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INFORMACION GENERAL
Contextualizacion del tema

En el momento actual las organizaciones requieren de eficiencia y rendimiento para
mantenerse en un mundo cada vez mas interconectado y competitivo, en donde las personas
juegan un papel fundamental porque con su talento aportan significativamente en el disefio y
aplicacion de estrategias innovadoras que contribuyen a la dinamizacidon de la economia y la
prestacidon de servicios indispensables, que permiten mantener en equilibrio el funcionamiento
y crecimiento de las sociedades. (Fernandez, Martin, & Sanchez, 2019) resalta la importancia
que el talento humano tiene en el desarrollo de las instituciones, asi como también lo
fundamental que es consolidar acciones y espacios orientados a lograr el bienestar econdmico

y de salud de sus colaboradores como estrategia de crecimiento de las organizaciones.

La Organizacién Mundial Para la Salud (OMS) establece que el término “Salud, se refiere
a un estado perfecto de bienestar fisico, mental y social, y no sélo la ausencia de enfermedad”,
y para lograrlo es preciso que al trabajador se le dote de los insumos necesarios, de tal manera
que no se presenten enfermedades recurrentes que afectan al crecimiento personal y
empresarial, en tal sentido la resolucién 548 del Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el
Trabajo, define “las condiciones laborales” minimas que deben cumplirse para que no se
presente enfermedades de “salud ocupacional, o de riesgos para los trabajadores” (Sistema de

informacién sobre comercio exterior, 2024).

De acuerdo con la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT), “en el mundo cada dia
mueren 6.300 personas a causa de accidentes o enfermedades relacionadas con el trabajo — mas
de 2,3 millones de muertes por aio. Anualmente ocurren mas de 317 millones de accidentes en
el trabajo, muchos de estos accidentes resultan en ausentismo laboral, el coste de estas luchas
cotidianas es enorme, se calcula que la carga econdmica de las malas practicas de salud y
seguridad asciende al 4% del producto interior bruto mundial al afio”. (Técnico Ocupacional,

s.f.)

“Las condiciones de seguridad y salud en el trabajo difieren enormemente entre paises,
sectores econémicos y grupos sociales. Los paises en desarrollo pagan un precio especialmente
alto en muertes y lesiones, pues un gran nimero de personas estan empleadas en actividades
peligrosas como la agricultura, la pesca y la mineria”, esta circunstancia no es ajena a lo que pasa
en todo en el resto del planeta en los menos protegidos suelen ser los pobres, mujeres, nifios y

migrantes (Ministerio de Salud Publica, 2022)



En este sentido, los trabajadores y empleados estan expuestos a diferentes tipos de
riesgos laborales derivados de sus condiciones de trabajo que afectan su estado de salud y se
presentan como: estrés laboral, los sintomas musculoesqueléticos asociados a trabajo
repetitivo, posturas inadecuadas y manejo manual de materiales, la obesidad vinculada a

trabajo sedentario, la fatiga crénica (Arenas et al., 2019).

De acuerdo a un estudio realizado por (Ministerio de Salud Publica, 2022) determiné
“que los sintomas osteomusculares reportados por los trabajadores del sector salud con mayor
prevalencia en los Ultimos 12 meses fueron: molestia/dolor en cuello (60,92%), molestia/dolor
en columna lumbar (58,89%), molestia/dolor hombro (45,60%), molestia/dolor columna dorsal
(43,48%)”, ademas, se determind “que los trabajadores de este sector tienen 1,63 veces mas
riesgo de presentar dolor de hombro vs trabajadores de otros sectores” (Ministerio de Salud

Publica, 2022)

En este contexto, la legislacién ecuatoriana establece “que toda persona tendra
derecho a desarrollar sus labores en un ambiente adecuado y propicio, que garantice su salud,
integridad, seguridad, higiene y bienestar (Asamblea Constituyente, 2008, Art. 326), asimismo,
el Seguro General de Riesgos del Trabajo protege al afiliado y al empleador mediante programas
de prevencién de los riesgos derivados del trabajo, y acciones de reparacion de los dafios
derivados de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, incluida la rehabilitacion

fisica, mental y la reinsercidn laboral” (Felix & Palacios, 2014)

El Hospital Provincial General Docente de Riobamba es un hospital creado el 23 de mayo
de 1952, ubicado en Riobamba; provincia de Chimborazo, cuenta con servicios médico-clinicos,
servicios médicos de colaboracion diagndstica y terapéutica, servicios técnicos de colaboracion

médica y servicios administrativos.

El hospital cuenta con 220 camas. Trabajan un total de 716 personas, entre
profesionales de la salud y administrativos. Al ser un hospital de segundo nivel, en el cual llegan
casos médicos de otras instituciones de menor complejidad es una instituciéon que tiene un

arduo trabajo con la colectividad de Chimborazo y sus zonas cercanas.

El hospital a nivel del drea administrativa labora en horarios estrictos de 8 horas durante
5 dias a la semana por lo tanto es importante analizar los riesgos que la poblacion de este corre
en base a la ergonomia postural para asi evitar trastornos musculoesqueléticos que impidan el

correcto desarrollo de sus funciones.



Partiendo de estos criterios el presente Trabajo de investigacion esta orientado a
evaluar los principales riesgos posturales y su correlacién con sufrir trastornos musculo
esqueléticos en el personal administrativo del drea de talento Humano el cual corresponde a un
total de 12 personas en el Hospital Provincial General Docente de Riobamba, en el periodo

enero-febrero 2024.
Problema de investigacion

Para el cumplimiento éptimo de las actividades asignadas al personal administrativo del
del Departamento de TTHH del HGDPR es necesario dotar de un escenario que establezca
condiciones minimas necesarias que garanticen su salud y bienestar, en este sentido la presente
investigacion esta orientada a evaluar los riesgos ergondmicos postulares y su correlaciéon con
los trastornos musculoesqueléticos, que se derivan de su puesto de trabajo, debido a la
ejecucidn de tareas por largos periodos de tiempo, en el que el servidor administrativo se ve en
la necesidad de tomar posturas inadecuadas que incrementan el riesgo de afecciones
musculoesqueléticas que si no son atendidas oportunamente por los especialistas pueden

convertirse en enfermedades crénicas.

¢Cémo inciden los factores de riesgo posturales en los trastornos musculoesqueléticos

de los servidores Departamento de TTHH del HGDPR?

Objetivo general

Evaluar el riesgo ergondmico postural en los servidores publicos que laboran el
departamento de TTHH del hospital provincial general de Riobamba y su correlacidn con los

trastornos musculoesqueléticos mads frecuentes en el periodo enero-febrero 2024.
Objetivos especificos

e Contextualizar los fundamentos tedricos acerca de los trastornos musculoesqueléticos
producidos por riesgos ergonémicos encontrados en el personal administrativo del
Hospital Provincial General Docente de Riobamba, periodo enero - febrero 2024

e Identificar a través de la herramienta ERGOepm Premapa cuales son los factores de
riesgo mas comunes en el personal administrativo del drea de talento humano del
Hospital Provincial General Docente de Riobamba, periodo enero - febrero 2024

e Determinar en forma cuantitativa el riesgo ergondmico postural a través de la
herramienta REBA, del personal administrativo del area de talento humano del Hospital

Provincial General Docente de Riobamba, periodo enero - febrero 2024



e I|dentificar através del cuestionario Nérdico Kuorinka los trastornos musculoesquelético
mas comunes de los servidores que se desempefian en el area administrativa del
departamento de TTHH en el HGDPR, periodo enero febrero 2024

e Valorar a través de criterio de especialistas la correcta evaluacién de los riesgos

ergonémicos posturales encontrados y su correlacion con los trastornos

musculoesqueléticos en el personal del departamento de TTHH del HGDPR.

Vinculacidn con la sociedad y beneficiarios directos:

Al identificar los principales factores que incrementan el riesgo de la presentacion
trastornos osteomusculares, permite establecer la base de un estudio que posteriormente
puede ser completado con un protocolo de prevencion que puede ser difundido y compartido
con el personal administrativo del Hospital Provincial General Docente de Riobamba y con las
demas instituciones del estado para disminuir la presencia de este tipo de enfermedades en los

servidores publicos que realizan trabajos de oficina.

Es importante reconocer y actuar sobre los riesgos encontrados en nuestro estudio para
asi evitar la inasistencia o la pérdida de horas laborables que conllevan a un mal funcionamiento

o a la sobrecarga de labores dentro de una institucion.



CAPITULO I: DESCRIPCION DEL PROYECTO

1.1. Contextualizacién general del estado del arte

Segun la organizacién internacional del trabajo, en los paises Andinos “Cada dia mueren
6.300 personas a causa de accidentes o enfermedades relacionadas con el trabajo mas de 2,3

millones de muertes por afio.” (Organizacion internacional del trabajo, 2024)

De acuerdo con la IOE (2019) “La seguridad y la salud en el trabajo comprende los
aspectos de la salud y la seguridad en el area laboral, principalmente enfocandose a la
prevencidon de riesgos primarios. Su objetivo es evitar que las personas sufran accidentes y

lesiones como resultado de las acciones relacionadas con el trabajo” (Villagran, 2022)

Los trabajadores administrativos que tienen un puesto de trabajo fijo en oficinas realizan
una serie de actividades que implican riesgos ergonémicos aquellos que afectan el estado de

salud y el bienestar del trabajador (Galora, 2023)

Una de las partes importantes dentro de la seguridad y salud en el trabajo es la
prevencidén de riesgos laborales, “entendiéndose por riesgo laboral el conjunto de factores
fisicos, psiquicos, quimicos, ambientales, sociales y culturales que actuan sobre el individuo; la
I”

interrelacidn y los efectos que producen esos factores dan lugar a la enfermedad ocupaciona

(Montalvo, PAHO, 2024); dentro de los cuales tenemos el riesgo ergondmico.

Se denomina ergonomia a la disciplina cientifica multidisciplinaria, que tiene por objeto
el estudio de las relaciones entre el individuo, la actividad que ejecuta y los elementos de su
sistema con el fin de reducir las cargas fisicas, psiquicas y mentales del individuo (Villagran,

2022).

Los trabajadores administrativos que tienen un puesto de trabajo fijo en oficinas realizan
una serie de actividades que implican riesgos ergondmicos aquellos que afectan el estado de

salud y el bienestar del trabajador (Galora, 2023)

Dentro de los factores de riesgo ergonémico podemos encontrar los mas frecuentes

como:
Posturas Forzadas: se genera cuando al realizar una tarea el trabajador asume una
posicién inadecuada con hiper flexiones o hiper extensiones, contrarias al confort natural del

cuerpo humano (Flores, 2022) “Las posturas forzadas: Son aquellas posiciones de trabajo que

5



en las que una o varias regiones anatémicas dejan de estar en una posicién natural de confort
para pasar a una posicion inadecuada que genera hiperextensiones, hiperflexiones y/o
hiperrotaciones osteoarticulares con la consecuente produccién de lesiones por sobrecarga”

(Galora, 2023)

En el ambito de la seguridad y salud en el trabajo, la prevencién tiene como objetivo
reducir o eliminar exposiciones peligrosas que puedan afectar la salud de los trabajadores. Por
lo tanto, la conducta preventiva entre las personas que desempefian actividades administrativas
en oficinas se centra en factores de riesgo ergondmicos como: posiciones forzadas (Galora,

2023)

Segin la Organizaciéon Internacional del Trabajo (OIT), “los trastornos
musculoesqueléticos constituyen un problema de salud tanto en los paises desarrollados como
en los de vias de desarrollo, lo cual afecta las labores diarias y la calidad de vida de las personas”.
“En Europa, en la VI Encuesta Nacional de Condiciones de Trabajo (INSHT) se evidencia que el
74.2% de trabajadores presentan molestias musculo-esquelética debidas a posturas forzadas. A
nivel mundial, el 20% de dolencias lumbares y cervicales son atribuibles a exposiciones

laborales” (Vega, 2022)

(Flores, 2022) senala que las condiciones ergondmicas inadecuadas pueden producir los

trastornos musculo esqueléticos a continuacién mencionados:

e Tendinitis: se refiere alainflamacion de los tendones ya sea por sobre esfuerzo,
vibraciones o traumatismo.

e Epicondilitis. Es una lesién inflamatoria de los epicondilos medial o laterales
ubicados en el codo, generado frecuentemente por esfuerzos fisicos de los
musculos del antebrazo.

e Sindrome del Tunel Carpiano. Se caracteriza por aumento de la presion dentro
del tunel del carpo, generando compresién en el nervio mediano.

e Dedo en Gatillo. es una tenosinovitis estenosante de alguno de los tendones
flexores de la mano.

e Ganglién (Quiste sinovial). Una acumulacién de liquido sinovial fuera de la
articulacién que se encapsula y genera aumento de volumen en la zona y puede

originar dolor cuando es de gran tamafio.



e Bursitis. Inflamacidon de la bursa la cual es una especie de membrana que
permite el deslizamiento de los tejidos musculares, protege huesos y
articulaciones.

e Lumbalgia. Dolor en la parte lumbar bien sea por compresidn nerviosa o lesion

muscular.

El presente proyecto de investigacion se respalda en el articulo 326, numeral 5 de la
Constitucion de Ecuador que en su contenido manifiesta "Toda persona tiene derecho a
desarrollar sus labores en un ambiente apropiado y favorable, que garantice la salud, la

integridad, la seguridad, la higiene y el bienestar (Flores, 2022)

La Resolucion CD 513 en su articulo 55 nos dice que: “Todas las empresas estan
obligadas a realizar la evaluacidn, medicion de los factores de riesgo que se presenten en el
trabajo, ademas el control integral, la vigilancia de la salud y ambiente de trabajo debiendo ser

realizadas estas evaluaciones cada cierto tiempo” (Flores, 2022)

Las Normas NTE —INEN ISO 11226 “ofrece recomendaciones para valorar que tan
aceptable es una determinada postura estatica, asi como también sobre el disefio o redisefio de

los puestos de trabajo” (Flores, 2022)

1.2.Proceso investigativo metodoldgico

La presente investigacion se sustenta sobre procesos metodoldgicos que incluye un
conjunto de procedimientos racionales utilizados para alcanzar el objetivo, basado en

programaciones técnicos que garantizan la pureza de los resultados.
1.2.1 Enfoque de la investigacion.
El siguiente trabajo de investigacion considerara los siguientes enfoques:
Cualitativo

El enfoque cualitativo porque estudiaremos la realidad en su contexto natural y cdmo
sucede, interpretando los fendmenos de acuerdo con los actores implicados en el proceso,
utiliza variedad de instrumentos en la recoleccion de informacién, tales como: entrevistas,
imagenes, observaciones, historias de vida, Herramientas en las que describen las rutinas y las

situaciones problematicas, (Calvache, Pantoja, & Hernandez, 2014).

Cuantitativo



Cuantitativa por que los resultados seran expresados a través de variable que
determinen valores y pueden ser comparadas, para determinar su dependencia. (Fernandez &

Diaz, 2002)

1.2.2 Tipos de investigacion

Investigacion descriptiva.

(Miguero, 2023) sefiala que “la investigacion descriptiva se refiere al disefio,
creacién de preguntas y analisis de datos que se llevaran a cabo sobre un tema. Se conoce como
método de investigacién observacional porque ninguna de las variables que forman parte del

estudio esta influenciada”.

En nuestro proyecto se considerara el tipo de investigacidon descrito anteriormente
porque nos basaremos en encuestas para poder determinar los principales factores que generen

riesgos ergonémicos posturales que pueden desencadenar en trastornos musculo esqueléticos.

1.2.3 Poblacion y Muestra.

Para la determinacién del presente proyecto de investigacion se considerara a 12
Servidores publicos que laboran en area de Talento humano correspondiendo a la poblacién
total del mismo, ademas la muestra sera el total de los integrantes del departamento de TTHH

del H.P.G.D: R en el periodo en enero y febrero del 2024

1.2.4 Métodos, Técnicas e Instrumentos de Investigacion

“El presente trabajo investigativo requiere la participacidon de grupos sociales quienes a
través de la informacién que proporcionan mediante encuestas permitirdn la realizacién e
interpretaciéon de su testimonio, contribuyendo al cumplimiento de los objetivos planteados”

(Carrillo, Rojas, & Novoa, 2021)
Métodos.

Inductivo: “Nos permite concluir de manera general sobre la base de
informacidn que proporcione la informacién primaria recogida en el area de talento

humano”

Deductivo: “Consiste en concluir sobre las existencias de premisas previas que

generan riego ergonémico postural”;



Analitico: proporciona la oportunidad de analizar la informaciéon sobre los
principales factores que generan riesgo ergondmico postular, esta informacion sera

recogida a través de encuestas (Carrillo, Rojas, & Novoa, 2021)
Técnicas.

Observacion. Nos proporciona informacion directa sobre las necesidades de la poblacidn
sobre temas especificos; Encuesta: “es una técnica universalmente utilizada para
generar informacion primaria de distinta clase y poblacidon”, en este caso realizaremos
encuestas a través del cuestionario Nordico Kuorinka a los servidores publicos del

Departamento de TTHH del H.P.G.D: R. (Carrillo, Rojas, & Novoa, 2021)
Instrumentos.

Se utilizara el programa ERGOepm Premapa el cual se orienta a recabar
informacidon que determinen los factores de riesgo, ademds de este se realizard
encuestas a través del cuestionario Nérdico Kuorinka para determinar qué tipo de
trastornos musculoesqueléticos estan relacionados con los riesgos encontrados; por
otro lado, se realizara la evaluacidn de los riesgos encontrados en base al método REBA,
este proceso proporcionara la informacién necesaria para analizarla y generar los

Resultados.
1.3.Analisis de resultados:
1.3.1 Datos Generales

En el drea administrativa, especificamente en el area de talento humano existen 12 personas
que brindan su contingencia de acuerdo con las necesidades institucionales, las mismas que se

detallan a continuacion en base a los roles que desempefian cada uno de ellos:

NUMERO DE

TRABAJADORES
COORDINADORA DE GESTION DE TALENTO HUMANO 1
ANALISTA DE NOMINA 2
ASISTENTE DE TALENTO HUMANO 2
ANALISTA DE CONTRATACION 2
ANALISTA DE SEGURIDAD OCUPACIONAL 1
RESPONSABLE DE SEGURIDAD OCUPACIONAL 1
ASISTENTE ADMINISTRATIVO 3
TOTAL DEL PERSONAL . 12

Tabla 1. Servidores publicos integrantes del departamento de TTHH



Se identificaron que existen 7 puestos dentro del area de talento humano, los mismos que
desarrollan diferentes funciones, teniendo que los asistentes administrativos existen en mayor
cantidad, y que la minoria se centra en los puestos de la coordinacidn, el responsable y el analista
de seguridad ocupacional.

RANGO DE EDAD Y GENERO

(== VS R R |

25 A 35 ANOS 36 A 45 ANOS MAYORES DE 45 ANOS

W HOMBRES m MUJERES

llustracion 1 Rango de edad y género de los integrantes del departamento de TTHH del HPGDR

Se pudo conocer que dentro del personal de talento humano existen trabajando un mayor
numero de hombres 8 en total y las mujeres comprenden la minoria con 4 integrantes, ademds
existe un mayor numero de trabajadores en el rango de edad de 36 a 45 afios con 6 integrantes,
y en el rango de 25 a 35 afios existe Unicamente 2 trabajadores los mismos que corresponden al
género masculino.

1.3.2 Herramienta ERGOepm Premapa.

Se utilizo la herramienta ERGOepm Premapa como método para la identificacidon de los
“riesgos ergondmicos encontrados en el personal del drea del Departamento de TTHH del
H.P.G.D.R”
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llustracién 2 Riesgos ergonomicos encontrados en los servidores publicos del departamento de TTHH pe
genero hombres
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Se puede observar que los riesgos encontrados, al ser un trabajo de oficina y en el
interior de la institucidn se basan en los riegos biomecanicos en su totalidad, excluyendo a los
demas factores de riesgo valorados en esta herramienta, tenemos que el 100% de los hombres
padecen un riesgo debido a movimientos repetitivos, sin embargo, podemos observar que el
65% sufre debido a riesgos posturales, los mismos que nos indican un alto porcentaje de riesgos
encontrados para nuestra investigacion, sin embargo estos no son los mas prevalentes dentro
de los riesgos encontrados, ya que los movimientos repetitivos, cumplen con mayor porcentaje

en relacidén a las posturas forzadas dentro de los encuestados.
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llustracion 3: Riesgos ergonémicos encontrados en los servidores del departamento de TTHH género
mujer

Se puede observar que en los riesgos encontrados existe una variabilidad con respecto
a los anteriores participantes (hombres), dentro del género mujeres el mayor porcentaje se
ubica dentro de los riesgos biomecanicos seguido del estrés y por ultimo riesgos fisicos, sin
embargo, se puede evidenciar que en este grupo analizado el riesgo postural es el que mayor
incidencia tiene con el 48%, seguido del estrés 27%, movimientos repetitivos el 12% y la y por

ultimo la iluminacién el 13%.
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1.3.3 Aplicacion de método REBA para cuantificar el riesgo ergonémico encontrado.
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llustracion 4 niveles de accion seguin puntuacion método REBA

Niveles de riesgo y accion
e pumuacion | Menide e poserr
0 1 Inapreciable No necesaria
1 2-3 Bajo Puede ser necesaria
2 4-7 Medio Necesaria
3 8-10 Alto Necesaria pronto
4 11-15 Muy alto Actuacion inmediata

Al realizar la observacién para aplicar este método evidenciamos que existe una sola
posicidn que se repite dentro de todos los trabajadores en el area de talento humano, la misma

que es la posicién sentada.

llustracion 5 Posicion sentado del personal

llustracion 6 Resultados evaluacién grupo A

Grupo A: Analisis de cuello, piernas y tronco

PUNTUACION CUELLO"™: 2
PUNTUACION PIERNAS/#;
PUNTUACION TRONCO);
PUNTUACION CARGA/FUERZA™:

O W =

llustracion 7 Resultados evaluacion grupo B
Grupo B: Andlisis de brazos, antebrazos y mufiecas

PUNTUACION ANTEBRAZOS!2: >
PUNTUACION MUNECAS"):
PUNTUACION BRAZOS!"9):
PUNTUACION AGARRE!":

o NN
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llustracion 8 Puntuacion final y nivel de accién

NIVELES DE RIESGO Y ACCION:

Puntuacion final REBA' ¢

Nivel de accion® 2
Nivel de riesgo Medio
Actuacién Es necesaria la actuacién

Al aplicar el método REBA a la posicidn sentada de la poblacidn estudiada, el resultado
fue 6, lo que indica un nivel de riesgo moderado, por lo que deben tomarse medidas (Galora,

2023)

1.3.4 Cuestionario Nordico

1. Hasentido molestias en:

llustracion 9 Grafico pregunta 1 Cuestionario Nordico
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espalda espalda  codofantebr mano/mufie
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) zona dorsal  zona lumbar azo ca
Izqui
|3 9 5 4 ] 1 5
B ND 2 & 3 5 10 5
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De acuerdo con los datos obtenidos se pudo determinar que las molestias en cuello son
las mas prevalentes dentro del personal de talento humano en un numero de 9 casos, seguido
de la zona de espalda dorsal con un numero de 8 casos y zona de espalda lumbar/mano y
mufieca con un numero de 6 casos mientras que las molestias a nivel de codo y antebrazo son
las que menor prevalencia tienen con tan solo un caso, cabe recalcar que en los 12 cuestionarios
realizados, solo una persona contesto que no en todas las molestias que incluia el mismo, por lo
tanto se procedio a retirar el cuestionario y la poblacidn total se realizo en base a 11 personas

gue si presentaron algun tipo de molestia.

2. ¢Cuanto tiempo ha venido con las molestias?
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llustracién 10 Grafico pregunta 2 cuestionario Nérdico

7
[
3
a4
3
2
: _1
cuello hombro = espalda @ espalda codofant mano/m
Derech O zona 7ona ebrazo ufieca
lzqui dorsal lumbar
N 1-12 meses 7 3 3 4 0
W =12 meses 4 2 6 3 1

Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo

De acuerdo con el resultado del cuestionario se pudo determinar existen un mayor
numero de casos de los cuales han sufrido molestias musculoesqueléticas durante 12 meses
tanto en cuello, hombro, espalda lumbar, codo y muiieca, exceptuando la zona de espalda
dorsal donde es evidente que el mayor numero de casos con molestias las ha sufrido en un

periodo mayor a 12 meses.

3. ¢éHatenido que cambiar de trabajo?

llustracion 11 Grafico pregunta 3 Cuestionario Nordico

m S
92% = NO

Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo



De acuerdo con los resultados se pudo observar que el 92% de los encuestados no

necesito cambiar de trabajo pese a las molestias causadas o no en el mismo.

4. ¢Hatenido molestias en los Ultimos 12 meses?

llustracion 12 Grafico pregunta 4 Cuestionario Nérdico

=51 =NO

Fuente: Equipo de investigacion

Realizado por: Edison Carrillo

Al analizar la pregunta 4 podemos observar que de los encuestados 9 personas refirieron
gue habian sentido molestias en los ultimos 12 meses, y tan solo 2 personas no; cabe
recalcar que en la primera pregunta la poblacién total disminuyo a 11 debido a que una
persona contesto no en dicha pregunta, por lo tanto desde este punto el estudio se realiza

con 9 participantes.

5. ¢éCudnto tiempo ha tenido molestias Osteomusculares en los ultimos 12 meses?
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llustracién 13 Grafico pregunta 5 Cuestionario Nordico
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Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo

La grafica nos indica que las molestias se han generado en su mayor porcentaje en el
periodo de tiempo de 1 a 7 dias y que la zona con mayor prevalencia de estas son el cuello
seguido de la espalda lumbar, probablemente por la posicién que adopta el cuerpo durante

la jornada de trabajo.
¢Cuanto dura cada episodio de dolor?

llustracion 14Grafico pregunta 6 Cuestionario Noérdico
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Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo
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En el gréfico 6 podemos observar que el episodio que mayor duracién es de mas de una
hora y la zona en la con mayor frecuencia se presenta es el cuello seguido de la espalda
dorsal y lumbar; esto se debe a que todo el personal del area en estudio trabaja frente a

computador toda su jornada laboral.

7. ¢Cuanto tiempo estas molestias le han impedido hacer su trabajo en los ultimos 12 meses?

llustracién 15 Grafico pregunta 7 Cuestionario Nordico

D J
Sa< 8-14DIS .l
~ 58 15-30DIAS
[
:32'<3§§ 1.7 DIAS —
s
S22 8-14DIS A
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Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo

De acuerdo con el analisis realizado los trastornos de cuello y espalda han sido los que
han generado dificultades siendo en el periodo de 1 a 7 dias el tiempo con el que mayor
frecuencia los servidores publicos del area de talento humano del Hospital provincial general

docente de Riobamba han sido impedidos a cumplir con su jornada laboral normal.

8. ¢Harecibido tratamiento por estas molestias en los Ultimos 12 meses?

llustracion 16 Grafico pregunta 8 Cuestionario Nordico

mS|
ENO

Fuente: Equipo de investigacion
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Realizado por: Edison Carrillo

De acuerdo con el analisis se determind que solo 43% de las personas que presentaron
molestias en alguna parte de su cuerpo debido a malas posturas recibieron atencién y

tratamiento a cargo de la unidad médica especializada.

9. ¢Hatenido molestias en los ultimos 7 dias?

llustracion 17 Grafico pregunta 9 Cuestionario Nordico

mSl
ENO

Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo.

El andlisis de los datos nos permite determinar que el 42% de los servidores publicos que
pertenecen al area de talento humano han sentido cualquier tipo de molestias en los ultimos 7
dias probablemente por las malas posturas en las que desarrollan su jornada laboral.

10. Pdngales nota a sus molestias:
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1
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0
cuello hombro espalda espalda codo/anteb | mano/muri
Derech O zona zona razo eca
lzqui dorsal lumbar
B 0{sin molestias) 0 0 0 0 0 0
B 1{leves) 4 1 0 0 0 0
B 2(leve-moderada) 1 2 2 4 1 0
3{moderada) 3 0 3 1 0 4
m 4{fuerte) 1 1 0 0 o 1
B 5{muy fuerte) 0 0 3 1 1] 0

Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo

En el grafico realizado se puede deducir que en las molestias presentadas a nivel de cuello
la prevalencia de estas es de intensidad leve, seguidas de intensidad moderada. A nivel de
hombro laintensidad de la molestia prevalente es la calificada con 2 que corresponde a leve-
moderada. A nivel de espalda dorsal existe un igual numero de molestias moderadas y muy
fuertes. A nivel de espalda lumbar las molestias que se encuentran en mayor numero son
las leves-moderadas. A nivel de codo y antebrazo el Unico caso de molestias lo califican con
una intensidad leve-moderada y por ultimo a nivel de mano y mufeca las molestias

generadas son calificadas como moderadas con una puntuacion de 3.

11. (A qué atribuye estas molestias?

20



llustracion 18 Grafico pregunta 11 Cuestionario Nérdico

CA

EXCESO DE TRABAJO

UTRUS (ESPELUIFIQUE)
MOVIMIENTOS REPETITIVOS
ESTRES

MAIAS POSTURAS

S

DA
AR

L

EXCESO DE TRABAJO

ESPAL| ESPAL|

DA
CUELL|HOMBIDORSA LUMB|CODO|MUNE

UTRUS (ESPECIFTQUE]

MOVIMIENTOS REPETITIVOS

ROS

ESTRES

(0]

MAIAS POSTURAS |
0 1 2 3 4 5

Fuente: Equipo de investigacion
Realizado por: Edison Carrillo.
De lainformacidn que se registra en el grafico 11 se deduce que el factor que mas afecta para
gue se presenten trastornos osteomusculares en los servidores publicos del area de talento

humano del Hospital Provincial Docente, es la mala postura seguido del estrés.

CAPITULO II: PROPUESTA

2.1.Fundamentos tedricos aplicados

Como médicos ocupacionales estamos obligados a la prevencién y curacién de nuestros
pacientes dentro del dmbito laboral, por la tanto es indispensable saber evaluar los riesgos a los
cuales estan sometidos nuestros pacientes y la inferencia con las diversas enfermedades que los
mismos pueden causar, de la misma forma es fundamental tener un conocimiento extenso
sobre las mismas para asi permitirnos responder de forma adecuada cuando nuestros pacientes

las padezcan.

La actividad humana expone a las personas a riesgos, incluso en el ambito administrativo, el
objetivo de la evaluacion de riesgos ergondmicos es comprender en qué medida los requisitos
laborales difieren de las condiciones de trabajo de la empresa o institucion a la que se aplican,
y adoptar asi medidas operativas que permitan a los empleados desempeiiar sus funciones de

forma rentable. Un entorno que no afecte a la calidad de vida (Galora, 2023)

Los resultados En los resultados derivados de nuestra investigacion han identificado
identifican los riesgos ergondmicos a los que se expone el personal administrativo, considerando
en primer lugar las posturas forzadas, requiriendo investigaciones a profundidad a corto plazo

con una actuaciéon inmediata (Galora, 2023)
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Posturas prolongadas, “posiciones que adopta un trabajador cuando realiza las tareas del
puesto, donde una o varias regiones anatémicas dejan de estar en posicidon natural para pasar a
una posicion que genera hipertensiones, hiperflexiones y/o hiperrotaciones en distintas partes
de su cuerpo”. (Repositorio institucional UNSA, s.f)

Posturas Forzadas y Estaticas, “Posturas en las que la disposicién del cuerpo, de sus
segmentos o articulaciones no esta en posiciones naturales o neutras, tales como extensiones,
flexiones o rotaciones osteoarticulares. Las posturas estaticas son aquellas que se mantienen en

el tiempo sin producir movimiento”. (Miguel Diez de Ulzurrun Sagala, 2019)

Las patologias osteomusculares son enfermedades laborales de gran importancia en los
paises en desarrollo y su reduccion es primordial para mejorar la salud ocupacional. En el
proyecto de titulacion “Analisis de los factores de riesgo Ergondmico y trastornos
musculoesqueléticos durante Teletrabajo en docentes del IST Riobamba” se concluye que
existen enfermedades osteomusculares causadas por los riesgos ergondmicos y se evidencio
gue las principales zonas comprometidas son la zona cervical, la cadera, muieca y zona lumbar.

(Villarroel,2022.)

Sindrome del tunel carpiano: “se origina por la compresién del nervio mediano en el tunel
carpiano de la mufieca, por el que pasan el nervio mediano, los tendones flexores de los dedos
y los vasos sanguineos. Si se hincha la vaina del tendén se reduce la abertura del tdnel
presionando el nervio mediano”. (Gubia, 2021)

Cervicalgia, dolor cervical que tiene muchas causas. En la mayoria de las ocasiones no es
grave y suele ser el resultado de una sobrecarga o un sobreesfuerzo de los musculos del
cuello. (Gubia, 2021)

Lumbalgia, es el dolor localizado en la parte inferior o baja de la espalda, cuyo origen tiene
gue ver con la estructura musculoesquelética de la columna vertebral. (Conessa, 2020)

Dorsalgias, dolor producido por posicionamientos incorrectos, provocando curvaturas en la

columna y ocasiona multiples dolencias. (Conessa, 2020)

Como se menciond con anterioridad en la resolucidon C.D.513 se indica la obligatoriedad de
tener un proceso de vigilancia de la salud en el trabajo, cuyo fin es proteger la salud de sus
trabajadores, tomando en cuenta la evaluacidon de los puestos de trabajo que sean identificados.

(Instituto de Seguridad Social,2016).

Con estos antecedentes es de vital importancia la evaluacién de los riesgos ergondmicos
enfocado principalmente en las posturas que se generan en los puestos de trabajo

administrativos del drea de talento humano del Hospital Provincial General Docente de
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Riobamba, y sobre todo al evaluarlos poder identificar aquellos que se relacionan con las
enfermedades o dolencias musculoesqueléticas mas comunes presentados en este personal, de
esta forma se abre paso a una gran puerta que en el futuro nos permita tomar acciones en base

a los datos recabados por el presente proyecto realizado.

2.2.Descripcion de la propuesta

La propuesta del presente proyecto de titulacidon se basa en la evaluacion de los riesgos
ergondémicos, con enfoque en los riesgos ergondmicos posturales y su relacién con la presencia
de los trastornos musculo esqueléticos que estos desencadenan, con el objetivo de en un futuro
utilizar dicha informacion sobresaliente y crear protocolos para ayudar a evitar y disminuir la

progresion de los sintomas osteomusculares asociados a posturas inadecuadas:
a. Estructura general

AREA DE TALENTO
HUMANO DEL HFGDR

o - Relacion del riesgo
. - Identificacion del - .
Contextualizacion e Evaluacion del riesgo con los Trastornos
Mesgo Musculo-esqueleticos.

Herramienta para la
identificacion del Metodo de Evaluacion Cuestionaric Mordico
riesgo ERGOepm de riesgo REBA Kuorinka
Premapa

Definiciones

Observacion del

SRS puesto de trabajo

Alcance y vinculacion
con la seciedad

Evaluacion e identificacion de los riesgos y su relacién con los Trastornos o

Enfermedades musculoesqueléticas.

b. Explicacién del aporte

La presente investigacion tiene como meta el permitir realizar una correlaciéon entre las
patologias osteomusculares presente en el personal administrativo del drea de talento humano
del Hospital Provincial General Docente de Riobamba con el factor de riesgo ergondmico
postural esto nos permitird a futuro utilizar dicha informacidn y crear protocolos para ayudar a
evitar y disminuir la progresion de los sintomas osteomusculares asociados a posturas

inadecuadas.

c. Estrategias y/o técnicas
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Para el disefio del proyecto de “Evaluacion Del Riesgo Ergondmico Postural en el Personal
de talento humano del Hospital Provincial General de Riobamba y su Correlacién Con Los
Trastornos Musculoesqueléticos mas Frecuentes en el Periodo Enero-Febrero 2024”, se realizd
una revisidon bibliografica basada en articulos de actualidad, tesis y proyectos similares,
documentos legislativos y textos de revistas relacionadas con los riesgos estudiados, para poder

asi analizar, utilizar y definir la informacidn y su utilidad en la aplicacidn del proyecto.

En base a los resultados obtenidos y definiendo asi la problematica se determina que la
metodologia de investigacion serd descriptivo-observacional y cualitativo-cuantitativo, para lo

cual se establecen las estrategias, técnicas y herramientas que seran aplicadas.
Método ERGOepm Premapa

“Este es un método que se utiliza para determinar condiciones de riesgos en los puestos de
trabajo, de una forma facil, sencilla y eficaz por medio de la utilizacién del software el cual
permite identificar peligros ergondmicos relacionados con sobrecarga biomecanica, posturas,
movimientos repetitivos, iluminacién, ruido, microclima, herramientas/equipos vibraciones,

contaminantes quimicos o biolégicos y organizativos”. (Ordofiez, 2022)

“Este software estd compuesto de 8 pestanas, de las cuales en las siete pestafias se
componen de diferentes preguntas para los factores de riesgo, los mismos se deben de marcar
en caso de ser afirmativo lo consultado. La primera pestaia estd relacionada con “clasificacién

Ill

general”, en donde se evaluara a los factores de riesgo en forma conjunta, en caso de detectarse
posibles riesgos direcciona el uso de la segunda pestaiia que concierne sobre los “movimientos
repetitivos”, la tercera pestafia corresponde a “manipulacidon de cargas”, la cuarta a las
“posturas” la quinta y sexta pestafia a los “contaminantes” quimicos y bioldgicos

Ill

respectivamente y por ultimo la séptima pestafia corresponde al “estrés”, para concluir en la
octava pestana que corresponde al “resumen de resultados” el software presenta el resumen
de los riesgos encontrados marcandolos con colores que pueden ser verde, amarrillo o rojo de

acuerdo a la prioridad de actuacién”. (Ordoiiez, 2022)
Método REBA

Método REBA valoracion rapida de cuerpo completo (Rapid Entire Body Assessment); El
método permite el andlisis conjunto de las posiciones adoptadas por los miembros superiores
del cuerpo brazo, antebrazo, mufieca también denominado GRUPO B y el tronco, cuello y
piernas que se denomina GRUPO A. Ademds, define otros factores que “considera

determinantes para la valoracién final de la postura, como la carga o fuerza manejada, el tipo
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de agarre o el tipo de actividad muscular desarrollada por el trabajador. Permite evaluar tanto
posturas estaticas como dindmicas, e incorpora como novedad la posibilidad de senalar la
existencia de cambios bruscos de postura o posturas inestables”. (Secretaria de Salud Laboral

de CCOO de Madrid, 2024)
Cuestionario Nordico Kuorinka

Martinez B, (2019), describe al “Cuestionario Nérdico Estandarizado como una herramienta
elaborada y propuesta a la Comunidad Cientifica Internacional por Kuorinka I, Jonsson B, Kilbom

A,y cols., en el afio 1987, tras su validacion en la poblacidn escandinava”.

“Este es un instrumento que su utilizacidon se ha ampliado de manera muy satisfactoria en los
ultimos afios en todos los paises desarrollados ya que ha demostrado tener un gran beneficioy
provecho en el momento de realizar el estudio de la sintomatologia musculo esqueléticas en los
diferentes tipos de la poblacidn trabajadora y en otras localizaciones anatémicas. Kuorinka,

Jonsson, Kilbom A”. (1987).

“De la misma forma, este cuestionario explora los sintomas que han estado presentes a todo
lo largo del afio anterior y en el momento actual se ha ganado crédito y reconocimiento general
ya que se cree que es un buen instrumento para la vigilancia de trastornos musculoesqueléticos,
especialmente si se incluyen escalas numéricas para la severidad de los sintomas. Aunque no
podemos olvidar que la exploracidn fisica sigue siendo esencial para la valoracién del diagndstico
clinico, el uso de este cuestionario se ha consagrado como un gran aliado en la deteccion y

Ill

estudio de los trastornos musculoesqueléticos en el medio laboral”. (Descatha &Roquelaure

2018)

2.3. Validacion de la propuesta

La validacion de la propuesta de Evaluacion Del Riesgo Ergondmico Postural en el Personal
de Talento Humano Del Hospital Provincial General de Riobamba y su Correlacién Con Los
Trastornos Musculoesqueléticos Mas Frecuentes en el Periodo Enero-Febrero 2024, se hizo en
base al método DELPHI, en el cual se selecciond a dos expertos que cumplan con los criterios
para la revision del presente proyecto de titulacion.

Tabla 2 EXPERTOS PARA VALIDACION
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A continuacién se definen los criterios de evaluacién en base al método DELPHI

NOMBRE Y APELLIDO

N° CEDULA | TITULO ACADEMICO DE MAYOR NIVEL

DEYSI CRISTINA PAEZ CALVOPINA

Méster en Salud Y Seguridad Ocupacional
0502514417 con

Mencién en Prevencién de Riesgos

Laborales

PAUL POZO

1,723E+09 Magister en seguridad y

salud ocupacional

Tabla 3 CRITERIOS DE EVALUACION

Criterios de evaluacion:

Criterios Descripcién
Impacto Representa el alcance que tendrd el modelo de gestion y su
representatividad en la generacion de valor publico.
Aplicabilidad La capacidad de implementacion del modelo considerando que los

contenidos de la propuesta sean aplicables.

Conceptualizacion

La propuesta tiene como base conceptos y teorias propias de la gestion por|
resultados de manera sistémica y articulada.

Actualidad

Los contenidos consideran procedimientos actuales y cambios cientificos vy,
tecnologicos.

Calidad Técnica

Miden los atributos cualitativos del contenido de la propuesta.

Factibilidad

Nivel de utilizacion del modelo propuesto por parte de la Entidad.

Pertinencia

Los contenidos son conducentes, concernientes y convenientes para
solucionar el problema planteado.

A continuacidn se detallan los resultados de evaluacion.

TIEMPO DE EXPERIENCIA

3ANOS

7 ANOS

Tabla 4 experto 1
Evaluacién:
Criterios En total d do En D do De acuerdo De acuerdo
Impacto X
Aplicabilidad X
Conceptualizacion X
Actualidad X
calidad téenica X
Factibilidad X
pertinencia X
Resultado de la Validacién:
VALIDADO FIRMA DEL

EXPERTO

DEYSI CRISTINA PABZ
CALVOPTHA
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Tabla 5 experto 2

Criterios En total En Desacuerdo De acuerdo Totalmente De
desacuerdo acuerdo
Impacto X
Aplicabilidad X
Conceptualizacién X

Actualidad X
Calidad técnica X
Factibilidad X
Pertinencia X

Resultado de la Validacién:

VALIDADO X FIRMA DEL
EXPERTO
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2.4.Matriz de articulacion de la propuesta

En la presente matriz se sintetiza la articulacién del producto realizado con los sustentos

tedricos, metodoldgicos, estratégicos-técnicos y tecnolégicos empleados.

Matriz de articulacion

l'v!atn'z de articulocion

EJES O PARTES SUSTENTO
PRINCIPALES TEORICO
Evaluacion Del
Riesgo Ergondmico Textos
Postural en el actualiz_aq o3
de medicina

Personal de RRHH
Del Hospital
Provincial General de
Ricbamba y su
Correlacion Con Los
Trastornos
Musculoesqueléticos
Mas Frecuentes en el
Periodo Enero-

Febrero 2024.

en el trabajo.

Legislacion

ecuatoriana
e
internacional
relacionada
con
seguridad vy

salud en el
trabajo

SUSTENTO

METODOLOGICO

Investigacion
cualitativa, por la
identificacidn e
interpretacion del
analisis de las
posturas de los
trabajadores

Investigacion
cuantitativa por la
evaluacion de
riesgos y su
correlacion con los
trastormos
musculoesgueléticos

ESTRATEGIAS /
TECNICAS
Identificar los
riesgos a los cuales
son sometidos los
trabajadores en su
jornada laboral

normal

Identificacion de
la relacion del riesgo
ergondmico al cual
estdn sometidos v
los trastornos
musculoesgueléticos
fque estos pudieran

causar
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DESCRIPCION DE INSTRUMENTOS
RESULTADOS APLICADOS
El personal que * ERGOepm
labora en el drea de Premapa
talento humano se * Cuestionario
encuentra expuestos Nordico
a riesgos + Meétodo
REBA

ergonomicos
producidos por una
mala postura al
ejecutar sus
actividades diarias.

El riesgo
ergonomico postural
encontrado debe
tener actuaciones
inmediatas para su

correccion.

Los trastornos
musculoesgueléticos
Con mayor
prevalencia se
relacionan con
afectacion a nivel de
cuello, espalda
dorsal, espalda
lumbar ¥ mano-

mufieca.



CONCLUSIONES

Una vez realizada la revisidn bibliografica de |a literatura relacionada con los riesgos
ergondmicos, los riesgos posturales, y los trastornos musculoesqueléticos se puede
concluir que existe una relacién directa causal con la aparicion de estos y sus
complicaciones.

Al aplicar la herramienta ERGOepm Premapa se pudo concluir que, a pesar de existir
varios riesgos ergondmicos encontrados en el personal de talento humano del
Hospital Provincial General Docente de Riobamba, los riesgos posturales Unicamente
son mas prevalentes en mujeres, sin embargo, en hombres se evidencio gracias a la
herramienta se pudo observar que los movimientos repetitivos son mas prevalentes
en hombres y que del total entrevistado a penas el 68% sufre de riesgos posturales.
Al aplicar el método REBA para cuantificar el riego ergondmico, se observé que
dentro de la escala se le registro una puntuacién de 6 lo que nos indica que existe un
riesgo medio por lo cual se concluye que se necesita una actuacién para mejorar y
evitar posibles enfermedades relacionadas.

Al analizar de acuerdo con el cuestionario Nérdico las zonas de mayor afectacién, se
determind que fueron el cuello, espalda dorsal, espalda lumbar y mano- mufecas.
En base ala validacién de expertos se pudo concluir que el proyecto realizado cumple
con los criterios evaluados: impacto, aplicabilidad, conceptualizacion, actualidad,
calidad técnica, factibilidad y pertinencia, por lo tanto, ambos expertos lo dan como

validado.
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RECOMENDACIONES

Es indispensable profundizar la investigacién y de ser posible enlazar la misma con los
otros riesgos ergondmicos encontrados para de esta manera tener un conocimiento

mas amplio de todas las patologias que pueden abarcar la exposicién a estos.

Se recomienda la creacién de un protocolo estandarizado que ayude a prevenir la

aparicion de enfermedades o trastornos musculoesqueléticos.

Se recomienda crear espacios donde se puedan realizar actividades que beneficien y

prevengan los trastornos musculoesqueléticos en base a los riesgos encontrados.
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ANEXOS

ANEXO 1: Cuestionario ERGOepm Premapa Analisis General
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IDENTIFICACION DE PELIGROS RELACIONADOS CON HERRAMIENTAS! EQUIPOS

Recpander lac ciguisntes praguntac

|Adewadc|s y &n buen estado de mantenimiento
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Se calientan faciments | I
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Pueden provocar lesiones (cortes, abrasiones, quemaduras, ste. ) i F

Uso de partes del cuerpo como hermamientas causando lesi (callosidades, enrojecimiento, cortes, ete.)

Nots: N |:|

IDENTIFICACION DE PROBLEMAS DE EXPOSICION A VIBRACIONES
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Conduccion de tractor, excavadora, maquina agricola por buena parte del tiempo

O
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ANEXO 2: Cuestionario ERGOepm Premapa Posturas forzadas
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ANEXO 3: METODO REBA

Grupo A: Analisis de cuello, piernas v tronco:

Cuello
Movimiento Puntuacion
1 2 0°-20° flexion 1
>20° flexion o en
5 2
extension
- 3 ~ 7 \“@
S
e Y —o°l
S Ao
Piernas
Posicion Puntuacion
Soporte  bilateral,
andando o] 1
sentado
Soporte
unilateral, soporte 2

ligero o postura
inestable

30°-60°

39

Correccion

Afiadir +1 si hay torsion o inclinacién
lateral

Correccion

+ 1 si hay flexion de una o
ambas rodillas entre 30 y 60°

+ 2 si la/s rodilla/s esta/n
flexionadal/s mas de 60° (salvo
postura sedente)

=60

+1 +2



Tronco

Movimiento Puntuacion Correccion
Erguido 1

0°-20° flexion

ety a5 2
0°-20° extension Afadir +1 si hay torsion o
inclinacion lateral
20°-60° flexion 3
>20° extension
> 60° flexion 4

Una vez obtenidas las puntuaciones individuales para cuello, prernas v tronco de
la postura evaluada, procederemos a obtener el valor comespondiente en la TABLA A
al cmzar lag tres puanbuaciones.

Cuello
TABLA A
1 z 3
Piernas 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
1 1 z 3 4 i z 3 4 3 3 5 [
F z 3 4 b 3 4 [ B 4 ] L1 T
Tronco | 3 2 4 g & 4 5 & 7 5 6 7 8
4 3 5 [ T 5 6 T & & 7 E )
5 F & 7 - & 7 & 5 7 & 9 8

La carga o fuerza manejada modificara la puntuacion obtenida en la TABLA A
excepto = la carga no supera log 5 Kilogamos de peso, en fal cazo no se merementara la
puntuacion. La sizuiente tabla muestra el mcremento a aplicar en foncion del peso de la
carga. Ademaz, =i la fuerza =e aplica bruzcamente se debera incrementar vna unidad,
con lo gue el resultado de la TABLA A podria verse mcrementado en hasta 3 unidades,

40



Tabla de carga/fuerza
0 1 2

Inferior a 5 kg 5-10kg >10 kg
Anadir +1 Si la fuerza se aplica de forma rapida o brusca

De este modo obtendriamos la puntuacion A de la signiente forma:

PUNTUACION A = Resultado TABLA A + Puntuaciéon carga/fuerza

Grupe B: Analisis de brazos, antebrazos v muiiecas:

Brazos

Posicion Puntuacion Correccion

0-20° 1
flexion/extension

>20° extension + 1 si hay abduccion o

z o7 2 rotacion
20-55" Sexioh + 1 elevacion del hombro
45-90° flexion 3 - 1 si hay apoyo o postura
a favor de la gravedad
> 90° flexion 4
+1
\ 7 INE -1
Antebrazo
Mowimiento - Puntuacion

S0°=100 flexidn h

flexidn < &0°
o

= 100° =2
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Mufeca

Movimiento Puntuacion Caorreccion
D“—iﬁ“ﬂeﬂi_w 1
extension + 1 i hay torsién o
= 15° flaxion/ 2 desviacion lateral
extension

Del mismo modo que para e @uapo anterior, wa vez obtemdas las punmaciones
idividuales para brazo, antebrazo y nmiieca de la poshua evaluada, procederemos a
obtener e valor comespondiente, esta vez en la TABLA B, ¢mzando las tres
purnfiuaciones.

TABLA B Antebrazo

Muineca

LR A E N R
W~ k(R [R ||
(oo e |w
T T ]
@ | & |@ || kNN N
- T - O

Al resultado obtewdoe en la TABLA B hay gue samaar ba panfnacidn del tigpo de
pEar e, oz la =iguwiente tabla:

0 - Buemno 1- regular 2 - Malo 3 - inaceptable
El agarre con |la
M e El agarre es lonps e
acaeplable paro insaguro, no as
i E:_.:’;EI:? e no ideal o el Agarnre posible posible el agame
s n;arm de aganre es PeEro no manual o el agarnre
arceptakle acaplob e es inaceptable
I e uflilizando olras utilizando otras
partaes deal partes del cuarpo
C LB
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Por lo tanto el resulfado que hemos obtemido en la TABLA B puede verze
incrementado en hasta 3 wdades.

En resumen la PUNTUACION B se obtendria de la siguniente forma:
PUNTUACTON B = Resultade TABLA B + Puntuacion tipo de agarne

Seanidamente obtendremos la PUNTUACTON C en funcion de las puntuaciones
A v B mtroduciendo sus valores en la sizniente tabla:

Puntuacion B
1 2 3 4 5 B T E q 10 11 12
1 1] 1 1 2 | a 3 | 4|85 | 8 7 7 | 7
z 1|22z | 3] 4 4 | 5|6 | s 7 T | 8
I EEENENERE E |8 | 7| 7 8 g |
4 | 3| 4| 4| 4] s 6 | 7| 8| = g g | s
Puntuacién A 5 4 4 4 ] g T g 8 g g ] )
8 | 6|8 | & | T | 8 g | e | 9| 10| 10| 10|10
' EEERERERE T ERE RN RN IR EL
g | & |8 | & [ @ | 10|10 |00 0] 11|11 ]i11
o [ s | 9o | 8 [1w0] 0] 100011 | 11] 1z 12]|i2
1w |1 |1o 10 | 1| 0| ||z o1z ] 12| 1212
1 1|1 | o1z | 1z |1z |z 12 o1z | 12| 1z
12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12
TABLA C

La puntuacion final del método es el resultado de sumar a la “PUNTUACION
C™ el incremento debido al tipo de actividad muscular:

Puntuacion del tipo de actividad muscular

+1: Una o mas partes del cuerpo permanecen estaticas,
por ej. aguantadas mas de 1 min.

+1: Movimientos repetitivos, por ej. repeticion superior a 4
veces/minuto (excluyendo caminar).

+1: Se producen cambios posturales importantes o
posturas inestables.

Actividad

Los tres tipos de actividad considerados no son excluyentes y por tanto
podrian incrementar el valor de la “Puntuacion C" hasta en 3 unidades

Por lo que finalmente obtendremos que:

PUNTUACION FINAL = PUNTUACION C + Puntuacion tipo de actividad
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METODO R.E.B.A. (HOJA DE DATOS):

Grupo A: Analisis de cuello, piernas y tronco

CUELLC
Mowvimiento Puntuacian Correccion
0=-20° flexién 1 Anadir + 1 si
] hay torsién o
>20% flexidn o en inclinacién
extensidn 2 lateral
PIERNAS

Mowvimiento Puntuacidn Correccion

5
Soporte bilateral, Afiadir + 1 =i
andando o b hay flexidén de
sentado rodillas entre
309y GO°

Afadir + 2 si
las rodillas
estan
flexionadas +
de 607 {salvo

Soporte unilateral,
sopaoarte ligero o =
postura inestable

Posiura
sedente)
TRONCO
Movimiento Funtuacion Correccion
Erguido 1
Anadi 1 Bi
0e-20° flexion 2 adir + 1 si

hay torsign o
inclinacién
209-50° flaxitn 3 lateral

02-20° extensidn

=20 axtension

= BO% flaxidgn &

CARGA | FUERZA

0 1 =2 + 1

=5 Kg. S ai10Kg. =10 Kg. Instauracidn rapida o brusca
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Grupo B: Analisis de brazos, antebrazos ¥y munecas

ANTEBRAFOS
l Movimiento Puntuacion
60%-100° flexion |
flexiaon
<60° 2
o
=1010% 2
MUNECAS
[ Movimiento | Puntuacion | Correccian
! 5
0e-i5* Afadir + 1 @ -
flexidmn/ ' si hay e
extensidn torsidn o DE3 .
. o desviacidn -

=15 fInf:_::mn. 2 latersal I::Ejl-, o 2

axtansion = r_.s"

BRASOS
FPosiciaon | Puniuacitn Corressidn

) . Afiadir

0=-20 . 1 + 15i hiay . o
Hexian! abduccidn o f T el |
axlEnsidn rotacién F -'i. ;

e = « 1 &5 hay """'-. T
. elavacidn del Jard o BN,

hombro y g |1 £

!Elg:-:u_-gg‘_ = -1 i hay apoyos {Ep .I Tt
[T~ .l\:lpl:hl'dl.lr:!.'.l fgn @ _h.-.l_.;'

455 @0 F favar de la - =
T . gravedad - |
fhe it |
aGARRE
O - Buano 1-Regular 2-Malo J-Inaceptable
Buen aga- | Agarre Agarre posible | Inctémodo, sin aganma
i ¥ luerza | acepltable pEro Ne acsp- | manual inscsplable u-
de agarre tabile gandoe olras partes D

| dal cuanpo

ACTIVIDAD MUSCULAR

ZUna o mas partes del cuerpo permanecen estaticas,
por &j. aguantadas mas de 1 min. [SIN]? s
ZEzisten movimientos repetitivos, por ej. repeticion
superior a 4 vecesimin. [SIN)2 s
i5e producen cambios posturales importantes o Se
adoptan posturas inestables [SIN)2 n
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RESUMEN DE DATOS:

Grupo A: Analisis de cuello, piemas y tronco

PUNTUACION CUELLO!

2

PUNTUACION PIERNAS™:
PUNTUACION TRONCO™: 1
PUNTUACION CARGAIFUERZA™: ¢

Grupo B: Analisis de brazos, antebrazos y muniecas

PUNTUACION ANTEBRAZOS ™
PUNTUACION MUNECAS™™:
PUNTUACION BRAZOS™:
PUNTUACION AGARRE®:

2 Py P RS

Actividad muscular:

Una o mas partes del cuerpo permanccen estaticas

Existen movimientos repetitivos

Mo ze producen cambioz posturales importantes ni posturas inestables

NIVELES DE RIESGO Y ACCION:
Puntuacion final REBA™® g

[0-4])

Nivel de accion 2
Nivel de riesgo Medio
Actuacion Ez necesaria la actuacion

46




ANEXO 4: RESUMEN DE LA OBTENCION DEL NIVEL DE ACTUACION EN BASE AL METODO REBA

Tronco W= 4mm Antebrazo

Fuerzas o Cargas
Puntuacion A
Puntuacion B

Calidad de agarre

Puntuacion Grupo B

=L
=
=
=
[
=
[
P
(=]
w
=
g
=
=
a

1R

Puntuacion Final
MNivel de Actuacion




ANEXO 5: ANGULOS REPORTADOS PARA LA OBTENCION DEL ESTUDIO REBA(CUELLO)
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ANEXO 7: ANGULOS REPORTADOS PARA LA OBTENCION DEL ESTUDIO REBA(TRONCO)

ANEXO 9: ANGULOS REPORTADOS PARA LA OBTENCION DEL ESTUDIO REBA(ANTEBRAZO)
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ANEXO 11: CUESTIONARIO NORDICO

Cuestionario Nérdico de sintormas misculo-tendinosos
Codo o
Hombro Mufieca o mano
Cuells . o Doreal o lumbar antebrazo I D
1. {ha tenido molestias en ... ? 17 - D
5 r si r s r 5 r 5 B
Mo - Ma r Ho r Ho r Ho [
T T 2ioivies G s NC & [ coiqpoiilas 1, Mmired o 6] CossDoniane
2. pdesde hace cuanto tiempo?
5 I 1 I N [ [
3. tha necesitado cambiar de — — — —
puesto de trabajo? |Ho L] No Hio I N
5 r 5l r 5 r ks r 51 B
4.4 ha tenido molestias en los — — —
dltimos 12 meses? Mo Ma Ho Ho r No
Sl ha conte Gado NO & la phagenla 4, Wiming & cuskbonaiks
Lrdas [ vrdias | fevdas [ furdes T rrdas
5 iCusnto tiempo ha tenide  loangn. T lamdes [ [ssodies [ |emees T feades T
molestias en los ditimas 12 — — — = —
7 »30 dlas »30 dias >3 dias >30dlas »30 dias
slempre r slempirg r shampne r slempre r slampre [~
« 1 hora [ = 1 hiora [~ <1 haira [~ < 1 hara r « 1 hora r
l-Mhoas [ L-Mhoms [ 1-3ahoras [ 1-24homs [ 1= 24 horas
6. Cudnto dura cada eplsodio? |1-7dis M |erdis T [s-7dias T ferdas T firdas
1-dsemanas | 1:4samanas | 1:4semaras | 1-dsemanas | 1-dsgmanas |
= Lmgs r > 1l mas r RN r > 1Lmes r = 1 mas
|0 dias r odias r odis r 0 dlas r |0 aias [
7. dCudnto tempo estas — — —
molastias le han impedida hacer |V Tdas L Tdlas 1- Tdis 1 7 dlas r 17 dias
EHtraba'rL" En II:IE 'Jll.iml:ls 1z 1 - & 5amianas B L - &4 smanas B 1-dsemanas - 1 -3 5@manas l_ 1 - S 5@manias B
rmeses?
* 1l mes . =1 mas r = 1 s r = Lmes r » 1 mas
8. tha recibido tratamiento por |, . g r g r " r &l [
estas molestias en los ultimos — — — —
137 meges? Mo 214 Mo Ho r Ho
9. ¢ ha tenido molestias en los |~ al 3 e r 5l
dltirmgs T dias? Mo r Mo r No r Mo r Ho [
1 I 1 r 1 r 1 r 1 [
2 r 2 r 2 r 3 r 2 r
10. pongale motas a sus
maolestias entre O (sin molestia] |3 I 3 I 3 r k] s I
Simolestia muy fusre = = = —
¥ [ i ] A | a 4 A I F |
|1 r 5 r 5 r H r Is [~
11. § & gué atribuye estas
molestias?
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ANEXO 12: VALIDACION POR LOS EXPERTOS (EXPERTO 1)

VALIDACION POR EXPERTOS

Titulo del 'I'ru.lmjo.l'.ﬂ.rlinlu: Evaluackia Del Riesge Ergondmice Postural en el Persond de mlesto humaso Del Hosploal
Provisclal General de Rlokbamba ¥ su Correlacids Con Los Trastonssd Musculosgeelitoms Mai Frecuestes en el Periads Esero-
Febirero 2024

Awtor del Trbajo/Srticulo: Edizon Antonio Carrille Bravo

Fecha: 09/03/2024

Objetivos del Trabajo/ Articulo:

1

Objetive Generai: Evaluar el riesgo ergondmico postural en el personal de Talento
Humano del hospital provincial general de Richamba v su correlacion con los
trastornos musculoesgueléticos mas frecuentes en el pericdo ensro-febrero 2024
Objetivo especifics 1: Contextualizar los fundamentos tedricos acerca de los trastornos
musculoesqueléticos producidos por riesgos erzondmicos encontrados en el
personal administrativo del Hospital Provincial General Docente de Richamba,
pericdo enero - febrero 2024

Dbjetivo espedifics 2- Identificar a través de la herramienta ERGOepm Premapa cuales
son los factores de riesgo mas comunes en el personal administrativo del area de
talents humano del Hospital Provincial General Docente de Richamba, pericdo
enero - febrero 2024

Objetivo especifico 3: Determinar en forma cuantitativa el riesgo ergondmico postural a
traves de la herramienta REBA, del personal administrative del area de talemto
humano del Hospital Provincial General Docents de Richamba, pericdo enero -
febrero 2024

Objesivo especfico 4: Identificar a través del cuestionarioc Nordico Huorinka los
trastornos musculoesquelético mas comunes del personal administrativo del area
de talento humano del Hospital Provincial General Docente de Richamba, pericdo
enero febrero 2024

Objedvo espectfico 5 Valorar a través de criteric de especialistas la correcta
evaluacion de los riesgos ergondmicos posturales encontrados v su correlacion
con los trastormos musculoesqueléticos en el personal del area de talemto
humano del Hospital Provinecial General Docente de Riobamba.

Datos del expertoc

Hombre y Agslide Mo, Cbdula Tivade acedimico da e yor mivel Tiermge de expesiercs

Diey=i Cristina Paez Calvopina | 0502514417 | Master =n  Salud ¥ Seguridsd | 3 anos

Ouwupacional con Mendon  en

Prevencon de Riesgos Laborsles

Criterics de evalusdion:
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Criterios

Descripcion

Impacto

Representa el alcance que tendra el modelo de gestion y su representatividad en la generacion de valor plblico.

Aplicabilidad

La capacidad de implementacion del modelo considerando que los contenidos de la propuesta sean aplicables.

Conceptualizacion

La propuesta tiene como base conceptos y teorias propias de |a gestion por resultados de manera sistémica y articulada.

Actualidad

Los contenidos consideran procedimientas actuales y cambios cientificos y tecnoldgicos.

Calidad Técnica

Miden los atributos cualitativos del contenido de la propuesta.

Factibilidad

Nivel de utilizacion del modelo propuesto por parte de la Entidad.

Pertinencia

Los contenidos sen conducentes, concernientes y convenientes para solucionar el problema planteado.

Evaluacidn:

Criterios En total desacuerdo En Desacuerdo De acuerdo Totalmente De acuerdo

Impacto X

Aplicabilidad X
Conceptualizacion X

Actualidad X

Calidad técnica X
Factibilidad X

Pertinencia X

Resultado de la Validacidn:
VALIDADO FIRMA DEL TP
EXPERTO DETSE CRIETINA PAES
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ANEXO 13: VALIDACION POR LOS EXPERTOS (EXPERTO 2)

VALIDACIGN POR EXFERTOS

Titulo del Trabsjo,/Articule: Evaluscion Del Riesze Ergondmico Postursl en el Personsl de talento humana
Diel Hospitsl Provincial Gereral de Riobambe y su Correlscion Con Los Trastornos Musculossguebsticos
Mas Freouentes en = Periods Enero-Febrero 2024

Aurtor del Tr]h-:lju-,-'Artil:l..l-uc Edizon Antonic Carrillo Brava Fecha: 07 /03,2024

Objetivas del Trabajo/Articula:

L

Objetieo General: Evaluar =l risgzo =rgondmico postural =n =l parsonal de Talerto Humano dal

haspital provincal gerersl de Riobambs ¢ su correladon con los trestormas musculoesguebsticos

mias frecusntes =n =l periodo enera-febfera 2024

Objetieo especiice 1: Contestuslizar los fundsmentos tedricos mcercs de bos trastornos

musculossguelsticos  produddos por rissgos  ergonomicos  =ncortrados =m0 el personal

sdministrativa ded Hospits| Provindsl Geners| Doosrte de Riobambs, perindo =neno - febrero 2024

. Dbjetrvo especfico 2: |dentificar & traves de ls harremiznts ERGOepm Premaps cusles son los
factores de ri=sgo mas comunes =6 =] personzl sdministrativo del ar=a de talento humena dal
Hozpital Prorvincial General Docsnte de Rinbamba, periods enern - febreno 2024

. Dbjetrvo especifico 3: Determinar an forma cuantietivs el resgo engonomico posturel a traves de
i herramienta REAA, del personal sdministrativo del ares de talemto homano del Hospital
Provincisl Ge=ne=ral Doc=nte de Riobamiba, periodo enero - febreso 2024

. Objetrvo especfice 4: |dentificar & traves dal cusstionario Mordico Kuorinka las trastormos

musculoesguelatico mas comunes del personal sdmanstrativo del gr=s de tsl=nto humano dal

Hospital Provincial General Docente de Ricbamba, periods enero febrerg 2024

Objetieo especfico 5: Valorsr 5 traves de criterio de especislistss ls corrects svaluscion de los

reszos  ergonomicos  posturales  encomtrades ¢ sw correlacion con los  trastornos

musouloesgualeticos en =l  persaonal del ares de tale=nta numana del

Hozpital Pronncial General Doos=nit= de Ripbamibe.

DCiatos del experto:

Hombre y Apellido Hao. Cedulm Trtulo académico de mayor nivel Tiempa de
o
Paul Poeo 1722768130 | Megster en segurided y salud | 7 efios
ocupacional

Criterios de evaluscion:

Criterios Descripcion

b pacto Hagracents = sloance gus tendre el modslo de  mestion y su
represertatividad en |2 pererecion de valor piblico.

Aplicabilided ls capacidsd de implemesntscon del modelo considerando gue los
conrtenidas ce ls propussts sean sglicbles.

Conceptualizacion| La propussts ti=ne como base conceptos ¥ teanzs progizs de |z ge=stion par

recultmdios de maners sistemica y articulada.
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Actualidad Los contenidos consideran procedimientos actuales y cambios cientificos
tecnologicos.
Calidad Técnica | Miden los atributos cualitativos del contenido de la propuesta.

Factibilidad Mivel de utilizacion del modelo propuesto por parte de la Entidad.

Pertinencia Los contenmidos son conducentes, concernientes y convenientes para
solucionar el problema planteado.

Evaluacion:
Criterios En total En Desacuerdo De acuerdo Totalmente De
desacuerdo acuerdo
Impacto X
Aplicabilidad X
Conceptualizacion X

Actualidad X

Calidad técnica X

Factibilidad X

Pertinencia X

Resultado de la Validacion:

VALIDADO X FIRMA DEL

EXPERTO
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