles.  Los resultados obtenidos de la encuesta

realizada a los trabajadores fueron los siguientes:

4.1.2 APLICACION DE LA ENCUESTA, EVALUACION INICIAL ERGONOMICA

Se realiz6 un protocolo de encuesta a todos los trabajadores del Centro de Atencion Ambulatorio
de Sangolqui IESS un numero de 65 trabajadores. En esta encuesta se pudo realizar
conjuntamente el trabajador con el encuestador. Toda esta informacion recopilada generd
cuadros estadisticos que permitieron obtener una informacion cualitativa y posteriormente nos

permite obtener conclusiones cualitativas.

A continuacion se detalla la informacidn obtenida de la encuesta realizada pregunta por pregunta:

4.1.3Check List Encuesta a los Trabajadores sobre Ergonomia

Tabla 3 : Check List Encuesta a los Trabajadores sobre Ergonomia

CHECK-LIST

NO=0 Si=1

No

ITEM ITEM % ) ITEM
P.T. 61. |si |w [No |w |62 | NO 1% 163 |si | |NO |%

CONSULT
A

EXTERNA | 15 13 86,66 2 13,33 15 3 20% 12 80% 15 13 | 86,66 2
/
MEDICOS 13,33

LABORA . .
TORIO 7 7 | 100% | 0 0 7 4 | 5714 | 3 | 4228 7 7| 00% | i

FARMACI
A 3 3 100% 0 0 3 3 100% 0 0 3 2 |66,66% 1 33,33

IMAGEN-
RX 3 3 100% 0 0 3 2 | 66,66% 1 33,33% 3 0 0% 3 100%

Shal=ros 8 5 |6250%| 3 |37,50% | 8 3 |3750%| 5 |6250%| 8 1 |12500%| 7 | 8790
NCIA %

ESTERILI
ZACION -
AUXILIA
RES DE

ENFERM
ERIA 25%

4 4 100% 0 0 4 0 0% 4 100% 4 3 75% 1

ADMINIS . . . 21,42
TRATIVO | 14 12 |8571% | 2 | 1428 | 14 4 |2857% | 10 |[71,42%| 14 |11 | 7857 | 3 o
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S
ODONTO
LOGIA
8 CON 4 4 100% 0 0 4 75% 1 25% 4 4 100%
AUXILIA
RES 0
SERVICI
(O8]
GENERA
9 LIII\_/I%SI‘EZ 3 2 66,66% | 1 |33,33% 3 66,66% 1 33,33% 3 2 |66,66%
A-
CONSERJ 33,33
E %
10 | BODEGA 1 1 100% | O 0 1 0% 1 100% 1 1 | 100% 0
ENFERM
ERIA/CO
11 NSULTA 3 3 100% 0 0 3 66,66% 1 33,33% 3 2 |66,66% 33,33
EXTERNA %
Elaborado por: La Autora
Tabla4: Resultados Check List
PREGUNTA RESULTADOS | RESULTADOS
Sl NO
6.1. ¢ Los trabajos y tareas incluyen
altas tasas de movimientos 87,69% 12,30%
repetitivos?
6.2. ¢Los trabajadores tienen que
adoptar  posturas  forzadas
como en cunquillas agacharse,
qurtias ag 40% 60%
alcanzar por encima de la
altura
del hombro?
6.3. ¢Los trabajadores tienen que
mantener la misma postura
P 70,76% 29,23%
durante largos periodos de
tiempo?

Fuente: Elaborado por la Autora

Segun el resultado de la Encuesta en el andlisis cualitativo , se presentaron

los siguientes

problemas; un 87,69% se refiere a altas tasas de movimientos repetitivos, el 70,76% se refiere a

posturas adoptadas por largos periodos de tiempo y un 60% de los trabajadores segun la encuesta

no adoptan posturas forzadas. En funcion de estos tres puntos, es indispensable intervenir y

aplicar el método de evaluacion RULA y OWAS en los puestos determinados que se menciona a

continuacion:
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e Informatica

e Farmacia

e Secretario de Rx

e Laboratorista

e Secretaria de Laboratorio

e Secretaria del Centro de Atencion Ambulatorio de Sangolqui
e Compras Publicas

e Servicios Generales

e Consulta externa

4.1.4 Rango de Edades de los Trabajadores del C.A.A.S IESS:

e Entre: 19y 31 afios existe un 35%
e Entre: 32 y 41 afios existe un 45%
e Entre: 41 y 60 afios existe un 20%

Estos resultados significa que el 45% y siendo el valor mas significativo, indica que los
trabajadores se encuentran en una edad adulta joven productiva.

Fuente: Centro de Atencion Ambulatoria de Sangolqui IESS
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4.2 METODO OWAS

Este método se aplica directamente en la observacion al trabajador en la realizacion de sus tareas
durante la jornada de trabajo. Para el estudio de este método se considerd a los 65 trabajadores
del Centro, los parametros que se utilizan para la codificacion de posturas son: posicién de la
espalda, posicion de los brazos, posicion de las piernas, cargas. Se realizaron filmaciones de cada
trabajador durante 40 minutos en una jornada normal, ademas se hizo pausas de cortes de 1
minuto, dando como resultado 40 posturas de cada trabajador, pero se tomaron las mas

significativas.

Luego se utilizd la codificacion de las diferentes posturas y determinar la frecuencia de estas
durante la jornada de trabajo.

4.2.1 Codificacion de posiciones de espalda

Primer digito del
Posicion de espalda Codigo de
postura.

E=spalda derecha g' ‘H]

b
El eje del tronco del trabajador estd alineado con i 1
el gje caderasz-piernas.
i
!

E=spalda doblada

Exizte flexidn del tronco. Aungue el método no ‘

explicta a partir de gué anguln == da esta Y z
circunstancia, pusde considerarse gue oCUurre

para inclinaciones mayores de 207 [ hMattila et al .,

19997,

Espalda con giro

]
Existe torsidn del tronco o inclinacian lateral 3
sUperior g 20°,

d

|
E=palda doblada con giro F '
Existe flexian del tronco v giro (o0 inclinacian) de ! 4
forma simutanea. t
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4.2.2 Codificacion de Posiciones de Brazos

Posicion de los brazos

Sequndo digito del

Codigo de
postura,

Los dos brazos bajos

Ambos brazos del trabajador estan stuados bajo
&l nivel de los hombros,

Un brazo bajo y el otro elevado

Un brazo del trabajador esta stuado bajo &l nivel
e |05 hombros y el ofro ofro, o parte del ofro, esta
stuacdo por encima del nivel de oz hombros.

Loz dos brazos elevados

Amboz brazoz (0 parte de los brazoz) del
trabajador estan stuados por encima del nivel de
oz hambras.

la
.4/

ll
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4.2.3 Codificacion de Posiciones de Piernas

: Tercer digito del
Posiclén de las piernas Cédigo de postura.

s
Sentado 1
_—
-
De pie con las dos piernas rectas con el peso 'F 2
equilibrado entre ambas
|
<
,.O
De pie con una pierna recta y la otra flexionada 3

con el peso desequilibrado entre ambas

De pie o en cuclillas con las dos piernas
flexionadas y el peso equilibrado entre ambas

Aunque el método no expicka a partir de qué angulo
=a da esta circunstancia, puede considerarse que
ocure para &nguios musio-pantorriia inferiocres o
iguales a 150° ( Mattila et al., 1999). Angulos mayores
serén considerados piermnas rectas.

De pie o en cuclilas con las dos piernas
flexionadas y el peso desequilibrado entre
ambas

Puede considerarse que ocurre para anguios musio-
M‘MMOMQHO’(MQQU..
1999). Anguios mayores sSerdn  conskierados
plernas rectas,

Arrodillado

El trabajador apoya una o las dos rodilias en el suelo.




4.2.4 Codificacién de Cargay Fuerzas Soportadas

Cargas y fuerzas soportadas

Cuarto digito del Codigo de postura.

Menos de 10 Kilogramos .

Ertre 10y 20 Kilogramos

Ma= de 20 kilogramos

L] k3 =

4.2.5 Resumen de Resultados Aplicacion Método Owas

Tabla No.5 Resumen de Resultados Aplicacién Método Owas

NUMERO DE
POSTURAS | NIVE
TIPO DE < <
MAS L DE AREAS A
NO CARGO E\é'?‘(!)‘hJA SIGNIFICATIV | RISG EVALUAR
AS DE LA o]
EVALUACION
1 Médico Familiar Simple 5 Consulta Externa
2 Médico Familiar Simple 5 Consulta Externa
3 Pediatra Simple 5 Consulta Externa
4 Traumato6logo Simple 6 Consulta Externa
5 Médico General Simple 6 Consulta Externa
6 Médico Genreal Simple 6 Consulta Externa
7 Médico Internista Simple 5 Consulta Externa
8 Médico Internista Simple 6 Consulta Externa
9 Ginecologo Simple 6 Consulta Externa
10 Ginecologo Simple 5 Consulta Externa
11 Gastroenterélogo Simple 5 Consulta Externa
12 Ginecologo Simple 6 Consulta Externa
13 Ginecologo Simple 6 Consulta Externa
14 Médico General Simple 6 Consulta Externa
15 Psic6logo Simple 4 Consulta Externa
16 Médico Gent_aral/ Simple 4 Emergencia
Emergencia
17 Médico Gengral/ Simple 4 2 Emergencia
Emergencia
18 Emergencidloga Simple 4 2 Emergencia
19 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
20 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
21 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
22 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
23 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
24 Coordlnador de Simple 4 2 Laboratorio
Laboratorio
25 Secretaria Qe Simple 6 Laboratorio
Laboratorio
26 | Lic. En Laboratorio | Simple 4 Laboratorio
27 Lic. En Laboratorio Simple 6 Laboratorio
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Toma de muestras

Lic. En laboratorio,

28 ingreso de datos al Simple 4 Laboratorio
sistema
Auxiliar de
29 | Laboratorio, ingreso | Simple 4 Laboratorio
de muestras
Auxiliar de
30 | Laboratorio, ingreso | Simple 4 Laboratorio
de muestras
31 Coordlnadqr de Simple 4 Farmacia
Farmacia
32 Ingreso, d_e recetas Simple 4 Farmacia
médicas
33 Despaghadgr de Simple 6 Farmacia
medicacion
34 Radidlogo Simple 4 Imagen
35 Radidlogo Simple 4 Imagen
36 Secretario de Rx Simple 6 Imagen
37 Auxiliar (:!e Simple 4 Esterilizacion
Enfermeria
38 Auxiliar d,e Simple 4 Esterilizacion
Enfermeria
39 Auxiliar d,e Simple 4 Esterilizacion
Enfermeria
40 Auxiliar d,e Simple 4 Esterilizacion
Enfermeria
41 Facturacion Simple 4 Administrativos
42 Contabilidad Simple 4 Administrativos
43 Contabilidad Simple 4 Administrativos
44 Servicios Generales Simple 6 Administrativos
45 Servicios Generales Simple 4 Administrativos
46 Directora Médica Simple 4 Administrativos
47 Infqrmatlca / Simple 6 Administrativos
Sistemas
48 Tesoreria Simple 6 Administrativos
Secretaria del Centro
49 de Atencion Simple 6 Administrativos
Ambulatorio
50 Compras Publicas Simple 6 Administrativos
51 Directora del C_entro Simple 4 2 Administrativos
Ambulatorio
52 AUX|I|a,de_Compras Simple 4 2 Administrativos
Publicas
53 Auxiliar Qe Simple 4 2 Administrativos
Secretaria
54 Sistemas Simple 4 2 Administrativos
55 Odontélogo Simple 4 2 Odontologia
56 Odontélogo Simple 4 2 Odontologia
Auxiliar de . .
57 Odontologia Simple 4 1 Odontologia
58 Auxnla,de_Compras Simple 4 Odontologia
Publicas
59 Limpieza Simple 4 1 limpieza/ Conserje
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60 Limpieza Simple 4 1 limpieza/ Conserje
61 Limpieza Simple 4 1 limpieza/ Conserje
62 Bodega Simple 4 1 Bodega
63 Enfermera Simple 4 2 Enfermeria
64 Enfermera Simple 4 2 Enfermeria
65 Enfermera Simple 4 2 Enfermeria
Fuente: Aplicacion de Metodologia al personal de la empresa
Elaborado por: La Autora
Tabla No. 6 : NIVEL DE RIESGOS OWAS
TIPO DE NIVEL TOTAL %
10, 769
24,615
47,692
16, 923
99,99

Fuente: Ergonautas

Elaborado por: La Autora

El nivel de riesgo OWAS en los diferentes puestos de trabajo estan relacionados en un nivel alto de

10,76 que significa que la carga por esta postura tiene efectos sumamente dafiinos sobre el sistema

musculo-esquelético.

En referencia al método Owas nos indica que los puestos de trabajo se encuentran con problemas

de movimientos repetitivos que seran intervenidos en un futuro cercano.

Evaluacion del moviliario

Con esta evaluacion se tomo las medidas de cuatro sillas de los puestos estudiados para conocer

si reunia los requisitos indispensables para proporcionar comodidad al trabajador.

Figura No8. Silla Tubular con Descanza Brazos
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Silla tubular con descanza brazos:
Respaldo. No ajustable

60 cm de ancho

21 cm de alto

Asiento no ajustable

Profundidad 39

41.5cm de ancho

5 cm de grosor

44 cm de alto con referencia al piso

En la observacion se presenta qu mas del 50 % informan que las silla es incomoda para su trabajo

PROBLEMAS:

Asiento muy duro

No se puede ajustar la altura

Dificulta el acceso al puesto de trabajo
No cuenta con una buena esponja

Figura No.9 Silla con ruedas para Secretaria
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Silla con ruedas para secretaria:

Asiento. No transpirable, altura no regulable
49.5 cm de ancho

Acolchado 4 cm

Profundidad 45.5 cm

Respaldo Ajuste a la altura

Ancho 39.5 cm

40 cm de alto.

PROBLEMAS.

En la observacion el 60 % responde que este tipo de silla es practica para la movilizacion por

medio de las ruedas

Mejora el movimiento

No tiene estabilidad

Falta de mantenimiento
Deterioro notable

Mesas de trabajo

Se mide los escritorios de los trabajadores.
Escritorio de madera tipo.
Largo 120 cm

Amcho de profundidad 75 cm
Alto 75 cm

Espacio para silla 74 cm
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Figura No.10 Escritorio de Trabajo

PROBLEMAS.

Escritorio pequerio para todo lo que tienen en el escritorio
Espacio reducido

No ingresan las personas altas

Son tablas inestables

Golpea las piernas con el teclado o archivador

La silla no ingresa al escritorio

Figura No.11 Dimensiones de los Puestos de Trabajo

48



Espacios reducidos
Falta de orden y limpieza
Posturas inadecuadas

Por colocacion del monitor los trabajadores inclinan su espalda provocando malestares a mediano

plazo.
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Tabla7: Niveles de accion Método Owas

NIVEL INFORMACION ACCIONES CORRECTIVAS

1 Postura normal y natural sin No requiere accion
efectos dafinos sobre el sistema
musculo - esquelético.

2 Postura con posibilidad de En un futuro cercano
causar dafio al sistema musculo -
esquelético

Fuente: Ergonautas
Elaborado por: La Autora

Al aplicar el método OWAS el porcentaje de este método nos dio un nivel 2, que puede causar

dafo al sistema musculo esquelético en un futuro cercano.

4.3 Método Rula Office

Este método fue desarrollado en 1993 por McAtamney y Corlett, con el proposito de investigar
factores de riesgo que van juntamente con los desordenes de miembros supriores del cuerpo. La
aplicacion del método comienza con la Observacion de la actividad del trabajador durante varios
ciclos de trabajo. A partir de esta observacion se deben seleccionar las tareas y posturas mas
significativas, bien por su duracion, bien por presentar a priorizar, una mayor carga postural. Se
realizaron fotografias con un nimero suficiente de tomas desde diferentes puntos de vista para
que los angulos a medir presenten una verdadera magnitud, y fue evaluado los 65 trabajadores de

las 11 &reas del Centro.
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La jornada laboral es de 8 Horas, en todo el personal, pero solo el personal administrativo tiene la
media hora de almuerzo, el horario de entrada es de 8HOOAM hasta 16H30pm con 30 minutos
para el almuerzo. Las otras areas tienen 2 turnos, entrada es de 6h00AM hasta las 14H00pm vy el

otro turno es de 14H00pm a 22h00pm, por lo tanto no tienen los 30 minutos de Break.

4.3.1 Las posturas a evaluar son:

e Sentado

e Posicion fija de cabeza y cervicales

e Movimiento de manos, brazos y antebrazos
e Movimiento de cuello

¢ Rotacidén de cintura

El lado al ser evaluado fueron en algunos el derecho y el izquierdo.

4.3.2 Resumen de resultados aplicacion método Rula Office

Tabla8: Resumen resultados aplicacion método Rula Office

NUMERO DE
POSTURAS MAS <
TIPO DE AREAS A
NO CARGO EVALUACION SIGNIFICATIVA | NIVEL EVALUAR
SDE LA
EVALUACION | RIESGO

1 Consulta
Médico Familiar Simple 5 Externa
Consulta
2 Médico Familiar Simple 5 Externa
Consulta
3 Pediatra Simple 5 Externa
Consulta
4 Traumat6logo Simple 5 Externa
5 Consulta
Médico General Simple 5 Externa
Consulta
6 Médico Genreal Simple 5 Externa
Consulta
7 Meédico Internista Simple 5 Externa
Consulta
8 Médico Internista Simple 5 Externa
Consulta
9 Ginec6logo Simple 5 Externa
Consulta
10 Ginec6logo Simple 5 Externa
Consulta
11 Gastroenterdlogo Simple 5 Externa
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Consulta

12 Ginec6logo Simple 5 Externa
Consulta
13 Ginec6logo Simple 5 Externa
Consulta
14 Médico General Simple 5 Externa
Consulta
15 Psicélogo Simple 4 2 Externa
Médico General/
16 Emergencia Simple 4 2 Emergencia
Meédico General/
17 Emergencia Simple 4 2 Emergencia
18 Emergencidloga Simple 4 2 Emergencia
19 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
20 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
21 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
22 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
23 Enfermera Simple 2 1 Emergencia
Coordinador de
24 Laboratorio Simple 4 Laboratorio
Secretaria de
25 Laboratorio Simple 6 Laboratorio
26 Lic. En Laboratorio Simple 4 Laboratorio
Lic. En Laboratorio
27 Toma de muestras Simple 6 Laboratorio
Lic. En laboratorio,
ingreso de datos al
28 sistema Simple 4 2 Laboratorio
Auxiliar de
Laboratorio, ingreso
29 de muestras Simple 4 2 Laboratorio
Auxiliar de
Laboratorio, ingreso
30 de muestras Simple 4 2 Laboratorio
Coordinador de
31 Farmacia Simple 4 2 Farmacia
Ingreso de recetas
32 médicas Simple 4 2 Farmacia
Despachador de
33 medicacion Simple 6 - Farmacia
34 Radidlogo Simple 4 2 Imagen
35 Radidlogo Simple 4 Imagen
36 Secretario de Rx Simple 6
Auxiliar de
37 Enfermeria Simple 5 Esterilizacion
Auxiliar de
38 Enfermeria Simple 5 Esterilizacion
Auxiliar de
39 Enfermeria Simple 5 Esterilizacion
Auxiliar de
40 Enfermeria Simple 5 Esterilizacion
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Administrativo
41 Facturacion Simple 4 2 S
Administrativo
42 Contabilidad Simple 4 2 S
Administrativo
43 Contabilidad Simple 4 2 S
Administrativo
44 Servicios Generales Simple 4 2 S
Administrativo
45 Servicios Generales Simple 6 S
Administrativo
46 Directora Médica Simple 5 S
Administrativo
47 Informatica / Sistemas Simple 6 S
Administrativo
48 Tesoreria Simple 6 S
Secretaria del Centro
de Atencidn Administrativo
49 Ambulatorio Simple 6 S
Administrativo
50 Compras Publicas Simple 6 S
Directora del Centro Administrativo
51 Ambulatorio Simple 4 2 S
Auxilia de Compras Administrativo
52 Publicas Simple 4 2 S
Administrativo
53 Auxiliar de Secretaria Simple 4 2 S
Administrativo
54 Sistemas Simple 4 2 S
55 Odontblogo Simple 4 2 Odontologia
56 Odontdlogo Simple 4 Odontologia
Auxiliar de
57 Odontologia Simple 2 1 Odontologia
Auxilia de Compras
58 Publicas Simple 2 1 Odontologia
limpieza/
59 Limpieza Simple 2 1 Conserje
limpieza/
60 Limpieza Simple 2 1 Conserje
limpieza/
61 Limpieza Simple 2 1 Conserje
62 Bodega Simple 4 2 Bodega
63 Enfermera Simple 4 2 Enfermeria
64 Enfermera Simple 4 2 Enfermeria
65 Enfermera Simple 4 2 Enfermeria

Fuente: Aplicacién de Metodologia al personal de la empresa

Elaborado por: La Autora
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Tabla No.9 Nivel de Riesgos Rula

Aplicados a los Trabajadores del

C.A.AAS IESS
TIPO DE NIVEL TOTAL %
13,846
29,23
2 41,538
1 15,384
99,99

Fuente: Aplicacion de Metodologia al personal de la empresa

Elaborado por: La Autora

Tablal0: Nivel de Actuacién Método Rula Office

NIVEL ACTUACION
1 Cuéndo la puntuacion final es 1 6 2 la postura es aceptable
2 Cuéando la puntuacion final es 3 6 4 pueden requerirse cambios en la
tarea; es conveniente profundizar en el estudio
3 La puntuacion final es de 5 6 6 se requiere el disefio de la tarea; es
necesario realizar actividades de investigacion

Fuente: Ergonautas
Elaborado por: La Autora
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Se enfatiz6 més en los resultados obtenidos valor 4 con el resultado de riesgo intolerable que en

el método Rula Office ya que en el diagnostico médico se observa problemas de salud como

lesiones musculo esqueléticas, es decir por la presencia de los niveles de riesgo disergondémicos,

sobre los 9 trabajadores los mismos que se detalla a continuacion:

Tablall: Diagnosticos Médicos afios 2011

-2012 del Personal del C.A.A.S IESS

Z
o

ANO 2011/
DIAGNOSTICO

ANO 2012/
DIAGNOSTICO

O N[OOI WIN|F-

Disminucidn spacio L5-
S1, posible hernia discal

Disminucidn spacio L5-
S1, posible hernia discal

Acentuacion londosis
fisiologica lumbar y
cervical

Acentuacion londosis
fisioldégica lumbar y
cervical

28

29

30

31

32

Acentuacion londosis
cervical

Acentuacion londosis
cervical

34

35
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37

Escoliosis lumbar leve/
Tunel carpiano mano
izquierda

Escoliosis lumbar leve/
Tunel carpiano mano
izquierda

38

39

40

41

42

43

44

51

Lumbalgia

Lumbalgia

Acentuacion londisis
Cervical

Acentuacion Londosis
Cervical

Acentuacion londosis
cervical

Acentuacién londosis
cervical

Lumbalgia

Lumbalgia

Acentuacion londosis
Cervical y lumbar

Acentuacion londosis
cervical y lumbar

52

53

54

55

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

Fuente: Diagndsticos Médicos del personal del C.A.A.S IESS

Elaborado por: La Autora
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4.4 PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

METODO RULA OFFICE / PUESTO : SECRETARIA DEL CENTRO
BRAZO
Tablal2: Puesto de Secretarias Puntacion de Mufiecas Brazo Derecho DERECHO

TABLA A: PUESTO SECRETARIA PUESTO

PUNTUACION DE MUNECAS
1 2 = 3 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor

Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3

2 2 2 y) 2 3 3 3 3

; 3 2 3 3 s (™5 3 4 1
1 2 3 3 3 3 4 4 4

. 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 5 S5

1 3 3 4 4 4 4 -] 5

2 3 4 4 4 4 4 5 5

} 3 4 4 1 4 1 5 5 5
1 4 4 1 4 4 5 5 5

4 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 5 5 6 6

1 5 5 5 5 5 6 6 7

5 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 ] 7 7 7 7 8

1 7 7 7 7 7 8 8 9

6 2 8 8 8 8 9 o 9
3 9 9 9 9 9 9 9

Del puesto de trabajo de secretaria, se obtuvo el siguiente resultado en el brazo derecho: valor 4,
que significa realizar una investigacion mas detallada y se debe realizar mejoras administrativas.

Es decir es un valor significativo para el estudio.
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Tabla 131: Puesto de Secretaria del Centro de Atencion Ambulatorio de Sangolqui
Puntacién de Muiiecas Brazo lzquierdo

TABLA A: PUESTO SECRETARIA DEL CENTRO DE ATENCION AMBULATORIO DE SANGOLQUI

IZQUIERDO
PUESTO

PUNTUACION DE MUNECAS  \  gecRreTARIA
1 2 === 3
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
E 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
2 2 3 3 3 3 3 4 4 4
=3 3 4 4 4 =4 4 s s
1 3 3 4 4 4 4 s 3
2 3 4 4 4 4 4 5 s
3 3 4 4 4 4 4 5 5 5
1 4 4 4 4 4 5 5 5
4 2 4 4 4 4 4 5 5 s
3 4 4 4 5 5 5 6 6
1 5 5 5 5 5 6 6 7
5 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 T 7 8 8 9
6 2 8 8 8 8 8 9 9 9
3 9 9 9 9 El 9 9 9

Del puesto de trabajo de secretaria, se obtuvo el siguiente resultado en el brazo izquierda: valor

4, que significa realizar una investigacion mas detallada y se debe realizar mejoras

administrativas. Es decir es un valor significativo para el estudio.
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Tablal4: Puesto de Secretaria ,Puntacién de Tronco

TABLA B. Cuello, tronco y puntuacién de piernas

PUNTUACION DE TRONCO

= 1 2 = 3 4 5 6
Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas
Cuello | 1 2 1 1 2 1 2 1 2 1 2
1 =l 3 2 3 3 4 5 5 6 6 7 7
2 2 3 2 3 4 5 5 5 6 7 7 7
] 3 3 3 4 =4 5 5 6 6 7 7 7
4 5 5 5 6 6 7 7 7 7 7 8 8
5 7 7 7 7 7 8 8 8 ] 8 8 8
6 8 8 8 8 8 8 8 9 9 9 9 9

En este puesto de secretaria, el resultado de la puntuacion del tronco es el valor 4 es decir
si existe riesgo ergonomico, la investigacion debe ser mas detallada y se debe realizar

mejoras administrativas.
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Tablal5: Puesto de Secretaria Puntacion Total

Tabla C. Puntuacion total

PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla A + Utilizacion de musculos + Fuerza

c

1 2 3 4 5 IEpe 7 8 9

1 1 2 3 3 4 5 5 5 5

. 2 2 3 4 4 5 5 5 5

3 3 3 3 4 4 5 6 6 6

N 3 3 3 4 5 6 6 6 6

5 4 4 4 5 6 7 7 7 7

== 6 4 4 5 6 6 )7 7 7 7

7 5 5 6 6 7 7 7 7 7

8 5 5 6 7 7 7 7 7 7

9 5 5 6 7 7 7 7 7 7

El resultado de la puntuacion total fue de 7 como se observa en la tabla, es decir es una situacion

inaceptable, se necesita hacer un redisefio inmediato.
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Tablal6: . Recomendaciones segun el nivel obtenido

Cuadro 3. Recomendaciones segun el nivel obtenido

NIVEL RECOMENDACIONES

1y2 Postura aceptable si no se mantiene por periodos de
tiempo prolongados.

3y 4 Se requiere una investigacion mas detallada y realizar
mejoras administrativas.

5y6 Se requieren nuevas investigaciones, soluciones
administrativas y mejoras de ingenieria lo antes posible.

7 Situacion inaceptable. Redisefio inmediato.
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Figura No12 Resumen del Método Rula Office del Puesto de Secretaria

HOJA DE PUNTALE RULA OFFICE

TAREA
A
BRAZO
3
3
ANTEBR Use tahla A Uso misculos Fuerza P'l.!\iTl.'.-tl.".I{‘.lr?t.' o
AZO EIEX

PUNTUACION TOTAL

3 |._._q‘u[;mﬂ TABLA C

Derecha
CUELLD - A

3 Use tabla B Use Misculo Fuerza

TRONCOD

L || GO+ )= (5]

PUNTUACION C

PIERNAS

1 EJE ¥

El resultada final de este pusste de trabao (secretana cel OA A 5], es de 68 gue signifca realizar

AUEVAS Investigacionss, aalucanes administratnas v mejerss de ingenienia o antes posibie
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Tablal7: Puesto de Sistemas, puntuacion de Mufiecas brazo derecho

BRAZO

PUNTUACION DE MUNECAS DERECHO /

1 3 3 1 SISTEMAS

Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor

(&7
(=]
]

-
(]
(]
(]

Brazo | Antebrazo = 1

et
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< b
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4

(]
]

b |
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e e =

h
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O 0 W W <

El resultado obtenido del método rula office en este trabajador en lo que se relaciona a su brazo
derecho fue el valor 4, es decir se requiere una investigacion mas detallada y se debe realizar

mejoras administrativas.
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Tablal8: Puesto de Sistemas, puntuacion de Murfiecas brazo izquierdo

PUESTO DE SISTEMAS

Mufieca
PUNTUACION DE MUNECAS izquierdaopuesto

1 3 p— de sistemas.

Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Nellnr T metor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
1 P 2 2 2 2 3 3 3 3
3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
= 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 5 5
1 3 3 4 4 4 4 5 5
o 2 3 4 4 4 4 4 5 f
i 4 ! 1 4 m4 5 5 s
1 4 4 4 4 4 s 5 5
i 2 4 4 4 4 4 = 5 5
3 4 4 4 5 5 =] 6 6
1 5 5 5 5 5 6 6 |
s 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 | 7 ) 7 8 8 9
6 2 8 8 8 8 35 9 o 9
3 9 9 0 9 9 9 o 9

El resultado obtenido del trabajador con respecto a la postura de su brazo izquierdo es el valor 4,

valor significativo que presenta un riesgo dafiino para el trabajador, y se requiere una

investigacién mas detallada y se debe realizar mejoras administrativas.
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Tablal9: Puesto de Sistemas, puntuacion de Tronco

TABLA B Cuello, tronco y puntuacién de piernas

TABLA B
PUNTUACION DE TRONCO
1 2 ) 3 4 5 8

Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas
Cwlo|1] 2 | 1 [ 201121212172
1 s 2 3 3 5 5 6 6 7 7
2 2 3 2 3 4 5 5 5 6 7 7 7
3 3 3 3 4 4 5 5 6 6 71 7 7
W4 |5 5 | 5 |6 me |7 |7 | 7| 7| 7]|8]|8
5 7 7 7 7 7 8 8 8 8 8 8 8
6 8 8 8 8 8 8 8 9 9 9 9 9

En la puntacion del tronco el resultado obtenido de la tabla b, fue el valor 6, es decir la postura

tiene efectos dafinos, deben tomarse medidas correctivas lo antes posible.



PUESTO DE SISTEMAS

Tabla 202: Puesto de Sistemas, puntuacién total

Tabla C. Puntuacion total

PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla A + Utilizacion de musculos + Fuerza

¢

1 2 3 4 5 - 6 7 8 9

1 1 2 3 3 4 5 5 5 5

2 2 2 3 - 4 5 5 5 5

3 3 3 3 4 4 5 6 6 6

- 3 K K 4 5 6 6 6 6

5 4 4 4 5 6 7 7 7 7

6 4 4 5 6 6 7 7 7 7

7 5 5 6 6 7 7 7 7 7

=)* 5 [ 5 | 6 |7 | Tmmy | T 717

9 5 5 6 7 7 7 7 7 I

El resultado de la puntuacion total del trabajador informatico, fue de 7, es decir es una situacion

inaceptable y se requiere un redisefio inmediato.
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Figura No. 13 Resumen del método Rula Office del Puesto de Sistemas

HOJA DE PUNTAJE RULA OFFICE

TAREA

A
BRAZO
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,
4 2
P+ - B
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do TABLA C

1zqui

N

"N

Derecha
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4
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W
O+ @ |+ | @|=| )

PIERNAS
1 PUNTUACION C

e

EJEY

El resultado de la puntuacion sobre el grupo A que incluye los miembros superiores y el grupo
B, que comprende piernas, el tronco y el cuello obtenida en este trabajador de sistemas, fue
de 6/8, es decir la situacidn de su trabajo es inaceptable y se debe optar por un redisefio
inmediato.
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TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Farmacia

Tabla21: Puesto farmacia, puntuacion de mufiecas brazo derecho| grazo

DERECHO
PUNTUACION DE MUNECAS N
1 2 = 3 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
: 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
. 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 5 =
1 3 3 4 4 4 4 = 5
=3 2 3 4 4 4 4 4 5 =
= 3 4 4 4 4 s 4 5 5 5
1 4 4 4 4 4 s s s
4 2 4 4 4 4 4 5 5 s
3 4 4 4 5 5 5 6 6
1 5 5 5 5 5 6 6 7
s 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 L4
6 2 8 8 8 8 8 9 9 9
3 o 9 9 9 9 9 9 L]

Como se observa en la tabla A, el resultado obtenido por el trabajador del puesto de farmacia es

el valor 4, es decir la postura del lado derecho de brazo, antebrazo y mufieca tiene efectos

dafinos, deben tomarse medidas correctivas lo antes posible.
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TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Farmacia

Tabla22: Puesto farmacia, puntuacion de mufiecas brazo izquierdo

BRAZO
IZQUIERDO
PUNTUACION DE MUNECAS
1 2 = 3 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 z 2 2 3 3 3 3
! 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
> 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 5 5
1 3 3 4 4 1 1 5 5
2 3 4 4 4 4 4 5 5
w3 _
= 3 4 4 4 4 ‘4 s 5 s
1 4 4 4 4 4 5 5 5
4 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 S 5 S 6 6
1 5 5 5 5 5 6 6 7
s 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 ) 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 o
6 2 8 ] 8 ] 8 9 ° 9
3 9 L 9 9 9 9 L] L]

El resultado de puntuacion del lado izquierdo del brazo, antebrazo, mufieca, es de 4, se debe

realizar mejoras administrativas.



TABLAB

Tabla23: Puesto farmacia, puntuacion de tronco

PUNTUACION DE TRONCO
1 2 Y 5 6

Piernas | Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas

Culo[ 1] 2 [t [2[1[2[1]2[1]2][1]:2
THN| 3 |23 ]3| 4|5 85|66 7]7T

2 (2| 8 |23 |4 |5 |5 |85 |6 |7 |17
W (3| 3 [ 3| 4|4 |5 |6 6|7 |77
4 (5| 5 | 56|67 [T |7 |7 |7T|¢8]SB

5 (7| 1 | T |7 |71 |8 |8 |8 |8 |8 |88

6 (8| 8 |8 (8 |8 |8 8|9 |9 |9 |99

El resultado de la puntuacién del tronco fue el valor 5, es decir la postura tiene efectos dafiinos,

deben tomarse medidas correctivas lo antes posible.
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PUESTO DE FARMACIA
Tabla C. Puntuacion total

Tabla 243: Puesto farmacia, puntuacion total

PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla A + Utilizacion de musculos + Fuerza

¢

1 2 3 4 5 ‘ 6 I 8 9

1 1 2 3 3 4 5 5 5 5

2 2 2 3 4 4 5 5 5 §

3 3 3 3 4 4 5 6 6 6

- 3 3 3 - 5 6 6 6 6

5 4 4 4 5 6 1 7 l 7

6 4 4 5 6 6 I I l I

Y] 5 | 5 | 6 | 6 | 7 mmyy | T | T |17

8 5 5 6 7 7 7 l l l

9 5 5 6 I I l l l I

En la tabla c, que es la puntuacion total, el valor obtenido en este trabajador del puesto de

farmacia es de 7, es decir es una situacion inaceptable se deben tomarse medidas

correctivas inmediatamente.
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Figura No. 14 Resumen del Método Rula Office del Puesto de Farmacia
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El resultado obtenido de la puntuacidn total en este trabajador del puesto de farmacia en lo
que corresponde a brazo antebrazo, mufieca, cuello tronco piernas es de 6/7 dato muy
significativo es decir |la postura tiene efectos dafiinos importantes y de sebe tomar acciones

rapidas.
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TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas PUESTO SECRETARIO DEL RX

Tabla 254: Puesto Secretario de RX, puntuacion de mufiecas brazo derecho
( BRAZO DERECHO

PUNTUACION DE MUNECAS |
1 2 3 = 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3
5 2 2 2 2 2 3 3 3 3
3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
= 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 5 =]
1 3 3 4 4 4 4 5 5
Iy > 3 4 4 4 4 4 5 5
= 3 4 + 4 4 1 5 m)S 5
1 4 4 4 4 4 5 5 ]
3 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 5 5 6 6
1 5 5 s 5 5 6 [ 7
- 2 5 6 6 6 6 6 7 7
» 3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 s 8 9
6 2 8 8 8 8 3 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 9 9

El valor obtenido de la postura del trabajador en el puesto de secretario de RX, en relacion al lado

derecho de brazo, antebrazo y mufieca, el valor es de 5 es decir la postura adoptada por el trabajador

tiene efectos dafinos, deben tomarse medidas correctivas lo antes posible.
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TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Secretario de RX

Tabla26: Puesto Secretario de RX, puntuacién de mufiecas brazo izquierdo

BRAZO

PUNTUACION DE MUNECAsS | 'ZQUIERPO
1 2 3 = 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor

Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3

2 2 2 2 2 3 3 3 3

" 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4

- 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 s s

1 3 3 4 4 4 4 5 5

2 3 4 4 4 4 4 5 5

o 3 4 4 4 4 4 S = s

=D o

1 4 4 4 4 4 5 5 5

4 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 5 5 6 6

1 5 5 s = = 6 6 7

X 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8

1 7 7 7 7 7 8 S 9

P 2 8 8 8 8 8 9 o o
3 L o 9 9 9 9 o 9

La puntuacion obtenida en lo que se relaciona a la tabla A con respecto al brazo, antebrazo vy
mufieca del brazo izquierdo del trabajador del puesto de secretario de RX, el valor es de 5, la
postura tiene efectos dafiinos, deben tomarse medidas correctivas lo antes posible.
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TABLA B Cuello, tronco y puntuacion de piernas

Tabla27: Puesto Secretario de RX, puntuacion de tronco

PUNTUACION DE TRONCO

1 2 =Y 5 :

Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas

Cuello| 1| 2 T2 (1212 ]1(2]1]2

TE | 3 |23 ]3| 46 65 6677
2 l2| & |2 |s 4|85 |5 |s|6|7|7]|7
B3 (3 3 (8| 4| 4|58 (6|6 |7 |7 |7

En la tabla B, que se refiere a la postura del cuello, tronco se observa que el resultado obtenido
es el valor 5, este resultado indica que la postura adoptada por el trabajador tiene efectos dafiinos

y deben tomarse medidas correctivas lo antes posible.
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PUESTO SERETARIO DE RX

Tabla C. Puntuacion total
Tabla28: Puesto Secretario de RX, puntuacion total

PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla A + Utilizacion de musculos + Fuerza

o

1 2 3 4 5 ‘ 6 i 8 9

1 1 2 3 3 4 5 5 5 5

2 2 2 3 4 4 5 5 5 5

3 3 3 3 4 4 5 6 6 6

- 3 3 3 - 5 6 6 6 6

5 4 4 4 5 b 1 l 7 1

6 4 4 5 6 6 | 7 7 7

) 7 5 5 6 6 T d l l 1

8 5 5 6 l 1§ 1 l 7 T

9 5 5 6 7 l§ 1 l 7 T

La puntuacion final total obtenida de este puesto de trabajo es el valor 7 es decir la postura que
adopta el trabajador no es la correcta y la postura tiene efectos dafinos y se debe tomar medidas

correctiva inmediatamente.
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Figura No.15 Resumen del Método Rula Office del Puesto de Secretario de RX
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PUESTO - FINANCIERO

TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Financiero

Tabla29: Puesto Financiero, Puntuacién de Mufecas brazo derecho
[ BRAZO DERECHO ]

PUNTUACION DE MUNECAS
1 2 = 3 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
1 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 Z 3 3 3 3 4 4 4
. 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 s 5
1 3 3 4 4 4 4 5 5
=3 2 3 4 4 4 4 4 = s
= 3 4 4 4 4 =4 5 5 5
1 4 4 4 4 4 5 = s
3 2 4 4 4 4 14 s 5 s
3 4 4 4 5 5 =] 6 6
1 s s = s = 6 6 7
s 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 9
6 2 8 8 8 8 8 9 0 o
3 9 9 o 9 9 9 9 9

En este puesto financiero el resultado de la tabla A, nos da un valor de 4, que significa que la
postura del brazo derecho que de adopta el trabajador puede causar dafio y se deben tomarse

acciones correctivas a corto plazo.

78



PUESTO - FINANCIERO

TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Financiero

Tabla30: Puesto Financiero, Puntuacion de Muifiecas brazo izquierdo

BRAZO
IZQUIERDO
PUNTUACION DE MUNECAS
1 2 =) 3
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 < | 3 3
. 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
- 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 5 5
1 3 3 4 4 4 4 5 5
=3 2 3 4 4 4 4 4 5 5
==y 3 4 4 4 4 = 4 s s s
1 4 4 4 4 4 5 5 5
4 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 5 5 6 o
1 5 5 5 5 5 6 6 7
5 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 ] 8 9
6 2 8 8 8 8 8 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 9 9

De igual manera el resultado de la tabla A sobre la postura que adopta el trabajador del

brazo izquierdo es un valor de 4, que significa que la postura que adopta el trabajador

puede causar dafo y se deben tomarse acciones correctivas a corto plazo.

79




TABLA B PUESTO FINANCIERO

Tabla31: Puesto Financiero, Puntuaciéon de Tronco

PUNTUACION DE TRONCO

1 2 =3 4 5 6

Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas
Celo[1] 2 [T T2 121212172
1B | 8 | 2|38 |8 |45 |5 |66 7|7
2 (2 3 [2 |3 |4 |5 |5 |85 |6]| 7|77
3 (8| 3 |3 | 4| 4|5 |5 |6 |6]| 7|77
W4 |5| 5 |5 | 6 gmb | T |7 |T|T|7T|8]|°¢8
s (7| 7 |71 |7 |7 |8 |8 |8 |88 |8]°¢e
6 (8| 8 |8 |8 (8|8 |8 |9 9|99 ]3s

La puntuacion obtenida de este trabajador en relacion al tronco nos da como resultado un valor de

6, que es un resultado importante, ya que la postura tiene efectos dafinos y se debe tomar

medidas correctivas lo antes posible.
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Tabla C. Puntuacion total- Puesto Financiero

Tabla32: Puesto Financiero, Puntuacién Total

PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla H Utilizacion de musculos + Fuerza

¢

1 2 K 4 5 - 6 7 8 9

1 1 2 3 3 4 5 5 5 5

2 2 2 3 4 4 5 5 5 5

3=% 3 | 3 | 3 | 4 | ¥ | 5 | 6 | 6 | 6

4 K 3 3 4 5 6 6 6 6

5 4 4 i 5 6 7 7 7 7

6 4 4 5 6 6 7 7 7 7

T 5 5 ) 6 7 7 7 7 7

== 8 5 5 6 7 7 d 7 7 7

9 5 5 6 7 7 § 7 7 7

Para el resultado final se suma la tabla A mas utilizacion de musculos y més la fuerza, siendo el
valor de 7 que significa que el trabajador adopta una postura que da como resultados efectos

sumamente dafiinos, y deben tomarse medidas correctivas inmediatamente.
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Figura No.16 Resumen del Método Rula Office del Puesto Financiero
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PUESTO - SECRETARIA DE LABORATORIO
TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas SECRETARIA DE LABORATORIO

Tabla33: Puesto Secretaria de Laboratorio, puntuacion de mufiecas brazo derech
BRAZO DERECHO

PUNTUACION DE MUNECAS |
1 2 3 = 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
. 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
2 2 3 3 3 3 3 4 4 4
= 3 3 4 4 4 4 4 m=pS =
1 3 3 4 4 4 4 5 5
2 3 4 4 A 4 4 =] =
4 3 4 4 4 1 4 5 5 5
1 4 4 -4 4 4 5 5 5
2 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 s 5 5 6 6
1 s ] 5 s = 6 6 7
5 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 9
6 2 8 8 8 8 1 9 9 L
3 9 LY LY 9 LY 9 9 9

En este puesto de trabajo que es la secretaria de laboratorio, el resultado de la tabla A sobre la
postura del brazo derecho el valor es de 5, que significa que la postura adoptada por el trabajador

tiene efectos dafinos.
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PUESTO - SECRETARIA DE LABORATORIO

TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas SECRETARIA DE LABORATORIO

Tabla34: Puesto Secretaria de Laboratorio, puntuacion de mufiecas brazo izquierdo

( BRAZO
PUNTUACION DE MUNECAS | 1#QUIERDO
1 2 3 = 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 r 4 1 2 1 2 1 4
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 2 3
! 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
=2 2 3 3 3 3 3 4 + 4
- 3 3 4 4 4 4 4 =5 s
1 3 3 4 4 4 4 S =
2 3 4 4 4 4 4 =] 5
» 3 4 4 4 4 4 s = =1
1 4 4 4 4 4 5 5 5
y 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 5 5 6 6
1 = 5 5 5 5 6 6 7
5 2 s 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 o
6 2 8 8 8 8 8 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 o o

En este puesto de trabajo que es la secretaria de laboratorio, el resultado de la tabla A sobre la

postura del brazo izquierdo el valor es de 5, que significa que la postura adoptada por el

trabajador tiene efectos dafiinos.
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TABLA B — Puesto Secretaria de Laboratorio

Tabla35: Puesto Secretaria de Laboratorio, puntuacion de tronco

PUNTUACION DE TRONCO
1 2 = 3 a 5 5

Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas

Cuello | 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
T8 | 8 | 2 |3 |3 | 4|56 |5 6] 6|77

2 2 3 2 3 4 5 5 5 8 7 7 7
W3 (3| 3 3 | 4 =4 (5 | 5 | 6| 6 |7 | 7|7
4 5 5 5 6 6 7 7 7 7 7 8 8

5 7 7 7 7 7 8 8 8 8 8 8 8

6 8 8 8 8 8 8 8 9 9 9 9 9

La puntuacion obtenida en esta trabajadora sobre la postura del tronco es de 4, valor que significa
que la postura puede causar dafio, y por lo tanto se deben tomar acciones correctivas a corto

plazo.

Tabla C. Puntuacion total- Puesto Secretaria de Laboratorio

Tabla 36: Puesto Secretaria de Laboratorio, puntuacion total

PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla A + Utilizacion de musculos + Fuerza

c*

1 2 3 4 5 ‘ 6 7 8 9

1 1 2 3 3 4 5 5 5 5

2 2 2 3 4 4 5 5 5 5

3 3 3 3 4 4 5 6 6 6

4 3 3 3 4 5 -] -] 6 6

5 4 4 4 5 3 7 7 7 7

G 3 3 5 G 3 7 7 7 T

| —— =4 5 5 3 B 7 =7 7 T 7

8 5 5 6 7 7 7 7 7 7

9 5 5 -3 7 7 7 7 7 7

El resultado de la puntuacion total de este trabajador es de 7, es decir la postura tiene efectos

dafinos y se debe tomar medidas correctivas inmediatamente.
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Figura No.17 Resumen del Método Rula Office del Puesto Secretaria de Laboratorio
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PUESTO -COMPRAS PUBLICAS
TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas COMPRAS PULICAS
Tabla37: Puesto Compras Publicas, puntuacién de mufiecas brazo derecho

( BRAZO DERECHO

|

PUNTUACION DE MUNECAS\
1 2 =) 3 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
: 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
— 2 3 3 3 3 3 4 4 4
= 3 3 4 4 4 =4 4 5 5
1 3 3 4 4 4 4 5 5
3 2 3 4 4 4 4 4 5 5
3 4 4 4 4 4 5 5 5
1 4 4 4 4 4 5 5 5
, 2 4 4 4 4 4 5 5 ]
3 4 4 4 5 5 S [ o
1 5 5 5 5 5 6 6 7
5 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 s 8 Y
6 2 8 8 8 ] 8 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 9 9

El resultado de la tabla A obtenido en este trabajador del brazo derecho es de 4, valor que

significa que la postura puede causar dafio, y deben tomarse acciones correctivas a corto plazo.
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TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Compras Publicas

PUESTO - COMPRAS PUBLICAS

Tabla 385: Puesto Compras Publicas, puntuacion de mufiecas brazo izquierdo

-
PUNTUACION DE MUNECAS | BRAZO
1 3 = 3 L IZQUIERDO
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutrr | Retor
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
! 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
=2 2 3 2 3 3 3 4 4 4
=) 3 3 4 4 4 =H4 4 5 s
1 3 3 1 3 1 3 5 5
s 2 3 4 4 4 4 4 5 s
3 4 4 4 4 4 5 5 5
1 4 4 4 4 4 5 S s
4 2 4 4 4 4 4 5 5 =
3 4 4 4 5 5 5 [ 6
1 = 5 5 = 5 6 6 7
s 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 s s 9
" 2 8 8 8 8 8 9 9 o
3 o o o 9 9 9 9 9

Al igual que el resultado 4 de la postura del brazo derecho fue el resultado del la postura

obtenida del brazo izquierdo.
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Tabla39: Puesto Compras Publicas, puntuacién de tronco

TABLA B Puesto Compras Publicas

PUNTUACION DE TRONCO
1 2 3 = 4 5 :

Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas

Cuello | 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
TB | 8 | 2|3 |3 |45 |5|6]6]7]7

2 |2 3 2 3 4 5 5 5 6 7 7 7

3 3 3 3 4 4 5 5 6 6 7 7 7
W4 (5] 5 (5|6 |6 | 7@ |7 7|7 [8]3s
5 |7 7 7 7 7 8 8 8 8 8 8 8

6 (8| 8 8 | 8| 8 | 8 | 8 | 9|9 ]| 9] 9]°9

En la tabla B, se puede observar el valor obtenido de la postura obtenida del trabajador en lo que

se refiere al troco, y el valor es de 7, dato muy importante y existe efectos dafiinos y se debe

tomar medidas correctivas inmediatamente.
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Figura No.18 Resumen del Método Rula Office del Puesto de Compras Publicas
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Tabla 40 6: Puesto Servicios Generales, Puntuacién de mufiecas brazo derecho

Método Rula Office / Puesto : Servicios Generales

( BRAZO DERECHO

PUNTUACION DE MUNECAS L SECRETARIA
1 2 3 = 4
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor

Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
i 2 2 2 . 2 3 3 3 3
3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
3 2 3 3 3 3 3 4 4 4
3 3 4 4 4 4 4 5 5
1 3 3 4 4 4 4 5 5
=3 2 3 4 4 4 4 4 5 5
=) 3 4 4 4 4 1 5 w5 S
1 rl 4 4 Il 4 5 3 5
i 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 5 5 6 6
1 5 5 5 5 5 6 6 7
5 2 S 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 9
6 2 8 8 8 s 8 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 9 9
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Tabla4l: Puesto Servicios Generales , puntuacién de mufiecas brazo izquierdo

Puesto — Servicios Generales

TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Compras Publicas

|

BRAZO IZQUIERDO
SECRETARIA

|

PUNTUACION DE MUNECAS

1 2 = 3

Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor
| Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
: 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
e 2 3 3 3 3 3 4 4 4
= 3 3 4 4 4 4 4 5 5
1 3 3 4 4 4 4 2 3
. 2 3 4 4 4 4 4 5 5
3 4 4 4 4 4 5 5 5
1 4 4 4 4 4 5 5 S
4 2 4 4 4 4 4 5 5 s
3 4 4 4 5 5 5 6 6
1 5 5 S S S 6 6 7
s 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 T 8 8 9
6 2 8 8 8 8 8 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 9 9
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TABLA B Puesto Servicios Generales

Tabla42: Puesto Servicios Generales, puntuacion de tronco

PUNTUACION DE TRONCO
1 2 3 = 4 5 6
Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas
Cuello | 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
T | 3 2 | 83 | 3 | 4 | 5 | 5| 6| 6 | 7 |7
2 2 3 2 3 4 5 5 5 3 7 7 7
3 3 3 3 4 4 5 5 6 3 7 7 7
=4 | 5| 5 5 6 | 6 | 7 =7 7 7 | 7 8 8
5 7 7 7 7 7 8 8 8 8 8 8 8
3 8 8 8 8 8 8 8 9 9 9 9 9
Tabla C. Puntuacion total- Puesto Servicios Generales
Tabla43: Servicios Generales, puntuacion total
PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla A + Utilizacion de musculos + Fuerza
o
1 2 3 4 5 m) 6 7 8 9
1 1 2 3 3 4 5 5 5 5
2 2 2 3 4 4 5 5 5 5
3 3 3 3 4 4 5 6 6 6
4 3 3 3 4 5 6 6 6 6
5 4 4 4 5 3 7 7 7 7
6 4 4 5 6 6 7 7 7 7 |
= 7 5 5 6 6 7 W97 7 7 7
8 5 5 6 7 7 7 7 7 7
9 § 5 6 7 7 7 7 7 7




Figura No. 19 Resumen del Método Rula Office del Puesto de Servicios Generales
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TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas Puesto Laboratorista
Tabla 447: LABORATORISTA, puntuacion de mufiecas brazo izquierdo

PUNTUACION DE MUNECAS
1 2 = 3
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor

Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 2 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
! 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
2 2 3 3 3 3 3 4 4 4
- 3 3 4 4 1 B4 4 5 5
1 3 3 4 4 1 4 5 5
s 2 3 4 4 4 4 4 5 3
3 4 4 4 4 4 5 5 5
1 4 4 4 4 4 3 B 3
4 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 -~ 5 6 6
1 5 5 5 5 5 6 6 7
s 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 T 7 7 7 7 s 8 9
p 2 8 8 8 S 8 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 9 9
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TABLA A. Brazos, antebrazos y mufiecas LABORATORISTA
Tabla45: Puesto LABORATORISTA, puntuacion de mufiecas brazo izquierdo

PUNTUACION DE MUNECAS
1 2 = 3
Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor | Neutr | Retor

Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 2 . 2 2 3 3 3
2 2 2 2 2 3 3 3 3
! 3 2 3 3 3 3 3 4 4
1 2 3 3 3 3 4 4 4
=2 2 3 3 3 3 3 4 4 4
=) 3 3 4 4 1 =4 4 5 5
1 3 3 1 3 3 1 3 3
s 2 3 4 4 4 4 4 5 5
3 4 4 4 4 1 5 5 3
1 1 4 4 1 4 5 5 5
» 2 4 4 4 4 4 5 5 5
3 4 4 4 5 5 5 6 6
1 5 5 5 5 5 6 6 7
5 2 5 6 6 6 6 6 7 7
3 6 6 6 ) 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 9
6 2 8 8 8 8 8 o 9 9
3 9 LY 0 9 9 9 LY 9
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TABLA B PUESTO LABORATORISTA

Tabla46: Puesto Laboratorista, puntuacion de tronco

PUNTUACION DE TRONCO
1 2 3 =) 4 5 5
Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas
Cuello | 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
1T | 3 2 | 3 | 3 | 4 | 6 | 5| 6 | 6 | 7 | 7
2 2 3 2 3 4 5 5 5 6 T 7 7
3 3 3 3 4 4 5 5 3 6 7 7 7
B4 |5 5 5 | 6 | 6 | 7 =7 7 7 | 7| 8 8
5 7 7 7 7 7 8 8 8 8 8 8 8
6 8 8 8 8 8 8 8 9 9 9 9 9
Tabla C. Puntuacién total- Puesto Laboratorista
Tabla47: Puesto Laboratorista , puntuacion total
PUNTUACION TOTAL
Puntuacion Puntuacion D = Puntuacion tabla A + Utilizacion de musculos + Fuerza
e
1 2 3 4 5 m) 6 7 8 9
1 1 2 3 3 4 5 5 5 5
2 2 2 3 4 4 5 5 5 5
3 3 3 3 4 4 5 6 6 6
4 3 3 3 4 5 6 5 5 6
5 4 4 4 5 6 7 7 7 7
6 4 4 5 3 6 7 7 7 7 |
— 7 5 5 6 6 7 =7 7 7 7
g 5 5 6 7 7 7 7 7 7
9 5 5 6 7 7 7 7 7 7
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Figura No. 20 Resumen del Método Rula Office Puesto Laboratorista
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441 DIAGRAMA DEL PROCESO DEL AREA ADMINISTRATIVA PUESTO
INFORMATICA

Tabla48: DIAGRAMA DEL PROCESO DEL AREA ADMINISTRATIVA. PUESTO:
INFORMATICA

ACTIVIDAD | FACTORDE | METODO | OBSERVACION FOTOGRAFIA
RIESGO

Verificacion 1.ERGONO - RULA 1.Movimientos

de atenciones | MICO OWAS repetitivos de

médicas, miembros

programacion superiores.

de citas del

Coll Center e 2.Se observa p

ingreso de 2.MECANICO espacio insuficiente (g™

datos al (Teclado)

sistema, 3.Posicién forzada ,

mantenimiento inadecuada frente al

de los computador,

computadores, | 3.DISERGONO- movimientos

ingresos de MICO repetitivos, durante

programas largas jornadas de

informaticos. trabajo.

4.4.2 DESCRIPCION DEL PUESTO DE TRABAJO

En este puesto de trabajo se realiza actividades en referencia al sistema informético del Centro de
Atencion Ambulatorio de Sangolqui IESS. Como ejemplo: Verificacion de atenciones medicas,
programacion de citas del Coll Center e ingreso de datos al sistema, mantenimiento de las

computadoras, ingresos de programas informaticos.
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4.4.3 Método Rula:

Este método se realiz6 en primer término, con la observacién de la actividad que el trabajador
desempefia durante dos ciclos de trabajo, luego se seleccioné tareas y posturas mas significativas

como es la postura sentada. Ademas se tomaron fotografias de diferentes angulos para evaluar.

4.4.4 Posturas Evaluadas:

. Sentado, 8 trabajadores y un trabajador de pie
. Posicion fija de la cabeza y cervicales

. Movimientos de manos, brazos y antebrazos
. Movimientos de cuello

. Rotacién de cintura

4.4.5 Lados Evaluados fueron:

En los trabajadores se evaluaron el lado izquierdo y el lado derecho.
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4.5 DIAGRAMA DEL PROCESO DEL AREA ADMINISTRATIVA PUESTO

FARMACIA
Tabla49: Diagrama Proceso del Area Administrativa
puesto: Farmacia
ACTIVIDAD FACTOR DE METODO OBSERVACION | FOTOGRAFIA
RIESGO
Despachador de | ERGONOMICO | RULA 1.Movimientos
L repetitivos de
Medicacion a OWAS miembros
los usuarios superiores.

2.5e qbserva
espacio
insuficiente
3.Posicion
forzada
inadecuada
frente al
computador,
movimientos
repetitivos,
durante largas
jornadas de

trabajo.
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4.5.1 DESCRIPCION DEL PUESTO DE TRABAJO

45.1.1 Farmacia

En este puesto de trabajo se realiza actividades como: despachar medicacion a los usuarios y

registrar en el sistema; el horario de trabajo es de 8Horas, en turnos rotativos en dos horarios: de
6H00am a 14H00pm vy el otro turno de 14H00pm a 22h00pm.

4.5.2 DIAGRAMA DEL PROCESO DEL AREA ADMINISTRATIVA:
PUESTO SECRETARIO DE RX

Puesto: Secretario de RX

Tabla50: Diagrama Proceso del Area Administrativa

FOTOGRAFIA

ACTIVIDAD FACTOR METODO | OBSERVACION
DE RIESGO
Esel Ergonomico | RULA 1)Movimientos
responsable de OWAS repetitivos de
miembros
la superiores.

programacion
de turnos a los
pacientes para
Desintometria
Osea,
Ecografias, Rx

y
Mamografias

2.Se observa
espacio insuficiente
3.Posicion forzada
inadecuada frente
al computador,
movimientos
repetitivos, durante
largas jornadas de

trabajo.
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4.6 DESCRIPCION DEL PUESTO DE TRABAJO

4.6.1 Secretario de RX:

En este puesto de trabajo, se realiza actividades como: programacién de turnos a los pacientes

para Desintometria 0sea, Ecografias, Rx y Mamografias.

4.7 DIAGRAMA DEL PROCESO DEL AREA ADMINISTRATIVO:

PUESTO AUXILIAR DE FINANZAS

Puesto: Auxiliar de Finanzas

Tabla51: Diagrama Proceso del Area Administrativa

FOTOGRAFIA

ACTIVIDAD FACTOR DE METODO | OBSERVACION
RIESGO
Realiza ERGONOMICO | RULA 1)Movimientos
facturas, de OWAS repetltlvos de
miembros
proveedores e superiores.

ingresa datos

financieros.

2.Se observa
espacio insuficiente
3.Posicion forzada
inadecuada frente
al computador,
movimientos
repetitivos, durante
largas jornadas de

trabajo.
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4.7. 1 DESCRIPCION DEL PUESTO DE TRABAJO

4.7.1.1 Auxiliar de Finanzas:

En este puesto de trabajo, se realiza actividades como: facturas de proveedores, casas comerciales
e ingresa datos financieros del Centro de Atencion Ambulatorio de Sangolqui.

4.8. DIAGRAMA DEL PROCESO DEL AREA OPERATIVA:
LABORATORISTA

Tabla52: Diagrama Proceso del Area Operativa

Puesto: Laboratorista

ACTIVIDAD FACTOR DE METODO | OBSERVACION FOTOGRAFIA

RIESGO
Toma de ERGONOMICO | RULA -Movimientos
muestras de OWAS repetitivos de
laboratorio a miembros
los pacientes e superiores. (En la
ingresa datos toma de muestras,).
con resultados. -Posturas

inadecuadas al

momento de tomar

las muestras.
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4.8.1. Descripcion del Puesto de Trabajo

En este puesto de trabajo, se realiza actividades como: Toma de muestras de laboratorio a

pacientes e ingresan datos con resultados obtenidos durante el estudio.

4.9. DIAGRAMA PROCESO DEL AREA OPERATIVA PUESTO: SECRETARIA DE
LABORATORIO

Tabla53: Diagrama Proceso del Area Operativa

Puesto: Secretaria de Laboratorio

ACTIVIDAD FACTOR DE METODO | OBSERVACION FOTOGRAFIA

RIESGO
Entrega y ERGONOMICO | RULA 1)Movimientos
Programa OWAS repetitivos de
Turnos a miembros
Pacientes para superiores.
Laboratorio e 2.Se observa
imprime los espacio insuficiente

pedidos.

3.Posicion forzada
inadecuada frente
al computador,
movimientos
repetitivos, durante
largas jornadas de

trabajo. (COmo es

teclear).
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4.9.1 Descripcion del Puesto

En este puesto de trabajo, se realiza actividades como: Entrega y Programacién de turnos a
pacientes para laboratorio e imprime los pedidos.

4.10. DIAGRAMA PROCESO DEL AREA ADMINISTRATIVA PUESTO: SECRETARIA
DEL C.AAS IESS

Tabla54: Diagrama Proceso del Area Operativa

Puesto: Secretaria del C.A.A.S IESS

ACTIVIDAD FACTOR DE METODO | OBSERVACION FOTOGRAFIA
RIESGO

Realiza ERGONOMICO | RULA 1.Movimientos

oficios, OWAS repetitivos de

archiva, envia miembros

mails, hace superiores como

Ilamadas, teclerar. 2.5e

recibe. observa espacio

insuficiente

3.Posicion forzada
inadecuada frente al
computador,
movimientos
repetitivos, durante
largas jornadas de

trabajo.
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4.10.1 Descripcion del Puesto

En este puesto de trabajo, realiza oficios, archiva, envia mails, realiza llamadas y recibe. Su

jornada laboral es de 8 horas.

4.10.2 DIAGRAMA PROCESO DEL AREA ADMINISTRTIVA PUESTO COMPRAS
PUBLICAS

Tabla55: DIAGRAMA PROCESO DEL AREA ADMINISTRATIVA
PUESTO: Compras Publicas

ACTIVIDAD FACTOR DE METODO | OBSERVACION FOTOGRAFIA

RIESGO
Realiza ERGONOMICO | RULA 1)Movimientos
compras de OWAS repetitivos de
insumos miembros
médicos/ superiores.
curaciones/ 2.Se observa
medicamentos espacio insuficiente
/muebles/insu
mos de oficina 3. Posicion forzada
del centro. inadecuada frente

al computador,
movimientos
repetitivos, durante
largas jornadas de

trabajo.
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4.10.3 Descripcion del Puesto

En este puesto de trabajo, realiza compras de insumos médicos, curaciones, medicamentos,

muebles, insumos de oficina para el Centro, verifica si las casas comerciales sean ganadores de

subastas. Su jornada laboral es de 8 horas.

4.10.4 Diagrama Proceso del Area Administrativa, Puesto Servicios Generales

Tabla56: Diagrama Procesos del Area Administrativa

Puesto: Servicios Generales

ACTIVIDAD | FACTORDE | METODO | OBSERVACION
RIESGO

Coordinacion | ERGONOMICO | RULA 1)Movimientos

para el OWAS repetitivos de

mantenimiento
de equipos,
ingresa
facturas al
sistemay es
encargado de
del personal

de aseo.

miembros
superiores, por
escribiramanoy
2.5e
observa espacio

teclear.

insuficiente

3.Posicion forzada
inadecuada frente
al computador,
movimientos
repetitivos, durante
largas jornadas de

trabajo.

FOTOGRAFIA

s
0000
)
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4.10.5 Descripcién del Puesto

En este puesto de trabajo, realiza la Coordinacion para el mantenimiento de equipos, ingresa

facturas al sistema y es el encargado del personal de aseo. Su jornada laboral es de 8 horas

4.11. METODO OWAS

Este método se aplica directamente en la observacién al trabajador en la realizacion de sus tareas
durante la jornada de trabajo. Para el estudio de este método se considero6 a los 65 trabajadores
de Centro, los parametros que se utilizan para la codificacion de posturas son: posicion de la
espalda, posicion de los brazos, posicion de las piernas, cargas. Se realizaron filmaciones de cada
trabajador durante 40 minutos en una jornada normal, ademas se hizo pausas de cortes de 1

minuto, dando como resultado 40 posturas de cada trabajador.

Luego se utilizd un software para la codificacion de las diferentes posturas y determinar la

frecuencia de estas durante la jornada de trabajo.

4.11.1 Codificacién de posiciones de espalda

Primer digito del
Posicion de espalda Cadigo de
postura.

Espalda derecha

,‘ ™
\ 1
El gje del tronco del trabajador esta alineado con 'Q ‘-'

el gje caderas-piernas.

Espalda doblada

Exizte flexion del tronco. Aunogue el método no ‘

explicita a partir de qué angulo =e da esta i 2
circunstancia, puede considerarse que ocurre -

para inclinaciones mayores de 20° [ hMattila et al.,

19997,

Espalda con giro
Exizte torsion del tronco o inclinacian lateral 3
SUperior & 207,

Espalda doblada con giro '

!

Existe flexion del tronco v giro (o inclinacian]) de (,_
forma simuttanesa. I
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4.11.2 Codificacion de posiciones de brazos

Segundo digito del

Posicion de los brazos Codigo de
postura.

Log dos brazos bajos

Amboz brazos del trabsjador estén stuados bajo
el nivel de los hombros,

Un brazo bajo v el otro elevado

Un brazo del trabajador estd stuado bajo el nivel
de loz hombros v el otro ofro, o parte del ofro, esta
sitaddo par encima del nivel de oz hombras.

Los dos brazos elevados \H’ /
y

Amboz brazos (o pade de loz brazog) del 3
trabajador estan stuados por encima del nivel de
oz hombros. ’
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4.11.3 Codificacion de posiciones de piernas

: Tercer digito del
PosiclOn de las piernas C6digo de postins.

Sentado

De pie con las dos piernas rectas con el peso \ 2
equilibrado entre ambas

|

<

De pie con una pierna recta y la otra flexionada 3
con el peso desequilibrado entre ambas

De pie o en cuclillas con las dos piernas
flexionadas y el peso equilibrado entre ambas

Aunque &l método no explica a partir de qué angulo
=a da esta crcunstancia, puede considerarse que
ocurre para &nguios musio-pantorriia inferiores o
iguales a 150° ( Mattia et al, 1999). Anguics mayores
serén considerados piernas rectas.

El trabajador apoya una o Ias dos rodiliss en el susio.
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CAPITULO V

FASE INICIAL DEL ESTUDIO

5.1.1 Analisis de los puestos de trabajo
El analisis que se realizd en los puestos de trabajo fue con la observacion, se realizé una encuesta
que se enfatiz6 mas en tres preguntas las mismas que fueron:

-¢Los trabajos y tareas incluyen altas tasas de movimientos repetitivos?

del hombro?

-¢, Los trabajadores tienen que adoptar posturas forzadas como en cunquillas agacharse, alcanzar

por encima de la altura

- Los trabajadores tienen que mantener la misma postura durante largos periodos de tiempo?

De estas preguntas se obtuvieron resultados de los 65 trabajadores de las diferentes areas y con
sus respectivos porcentajes. Luego de esto se procedid a realizar los videos en los diferentes
puestos de trabajo, los mismos que tuvieron una duracion de una hora y se realiz6 tomas de

pausas en 1 minutos para obtener 40 tomas y tener mas variedad de posturas.

5.1.2 Conclusiones del levantamiento de video

En los videos se pudo verificar que las posturas adoptadas de los trabajadores en el lapso de su
trabajo presentan posturas forzadas, e incomodas para el trabajador, movimientos repetitivos ,
carga estatica, ademas el espacio de trabajo en especial del area administrativa son incbmodos y
estrechos lo que dificulta el trabajo a realizar los trabajadores.

5.1.3 Decision de intervencion de 9 puestos problemas

Se decidio enfatizar mas en los nueve puestos de Trabajo por el diagnostico médico obtenido de
estos trabajadores que tiene relacion con lesiones musculo esqueléticas por la presencia de los
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niveles de riesgo disergondémico que se pudo confirmar con los videos y con la aplicacién de los

métodos de Rula Office y Owas.
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CAPITULO VI

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 CONCLUSIONES:

v’ En este estudio se observa y mediante el método de evaluacién Rula Office y Owas nos

AN N N Y U N N N N N

entregan un examen inicial de cuales seran las posibles enfermedades a largo plazo que
sufriran nuestros trabajadores si no se genera controles operacionales en las diferentes

areas.

La mayor prevalencia de las molestias sentidas esta en la espalda baja (zona lumbar) y
espalda alta, seguido de cuello y hombros y ademas se manifestaron molestias en los

miembros inferiores con localizacion en tobillo y rodillas.

El principal problema que se identifico en la observacion fue:

Oficinas con desorden.

Bancas en mal estado

Escritorios muy pequefios y muchas ocasiones grandes

Al tener una silla con ruedas y el piso deslizante no les da estabilidad al trabajador.
Espaldares de sillas dafiadas

Los apoya brazos de las mesas no permiten que el trabajador llegue al escritorio.
Puestos mal disefiados en altura de escritorios y espacio fisico e iluminacién deficiente.
En ocasiones los trabajadores no alcanzan a asentar sus pies en el piso son muy pequefios.
Excesiva carga de trabajo

Falta definir roles y responsabilidades

No realizan pausas activas.
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En Farmacia y Mantenimiento

Es importante realizar un inventario de los pesos que manipulan manualmente los
trabajadores.

Evaluar cuando se hace la descarga de medicamentos e insumos para todo el centro.
Establecer en forma imperativa que toda carga que sobrepasen los 25 Kg siempre

se debe realizar mediante ayuda mecanica.

Instalar mesas de una altura cercana de las alturas del piso a los nudillos para ubicar los
insumos y no tener que dejarlos sobre el piso.

Cargas de mayor peso, la levanten entre dos personas, esta accion alivia el esfuerzo pero
no soluciona el riesgo de obtener lesiones musculo esqueléticas por el levantamiento.

La distancia vertical donde se toma o se descarga la carga debe estar ubicada un

poco mas debajo de la cintura y no mas arriba de los hombros del trabajador.

Se debe utilizar ayudas mecanicas, este equipo se aprovecharia para ajustar el nivel a una
altura confortable que no patrocine la flexion del tronco y minimizar

dolencias musculo esqueléticas.

En ningln momento el levantamiento ni la descarga manual de las cargas debe

Ser con giro de tronco de forma asimétrica, esta postura, mas la carga sometida es

La mas dafiina para la columna vertebral.

Un programa continuo de educacién de posturas higiénicas y saludables y de la

aplicacion del método cinético para el levantamiento adecuado de cargas es importante
para prevenir lesiones musculo esqueléticas.

Estos resultados de la evaluacion con el método rula tiene relacion a la posicion en
bipedestacion, posturas exigidas y asumidas con flexiones y lateralizacion del

tronco y del cuello, cuando realizan actividades relacionadas con la parte administrativa.

Generar un plan para levantar las medidas antropométricas de los trabajadores.
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Dentro de la evaluacion de los trabajadores del Centro de Atencién Ambulatorio de
Sangolqui IESS, en 3 puestos de trabajo, se pudo destacar que existe riesgo ergonémico
sobre las posturas que adoptan los trabajadores. Esto fue el resultado en la aplicacion del
método de Owas y Rula Office, evidenciando la existencia de riesgo para la salud de los
trabajadores, de la area Administrativa como es: Informatica, farmacia, y Secretario de
RX.

Es importante tener en cuenta que los trabajadores presentan una sensacién de recelo,
temor o incomodidad al saber que estan adoptando posturas inadecuadas en la realizacion
de su trabajo; pese a esto, si colaboraron en la encuesta que se les entregd fue el empuje
en la consecucion de los objetivos, ya que es importante tener comunicacion, para de esta
manera buscar soluciones en los resultados negativos obtenidos que presentan los

empleados, en busca de soluciones viables en el bienestar del trabajador.

En la aplicacion del Método Rula Office se pudo obtener que un 13, 86% que es el
resultado de un riesgo alto , esto significa que puede causar dafios sobre el sistema
musculo esqueléticos y a pesar de ser un valor menor se debe considerar ya que dentro del
diagnostico médico se relaciona con este problema de salud a los trabajadores de los 9

puestos de trabajo.

En la aplicacion del Método Owas se obtuvo un resultado de 10, 7% que significa de igual
manera que puede causar efectos dafiinos al sistema musculo esquelético a los
trabajadores pueden en la mayoria de los casos presentar dolor local restriccion de la

movilidad y por consiguiente obstaculizar el rendimiento normal en el trabajo.

Se puede relacionar los riesgos disergondmicos, con lesiones musculos esqueléticas e
indice le morbilidad, se considera que en un 62% de los trabajadores del Centro acuden al

médico posiblemente por los riesgos disergonémicos ya mencionados.

De los los 65 trabajadores se concluye que ademas de considerar los puestos mas criticos

de los 9 puestos ya mencionados, hay un resultado considerable de un 41,53% que

116



significa que los trabajadores pueden tener la posibilidad de causar dafio al sistema
musculo esquelético y que se puede presentar en un futuro cercano si no se da una

solucion oportuna.

Después de haber obtenido la evaluacion del riesgo ergonémico en los trabajadores, se
debe tomar medidas correctivas y de control a un futuro inmediato, inculcando al
trabajador sobre el gran compromiso tanto de los jefes como del personal que labora para
mejorar en la adaptacion de posturas Optimas, esto evitara el ausentismo y enfermedades

musculo esqueléticas.

Desde las autoridades del Centro y los trabajadores deben estar totalmente convencidos de
lo que es una organizacion adecuada en seguridad y salud del trabajador, esto va de la
mano con el compromiso y aceptacion de la gente que labora y que esta dispuesta a
mejorar las condiciones de su trabajo a fin de reducir accidentes laborales y cumplir con

las normas en general y que adopte la institucion.

6.2 RECOMENDACIONES

v

6.2.1 Generales

Evaluar las condiciones laborales y los puestos de trabajo de todas las areas donde se
realice actividades administrativas.

Mejorar los puestos de trabajo de acuerdo a la altura del trabajador.

Elaborar un proyecto con el fin de aplicar los principios de la ergonomia para resolver o
evitar problemas musculo esqueléticos.

Los puestos deben tener las condiciones basicas que describimos a continuacion:

Disefio del equipo

Puesto de trabajo o las tareas

Comodidad

Salud

Seguridad y la productividad.
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v

Los cambios ergonémicos se discuten para ser puestos en practica en el lugar de trabajo,
es esencial que los trabajadores a los que afectaran esos cambios participen en las
discusiones, pues su aportacion puede ser Util para determinar qué cambios son necesarios

y adecuados.

6.2.2 Posturas y Movimientos Repetitivos

v

v

En general, la préctica total de los trabajos que se desarrollan son , en posicién de pie o
sentados en los que hay que desplazarse, flexionarse, agacharse, girarse o torcer el cuerpo.
El adoptar posturas incorrectas y realizar movimientos bruscos o inapropiados puede dar
lugar a fatigas e incomodidades que repercutiran sobre el cuerpo de la persona que los

realiza.

En primer lugar los puestos de trabajo deben adecuarse a las dimensiones
Antropométricas de los usuarios.
En este sentido la altura de los mostradores y mesas de trabajos, tanto fijo como portatil,

deberén estar en concordancia con las tareas que en ellos se desarrollen.

Para tareas manuales simples, los criterios ergondémicos indican que la altura 6ptima de la
superficie de trabajo debe oscilar ligeramente por debajo de la altura del codo del
trabajador, de manera que permita mantener el antebrazo ligeramente inclinado hacia

abajo (entre 85y 95 cm en relacion al suelo).

v' Si la tarea exige esfuerzos considerables o se deben manipular objetos pesados, la

Altura ideal para situar el plano de trabajo coincidira con la altura del pufio del trabajador,

con el brazo extendido hacia abajo y mano cerrada, (entre 70 y 90 cm en relacion al suelo).

v Cuando el puesto es ocupado por usuarios fisicamente muy distintos, la altura de la mesa

se determinard considerando a los trabajadores mas altos y estableciendo medidas de

adaptacion, tarimas o banquetas, para que los individuos de menor tamafio.
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v" De igual forma las mesas y mostradores de trabajo deberdn ser resistentes, tener sus

esquinas redondeadas con los bordes sin rebabas ni zonas cortantes por debajo de la

superficie de trabajo debe existir un espacio suficiente para dar cabida a las Rodillas (unos

10 cm) vy a ras del suelo otro espacio, aproximadamente de unos 13 cm de profundidad

por 10 cm de altura, para los pies.

v En lineas generales y al objeto de limitar al maximo la fatiga y el di confort,

Se recomienda:

Mantenga el cuerpo erguido con el tronco recto en todo momento, de esta manera
los discos intervertebrales reparten correctamente el peso de su cuerpo y evitard
posibles deformaciones permanentes en la columna.

No permanezca demasiado tiempo en la misma posicion.

En lo posible cambie de posicion y efectle movimientos suaves de estiramiento
de los musculos.

En el caso de tener que alcanzar frecuentemente objetos o depositar cargas a una
altura superior a los hombros subase a una banqueta o escalera.

Los musculos que cierran la mano son mas fuertes que los que la abren.

Los musculos del antebrazo son mas fuertes que los de los dedos.

En el posible acorte la distancia del movimiento de sus brazos, para ello

situe sus implementos, sobre la mesa de trabajo, donde pueda alcanzarlos
facilmente.

Después de analizar las posturas que adoptan los trabajadores de 3 puestos de el
area Administrativa como: de: Informatica, Farmacia, Secretario de Rx, , sobre el
factor de riesgo por movimientos repetitivos, adopcion de posturas fatigosas,
manipulacion de cargas, utilizando los métodos de Owas y Rula Office, se
obtiene valores que corresponde a un nivel moderado en (Owas), es decir un
riesgo leve, debido a la postura con movimientos de flexion del tronco dentro de

los angulos de confort, por el contrario en el método Rula Office, el resultado el
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riesgo es intolerable, es decir la postura si presenta efectos sumamente dafiinos y

se debe tomar medidas correctivas inmediatamente.

e Se debe tomar en cuenta que a pesar de las encuestas realizadas se obtuvieron
resultados importantes también en el &rea de odontologia, esterilizacion,
enfermeria, bodega y consultas externas, un 100% manifiestan que si incluyen
altas tasas de movimientos repetitivos, pero no se pudo considerar dentro de la
evaluacion con los métodos ya mencionados por que no fue respaldado por
cambios de Directores en el Centro, pero es importante que se consideren las
autoridades competentes a este grupo de areas y asi evitar problemas musculo

esqueléticos a futuro.

e Con la metodologia que se aplicé en este estudio, se pudo identificar las posturas
mas criticas y posiciones, por consiguiente se logré tomar medidas correctivas a
fin de mejorar las posturas en el trabajador, organiza mejor los puestos de trabajo,
mejora el entorno laboral, evitar los movimientos repetitivos, reducir la carga de

trabajo y mental.

e Los trabajadores que fueron evaluados, mantienen su postura sentada y por lo
tanto existe la presencia de riesgo ergonémico por movimientos repetitivos y
posturas forzadas, se debe adoptar medidas preventivas como: capacitacion de
auto cuidado, realizacion de alguna actividad de deportes, pausas activas con el
propdsito de disminuir el riesgo musculo esquelético en los trabajadores y evitar
el ausentismo que puede existir, si hay incapacidad temporal en el trabajador y

por consiguiente la productividad disminuira.

e Las autoridades del Centro deberian tener mas énfasis en programar actividades
como: bailo terapia, gimnasia laboral, etc, con el fin de relajar los musculos en
los trabajadores, y asi evitar algun tipo de problemas de salud en los empleados,
esto se puede realizar al inicio, al medio dia o en la tarde después de la realizacion

de las actividades laborales.
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e Se debe llevar un estricto control sobre los puestos evaluados con el fin de

prevenir los riesgos disergondmicos.
e Se recomienda gue se conforme un comité de Seguridad y Salud Ocupacional para

de esta manera conozcan las enfermedades musculo — esqueléticas y se considere

la carga de trabajo en relacion con ella.
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ANEXOS

Anexo No. 1 Codificacion de Posturas Puesto Informatica

TIEMPO/CAPTURA DESCRIPTOR ESPALDA BRAZOS PIERNAS CARGA CODIGO N. A
1,00 1 2 1 1 1 2111 2
2,00 1 4 1 1 1 4111 2
3,00 1 2 1 1 1 2111 2
4,00 1 2 1 1 1 2111 2
5,00 1 2 1 1 1 2111 2
6,00 1 2 1 1 1 2111 2
7,00 1 2 1 1 1 2111 2
8,00 1 2 1 1 1 2111 2
9,00 1 4 1 1 1 4111 2
10,00 1 4 1 1 1 4111 2
11,00 1 2 1 1 1 2111 2
12,00 1 2 1 1 1 2111 2
13,00 1 2 2 1 1 2211 2
14,00 1 2 1 1 1 2111 2
15,00 1 2 1 1 1 2111 2
16,00 1 2 1 1 1 2111 2
17,00 1 4 1 1 1 4111 2
18,00 1 2 1 1 1 2111 2
19,00 1 4 1 1 1 4111 2
20,00 1 2 1 1 1 2111 2
21,00 1 4 1 1 1 4111 2
22,00 1 2 1 1 1 2111 2
23,00 1 4 1 1 1 4111 2
24,00 1 2 1 1 1 2111 2
25,00 1 2 1 1 1 2111 2
26,00 1 2 1 1 1 2111 2
27,00 1 2 1 1 1 2111 2
28,00 1 2 1 1 1 2111 2
29,00 1 2 1 1 1 2111 2
30,00 1 2 1 1 1 2111 2
31,00 1 2 1 1 1 2111 2
32,00 1 4 1 1 1 4111 2
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33,00 1 1 4111
34,00 1 1 2111
35,00 1 1 2111
36,00 1 1 4111
37,00 1 1 2111
38,00 1 1 2111
39,00 1 1 2111
40,00 1 1 2111

Fuente: Elaborado por la Autora
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Anexo No. 2 Codificacion de Posturas Puesto Farmacia

TIEMPO/CAPTURA DESCRIPTOR ESPALDA BRAZOS PIERNAS CARGA CODIGO N. A
1,00 1 2 1 1 1 2111 2
2,00 1 4 1 7 1 4171 2
3,00 1 4 1 1 1 4111 2
4,00 1 1 1 2 1 1121 1
5,00 1 2 1 1 1 2111 2
6,00 1 4 1 2 1 4121 2
7.00 1 2 1 3 1 2131 2
8,00 1 1 1 7 1 17 1
9,00 1 2 1 1 1 2111 2
10,00 1 2 1 1 1 2111 2
11,00 1 2 1 1 1 2111 2
12,00 1 1 1 7 1 17 1
13,00 1 2 1 1 1 2111 2
14,00 1 2 1 1 1 2111 2
15,00 1 1 1 7 1 17 1
16,00 1 2 1 1 1 2111 2
17,00 1 1 1 7 1 17 1
18,00 1 4 1 1 1 4111 2
19,00 1 1 1 7 1 17 1
20,00 1 2 1 1 1 2111 2
21,00 1 2 1 1 1 2111 2
22,00 1 2 1 1 1 2111 2
23,00 1 1 1 1 1 1111 1
24,00 1 1 1 7 1 171 1
25,00 1 2 1 1 1 2111 2
26,00 1 2 1 1 1 2111 2
27,00 1 4 1 1 1 4111 2
28,00 1 1 1 7 1 17 1
29,00 1 2 1 1 1 2111 2
30,00 1 4 1 1 1 4111 2
31,00 1 2 1 1 1 2111 2
32,00 1 2 1 4 1 2141 2
33,00 1 2 1 1 1 2111 2
34,00 1 2 1 1 1 2111 2
35,00 1 1 1 7 1 171 1
36,00 1 1 1 1 1 1111 1
37,00 1 2 1 1 1 2111 2
38,00 1 4 2 1 1 4211 3
39,00 1 2 1 1 1 2111 2
40,00 1 2 1 1 1 2111 2
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ANEXO No. 3 Codificacion de Posturas del Puesto de RX

TIEMPO/CAPTURA DESCRIPTOR ESPALDA BRAZOS PIERNAS CARGA CODIGO N. A
1,00 1 2 1 1 1 2111 2
2,00 1 2 1 1 1 2111 2
3,00 1 4 1 1 1 4111 2
4,00 1 1 1 2 1 1121 1
5,00 1 1 1 2 1 1121 1
6,00 1 2 1 1 1 2111 2
7.00 1 2 1 1 1 2111 2
8,00 1 2 1 1 1 2111 2
9,00 1 2 1 1 1 2111 2
10,00 1 4 1 1 1 4111 2
11,00 1 1 1 2 1 1121 1
12,00 1 2 1 1 1 2111 2
13,00 1 2 1 1 1 2111 2
14,00 1 4 1 1 1 4111 2
15,00 1 2 1 1 1 2111 2
16,00 1 4 1 1 1 4111 2
17.00 1 1 1 1 1 1111 1
18,00 1 2 1 1 1 2111 2
19,00 1 2 1 1 1 2111 2
20,00 1 2 1 1 1 2111 2
21,00 1 4 1 1 1 4111 2
2200 1 2 1 1 1 2111 2
23,00 1 4 2 1 1 4211 2
24,00 1 4 1 1 1 4111 2
25.00 1 4 1 1 1 4111 2
26,00 1 2 1 1 1 2111 2
27.00 1 4 1 1 1 4111 2
28,00 1 2 1 1 1 2111 2
29,00 1 1 1 2 1 1121 2
30,00 1 1 1 2 1 1121 2
31,00 1 1 1 2 1 1121 2
32,00 1 2 1 1 1 2111 2
33,00 1 4 2 1 1 4211 2
34,00 1 2 1 1 1 2111 2
35,00 1 2 1 1 1 2111 2
36,00 1 2 1 1 1 2111 2
37,00 1 2 1 1 1 2111 2
38,00 1 2 1 1 1 2111 2
39,00 1 4 2 1 1 4211 3
40,00 1 2 1 1 1 2111 2
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ANEXO No.4 FOTOGRAFIAS

128



ANEXO No. 5 Encuesta Aplicada

ENCUESTA APLICADA S

Lista de Chequeo de Identificacién de Riesgos

Esta lista de chequeo ha sido desarrollada para proporcionar orientacion sobre la identificacién de
los peligros en los lugares de trabajo Se limita a preguntas que se pueden responder
mediante observacion cuidadosa. Por lo tanto, no tiene una cobertura total incluida.

Nombre de la Empresa y el lugar: Fecha: . =

Evaluacién llevada a cabo por:

Area de trabajo inspeccionada:

Productos manufacturados:

Pr rea Si [ No [ Ci ios/Accidn

7] Hluminacion General

1.1 | ¢Estan las luminarias limpias y en buenas condiciones?

12 | ;Esta el area de trabajo bien iluminada?

1.3 | ¢Hay resplandor directo / reflejo o sombra?

2 Caminos Peatonales / Pisos

21| jEstén las superficies del piso niveladas y despejadas?

22 | ;Estan las superficies del piso secas y limpias?

23 | ¢Estdn las dreas de circulacion  senalizadas
adecuadamente y de manera clara?

24 | ;Estan los pasillos o caminos peatonales libres de
obstaculos?

25 | ¢(Hay aberturas en el piso sin proteccién o con
cobertura insuficiente (por ejemplo, aberturas en los

pisos de escalera, pozo / trampas)?

26 | ;Se proporcionan barandillas en pisos/plataformas
abiertos y en escaleras de mas de tres escalones?

27 | ¢Las escaleras tienen escalones con altura y ancho
uniforme?

2.8 | (Estan las escaleras en buenas condiciones, provistas
de barandas estandar para cada tramo que tiene cuatro
0 mas escalones?

29 | ;Estan las plataformas de trabajo en los niveles
superiores provistas de barandillas y rodapiés?

210 | (Existen alfombras, plataformas o proteccion similar
provista para proteger a los trabajadores del piso
mojado o en procesos mojados?

3 Escaleras

3.1 | ¢(Estén las escaleras libres de astillas, bordes afilados,
huecos o pudricién?

3.2 | ¢Los peldafios de las escaleras estan uniformemente
espaciados y en buenas condiciones?

4 Instalaciones y Mantenimiento

4.1 | ¢Existe agua potable disponible en el &rea de trabajo?

42 | (Hay un numero suficiente de retretes y urinarios
disponible?

43 | iLos bafios estan limpios y provistos de jabon para
lavarse las manos?

44 | ¢Existe un lugar separado, cémodo e higiénico
disponible para comer y descansar?

45 | jExisten canastas metalicas de desperdicios utilizadas
para los residuos aceitosos y pintura impreganada de
residuos? Son vaciados a diario?
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¢Existen cabinas de rociado de pintura, tanques de

4.6
inmersion, etc y sus conductos de extraccion se limpian
con regularidad?

47 (Esta previsto, asi como puesto en practica, el
mantenimiento preventivo?

5 Riesgos fisicos

5.1 ¢ Los trabajadores estan expuestos al ruido?

52 | ¢ Los trabajadores estan expuestos a la vibracion?

53 ¢sLos trabajadores estan expuestos a estrés térmico
(estés por calor)?

5.4 | ;Existe el riesgo de que los trabajadores estén
expuestos a los rayos UV o radiacién infrarroja?

5.5 & Se utiliza laser en el lugar de trabajo?

56 | ¢(Hay materiales radioactivos en el lugar de trabajo?

5.7 ¢ Estan los trabajadores expuestos a presién anormal?

6 Observaciones Ergonémicas

81 (Los trabajos y tareas incluyen altas tasas de
movimiento repetitivo?

62 ¢Los trabajadores tienen que adoptar posturas forzadas
(por ejemplo, en cuclillas, agacharse, alcanzar por
encima de la altura del hombro)?

6.3 ¢cLos trabajadores tienen que mantener la misma
postura durante largos periodos de tiempo?

64 ¢Los trabajadores estén involucrados con operaciones
de manejo manual de cargas, levantar, cargar, empujar
a tirar (cargas pesadas)?

6.5 ¢Hay suficiente espacio de trabajo alrededor de las
maquinas?

7 Magquinaria y Proteccion de Maquinas

& (Estan todos los controles y pantallas
permanentemente marcados de manera clara para
mostrar su propésito?

7.2 ¢Estan todos los equipos o las operaciones que
exponen a los trabajadores a piezas de rotaciéon o
giratorias, los puntos de pellizco, virutas, particulas,
chispas adecuadamente protegidos?

3 ¢Las correas de transmisién de energia mecanica estan
protegidas?

74 ¢La protecciéon esta colocada en las maquinas o
asegurada para evitar el desplazamiento?

7.5 ¢Existen medidas de parada de emergencia (por
ejemplo, botones de parada de emergencia, cordones)
de facil acceso para todas los maquinas?

7.8 ¢Estan en buen estado las herramientas de mano?

T ¢Estan las herramientas portatiles que se accionan a
mano provistas con interruptores de circuito?

7.8 ¢Los dispositivos de seguridad son probados con
regularidad y frecuencia?.

8 Riesgos Eléctricos

8.1 ¢Hay alambres o cables rotos e inseguros?

82 ¢Estan todas las cajas de interruptores y cajas de
distribucién cerradas con cubiertas y en buenas
condiciones?

8.3 ¢ Estan todas las trincheras de cables cubiertas
adecuadamente y los cables en los soportes de cables
asegurados adecuadamente?

8.4 ¢Estan todas las conexiones y los dispositivos

eléctricos conectados a tierra?
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Materiales Peligrosos y seguridad quimica

¢Estan todos los contenedores de sustancias peligrosas
claramente y permanentemente la etiquetados?

¢Hay gases, vapores, humos, nieblas o polvos, libres
en el medio ambiente de trabajo (en concentraciones
peligrosas)?

¢Se mantienen todos los liquidos inflamables con
cubiertas y contenedores apropiados cuando no estan
en uso?

9.4 | (Existe el riesgo de que se formen atmdsferas
explosivas de gases, vapores, humos, nieblas o polvos?

95 ¢Existen sefales de "no fumar’ colocadas en las zonas
de almacenamiento y uso de materiales inflamables /
combustibles?

96 ¢Se dispone de equipos de limpieza para la eliminacion
de derrames de los productos quimicos?

9.7 ¢ Estan disponibles las hojas de seguridad?

938 ¢(Existe un apropiado, adecuado y garantizado
almacenamiento de productos quimicos? (un completo
equipamiento, segregacidn, etc)

9.9 | (Existe un almacenamiento de productos quimicos
incompatibles excluido?

910 [ ;Existe un numero suficiente de extintores apropiados
de incendio?

9 11 | ;Esta el area de aimacenamiento bajo vigilancia?

10 Cilindros de Gas

101 [ ¢Los cilindros de gas estan almacenados en una
posicién vertical?

10.2 | jlos cilindros de gas estan asegurados contra dafios o
atropellos?

10.3 | ¢Estan provistas tapas de proteccién de valvulas de gas
Y Se mantienen mientras estos no estén en uso?

10.4 | Los cilindros de gas muestran signos evidentes de
defectos, estan bien oxidados o hay fugas?

105 | jLos cilindros de gas vacios estan almacenados

. Separadamente de los llenos, y etiquetados?

10.8 | ;Los cilindros de gas portatiles estan montados en una
carretilla apropiada?

11 Manejo de Materiales

11.1 | ¢Todos los aparatos de levantamiento y engranajes
sueltos (anillos, ganchos, etc) estan marcados con su
carga maxima de seguridad?

11.2 | jLos cables, cadenas, eslingas y otros, estan en
buenas condiciones?

11.3 | (El material que es acarreado, es asegurado correcta y
apropiadamente?

11.4 . Existen eslingas adecuadas puestas para su uso?

12 Equipo de Proteccidn Personal

121 | jLos trabajadores utilizan el equipo de proteccién
personal requerido?

12.2 | ¢El Equipo de Proteccién Personal es adecuado para el
riesgo?

13 Alturas y Espacios Confinados

135 ilZ L os trabajadores estan obligados a trabajar en
alturas?

132 | ¢Los trabajadores estan en riesgo de ser golpeado por

la caida de objetos?
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133 | Los trabajadores tienen que entrar en espacios
confinados? 7

134 | ;Existen carretillas elevadoras que navegan en el lugar
de trabajo?

13.5 | ;Existen trabajadores tercerizados o contratados
temporalmente por un contratista?

14 Primeros Auxilios, Fuego y preparacién en caso de
emergencias |

14.1 [ ;Existen botiquines de primeros auxilios de facil !
acceso, bien almacenados y limpios?

142 1 ¢ Los numeros de teléfono de emergencia estan
colocados en los botiquines de primeros auxilios y en
los teléfonos?

J 143 | ;Existe personal Capacitado para prestar atencion de
} primeros auxilios disponible todo tiempo?

144 | Si hay lavaojos o duchas de emergencia, /éstas
instalaciones se encuentran sin obstaculos, en buen
funcionamiento y buenas condiciones?

14.5 | ;Los extintores de incendios son adecuados, estan
disponibles y accesibles para todos los riesgos de
incendio en el lugar de trabajo?

14.6 | iLos extintores de incendios reciben mantenimiento
periddico? e

14.7 | ¢Las puertas y persianas de fuego se encuentran sin
obstaculos y en buenas condiciones de
funcionamiento?

14.8 | ¢Hay suficientes salidas de emergencia en caso de i
incendio para asegurar una pronta evacuacion? _[

148 | ;Las salidas en caso de incendio estan claramente 2 :
senalizadas y son facilmente accesibles? l

14.10 | ;Las puertas de las salidas de emergencia se abren sin j
esfuerzo? |

E‘l 11 | ¢Hay sefalizacion del equipo de primeros auxilios y ’
contra incendios?

1412 | ;La iluminacion de emergencia esta en buenas J
condiciones de funcionamiento?

‘ 14.13 | ;Se han llevado a cabo simulacros contra incendios y ‘
BT evacuacion?

14.14 | jExiste Un  numero adecuado de trabajadoes i
entrenados en el uso correcto de extintores contra I
incendios?

15 | Gestién de la Seguridad |

15.1 | ¢Hay instrucciones de trabajo/seguridad implementadas !
y desplegadas?

152 | 4Se llevan a cabo inspecciones de seguridad y
auditorias? Cinelas

15.3 | (Existe un sistema de investigacion de accidentes
(registros y estadisticas) implementado?

15.4 | ¢Existe un sistema eficaz de comunicacién de riesgos
en toda la empresa? i

15.5 | ¢Hay permisos de trabajo sobre Ias operaciones |-2aicr
peligrosas obligatorias? g ;

16 Riesgos biolégicos |

16.1 | ;Los trabajadores trabajan con materiales infecciosos,

tales como agujas, desechos biolégicos, sangre u otros
fluidos corporales?
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ANEXO 6: SELECCION DE LAS PREGUNTAS A EVALUAR

ITEMS

PREGUNTA

RESULTADOS
Sl

RESULTADOS
NO

6.1.

¢ Los trabajos y tareas incluyen
altas tasas de movimientos

repetitivos?

6.2.

¢Los trabajadores tienen que
adoptar  posturas  forzadas
como en cunquillas agacharse,
alcanzar por encima de la
altura

del hombro?

6.3.

¢Los trabajadores tienen que
mantener la misma postura
durante largos periodos de

tiempo?
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