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l. RESUMEN

Las enfermedades profesionales son aquellas causadas de manera directa por el
ejercicio de la profesion o del trabajo que realiza una persona y estas pueden
producir incapacidad o muerte. En Chile, las enfermedades profesionales de
origen mental y musculo-esquelética ascienden en conjunto a un 80%
posiciondndose como los principales malestares de los chilenos y estos afectan
en gran medida a los trabajadores de la manufactura de harina, en donde las
condiciones inherentes del trabajo y la presencia de factores de riesgo
ergondémico, se potencian mutuamente originando condiciones favorables para
accidentes y enfermedades profesionales. Se realizé un estudio en una empresa
manufacturera de harina, con el objetivo de determinar la relacion existente entre
los factores de riesgo psicosocial presentes en la empresa sobre el desarrollo de
trastornos musculo-esqueléticos. La poblacion de estudio estuvo compuesta por
un total de 24 operarios, pertenecientes al turno de mafana y tarde, divididos en
5 puestos de trabajo respectivamente. Los resultados de la evaluacion de riesgo
psicosocial, determiné que la dimension “doble presencia” concentra el mayor
porcentaje asociado a riesgo alto, con un 70,8%. Respecto a las zonas corporales
que presentaron mayores frecuencias de molestias musculo-esqueléticas, estas
correspondieron a la zona lumbar, cuello y regién dorsal alta. El analisis
estadistico determiné que no existe asociacion entre los factores de riesgo
psicosocial y el desarrollo de trastornos musculo-esqueléticos en los puestos de

trabajo evaluados.

Palabras clave: factores de riesgo psicosocial, trastornos musculo-esqueléticos,

industria manufacturera, salud ocupacional, molestias corporales.



Il. INTRODUCCION

En la actualidad la sociedad chilena ha experimentado grandes cambios,
las economias abiertas y competitivas, el acelerado crecimiento economico, la
modernizacion y el desarrollo tecnoldgico, son ejemplos de algunos de estos
cambios que las organizaciones han debido abordar en sus practicas de gestion,
y en especifico, en la gestion de recursos humanos (Frias, 2014). De este modo,
la relacion empresa-trabajador ha llevado a que sea necesario considerar todos
los factores que conforman el mundo laboral dentro de las organizaciones, en
donde el empleador es el responsable de velar por la seguridad, salud e higiene
en el trabajo, lo que implica trabajar con seguridad y sin riesgos (Peir6 y Bravo,
1999). Desde la perspectiva laboral existen factores que inciden directamente en
la salud fisica y psicologica de los trabajadores, por lo tanto, identificar y evaluar
estos factores permite a las empresas e instituciones facilitar el trabajo en
condiciones seguras, permite el cumplimiento de normas vigentes, mejora la
gestion de la empresa, como también, enaltece la motivacion, productividad y la
satisfaccion laboral (Arrabe, 2015). Por consiguiente, el Instituto Sindical de
Trabajo, Ambiente y Salud [ISTAS] 2017, define las condiciones de trabajo
como cualquier aspecto del mismo, con posibles consecuencias negativas para la
salud de los trabajadores, incluyendo, ademas de los aspectos ambientales y los
tecnoldgicos, las cuestiones de organizacion y ordenacion del trabajo, las cuales
tienen el potencial de desencadenar accidentes y enfermedades profesionales.

En Chile, la Superintendencia de Seguridad Social (SUSESO, 2016), afirma que
las principales enfermedades profesionales corresponden en un 53% a
diagndsticos por salud mental y un 27% a enfermedades de origen musculo-
esquelético, los que en conjunto representan un 80% del total de enfermedades
profesionales diagnosticadas el 2016. Los trastornos musculo-esqueléticos
(TME) corresponden a una lesion fisica originada por trauma acumulado, que se
desarrolla gradualmente sobre un periodo de tiempo como resultado de repetidos

esfuerzos sobre una parte especifica del sistema musculo-esquelético. También



pueden desarrollarse por un esfuerzo puntual que sobrepasa la resistencia
fisiologica de los tejidos que componen el sistema musculo-esquelético (Cerda,
2012). Estos a su vez se relacionan con el trabajo, dadas las condiciones o
caracteristicas que el mismo posee, es importante decir esto, porque existen
trastornos musculo-esqueléticos que no se asocian al trabajo y que son causados,
por ejemplo, por malformaciones congénitas, desordenes hormonales,
enfermedades degenerativas, traumatismos, entre otros (Hernandez, 2016). Estos
trastornos asociados al trabajo se manifiestan por lesiones que aparecen
progresivamente, producto de la acumulacion y repeticion de traumatismos, hasta
que la lesion se hace cronica. El dolor es el sintoma mas evidente asociado a las
lesiones por movimientos repetitivos, y en algunos casos se presentan: rigidez
articular, acortamiento muscular, enrojecimiento e hinchazén de la zona afectada,
picazoén y entorpecimiento de las manos (Direccion del Trabajo, 2017). El
diagndstico clinico de estas alteraciones es complicado, debido a que la
sintomatologia del dolor es subjetiva y representa muchas veces la unica
manifestacion, en consecuencia, su origen multifactorial y caracter acumulativo
a lo largo del tiempo, afiaden dificultades a una definicion precisa (Instituto de
Seguridad Laboral, 2011). De acuerdo a la Superintendencia de Seguridad Social
(SUSESO, 2016), las denuncias individuales por enfermedades profesionales
asociadas a TME ascienden a un 52%, posicionandose como el principal factor
de malestar de los chilenos; sin embargo, solo un 11% de las denuncias fueron
consideradas de origen laboral, por otro lado, al referirse a los diagndsticos de
enfermedades profesionales, las de origen misculo-esquelético se posicionan con
un 27%, siendo esta, la segunda causa de enfermedades profesionales en Chile.
De este modo, dentro de las consecuencias ocupacionales producidas por lesiones
musculo-esqueléticas en los trabajadores, se distinguen el ausentismo, la
disminucion productiva, la modificacion de la calidad de vida y satisfaccion del
trabajador, las incapacidades temporales o permanentes, los cambios en las
perspectivas, el incremento de los costos econémicos, actitudes psicosociales

individuales y familiares, especialmente cuando las condiciones en el ambiente



de trabajo no son una garantia de comodidad, productividad, seguridad y salud
ocupacional (Agila, Colunga, Gonzélez & Delgado, 2014). Dentro de las causas
que originan los TME, la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el
Trabajo (2015), asevera que existen tres grupos principales de factores que
pueden aumentar el riesgo de los mismos, estos son los factores biomecéanicos o
fisicos, los factores individuales o personales y los factores organizativos y
psicosociales. Dentro de los factores biomecanicos pueden mencionarse la
aplicacion de fuerza, los movimientos repetitivos, las posturas forzadas y
estaticas, y otros vinculados a condiciones del entorno de trabajo; en el grupo de
factores individuales se tienen el historial médico del trabajador, su edad,
obesidad, tabaquismo, entre otros, mientras que en los factores organizativos y
psicosociales figuran el nivel de exigencia, la falta de control sobre el trabajo, el
nivel de satisfaccion y la falta de apoyo de supervisores y comparieros (Marquez
& Mérquez, 2015).

Los factores psicosociales en el ambito ocupacional hacen referencia a
situaciones y condiciones inherentes al trabajo y relacionadas al tipo de
organizacion, al contenido del trabajo y la ejecucion de la tarea, y que tienen la
capacidad de afectar, en forma positiva o negativa, el bienestar y la salud (fisica,
psiquica y social) del trabajador y sus condiciones de trabajo (Ministerio de
Salud, 2013). El concepto de factores psicosociales en el trabajo es relativamente
reciente y probablemente se origina en el ultimo cuarto de siglo pasado. Es a
partir de entonces cuando, de forma muy escasa, se comienza a hablar de ellos.
Una de las primeras referencias oficiales al tema aparece en 1984 en el trabajo
"Los factores psicosociales en el trabajo: reconocimiento y control™ en un
documento publicado por la Organizacion Internacional del Trabajo. Desde el
primer momento de su formulacion se insiste en la importancia de sus efectos
reales, en la dificultad de su formulacién objetiva y en su complejidad (Moreno,
2011). Referente a las consecuencias que los factores psicosociales provocan en

la salud fisica de los trabajadores se destaca: el aumento de la presion arterial;



palpitaciones, cansancio, enfermedades cardiovasculares; tension muscular,
trastornos  musculo-esqueléticos; dificultades para dormir; trastornos
psicosomaticos; trastornos médicos de diversos tipos (respiratorios,

gastrointestinales), entre otros (Ministerio de Salud, 2013).

En los estudios realizados por Smith (2006) sobre los TME en China, se concluye
que existe una gran correlacion entre los factores psicosociales y los TME,
confirmando la evidencia creciente que asocia los factores psicosociales y
mentales con los problemas musculo-esqueléticos. En el analisis realizado por
Bongers (2001), en base a diversos estudios epidemiologicos, sobre la relacion
entre los problemas musculo-esqueléticos en los miembros superiores y los
factores psicosociales, se observa que la gran mayoria de los estudios sefialan la
relacion de al menos un factor psicosocial con los sintomas o signos de lesiones
en las extremidades superiores. Un elevado estrés esta asociado consistentemente
con todos los problemas de las extremidades superiores. Por su parte, Bernard
(1997) también encuentra relacion entre las lesiones muasculo-esqueléticas en los
miembros superiores Yy factores psicosociales como: la intensidad del trabajo, la
monotonia del trabajo o los niveles bajos de soporte social.

Por otro lado, Devereux (2004) confirma la relacién entre diferentes factores
psicosociales, el estrés y molestias musculo-esqueléticas en la zona lumbar, el
cuello, los hombros, el codo/antebrazo y la mano/mufieca. Algunos de los
factores psicosociales identificados por dicho autor son: el conflicto de roles, la
amenaza del dafio o de lesion fisica, laambiguedad del fututo del trabajo, el abuso
verbal y/o confrontaciones con los clientes y el puablico en general, el escaso
soporte social, la insuficiente recompensa, la incapacidad de decision y la falta

de soporte social.

Por ultimo, un estudio realizado por Simon (2008) concluye que los factores
psicosociales estdn incluso mas fuertemente asociados con las molestias
musculo-esqueléticas en la espalda y el cuello que los factores fisicos. Los

factores psicosociales incluidos en el estudio corresponden a la exigencia



cuantitativa del trabajo o intensidad del trabajo, la influencia en el trabajo que
mide el control sobre el entorno del mismo y la relacién entre el esfuerzo del
trabajador y la recompensa obtenida. Entonces, es correcto afirmar que existe
cierta influencia entre los factores de riesgo psicosocial y el desarrollo de TME,
y que estos se encuentran presentes en la mayoria de los sectores productivos en
Chile, como en el rubro manufacturero de la harina, el cual se caracteriza por
transformar materias primas como el trigo en productos terminados, lo que lleva
asociado una serie de acciones que permiten finalmente llegar al consumidor
final. En cada etapa de este proceso productivo, existe asociado un riesgo para la
salud de los trabajadores, lo que, en el peor de los casos, se traducen en accidentes
y/o enfermedades profesionales (Mardones, Llanos & Olmedo, 2013). Por otro
lado, la Superintendencia de Seguridad Social (SUSESO, 2013) informa que en
la industria manufacturera es en donde existe un mayor riesgo de ocurrencia de
accidentes del trabajo, teniendo una tasa de accidentabilidad promedio de un
6,2% anual, cifra preocupante que alerta la necesidad de medidas de control y/o
mitigacion para sus principales riesgos, en donde el primer lugar lo ocupan los
golpes contra objetos materiales o estructuras (34%), seguido de contacto con
objetos cortantes (15%), que afectan principalmente a dedos y manos, y
finalmente se encuentran los sobreesfuerzos (13%) que dan origen a los TME
(Rojas, 2014). Por lo anteriormente expuesto, es importante estudiar la influencia
de los factores de riesgo psicosocial presentes en la empresa sobre el desarrollo
de trastornos mausculo-esqueléticos en los trabajadores de la industria
manufacturera de la harina, ya que, si bien ambos factores de forma
independiente pueden generar accidentes y enfermedades profesionales, la
influencia de uno sobre el otro puede aumentar el riesgo de sufrirlos. El objetivo
general de este estudio es determinar la influencia de los factores de riesgo
psicosocial sobre los TME en trabajadores de la industria manufacturera de la
harina. Como objetivos especificos se propone i) caracterizar los puestos de
trabajo, ii) evaluar la presencia de factores de riesgo psicosocial presentes en la

empresa, iii) evaluar la presencia de factores de riesgo ergonémicos como



repetitividad, fuerza, posturas y movimiento, iv) analizar si existe relacion entre
los factores de riesgo psicosocial y las molestias musculo-esqueléticas, para asi,

v) proponer medidas de control o mitigacién en los puestos de trabajo.



I1l.  MATERIALES Y METODOS

La investigacion se enmarco dentro de un disefio no experimental, de tipo
transversal, descriptivo y correlacional. La poblacion bajo a estudio correspondio
a 24 trabajadores de una empresa manufacturera de la harina, ubicada en la
Provincia del Biobio.

3.1 Muestra

La muestra estuvo compuesta por trabajadores que cumplieron con los

siguientes criterios de inclusion:

e Tener una antiguedad minima de 1 afo dentro de la empresa.
e Ser voluntarios y haber firmado el consentimiento informado.

e Cumplir con similares condiciones de trabajo, tareas y funciones.

Desde el punto de vista de los factores de riesgos de las tareas evaluadas

(repetitividad, postura y uso de fuerza).
3.2 Procedimiento

Inicialmente se procedio a informar a los trabajadores acerca del estudio
que se llevaria a cabo; posteriormente, aquellos que desearon participar firmaron
el consentimiento informado, procurando que los datos que se obtuvieron fueron
anonimos y confidenciales. Finalmente, se procedié a la aplicacion de los

instrumentos de medicion.
3.3 Variables socio-demograficas

La obtencidn de las variables socio-demogréficas se realiz6 mediante una
encuesta de elaboracién propia, en donde se abordaron cuatro &mbitos: variables
personales como la edad, género y nivel educacional; variables familiares como
estado civil, composicion del ndcleo familiar y ndmero de hijos; variables
laborales como el tipo de contrato y antigtiedad laboral, y finalmente variables

musculo-esqueléticas como molestias al finalizar el turno de trabajo.



3.4 Variables ergonomicas e instrumentos de medicion

Los factores de riesgo ergondmicos como repetitividad, fuerza, posturas
y movimiento, se evaluaron utilizando la norma técnica TMERT y OCRA Check-
List, metodologias observacionales utilizadas por medio de registros graficos de
las tareas a evaluar, en donde se identificaron aquellos factores de riesgo
asociados junto con el tiempo efectivo, mediante la lista de chequeo, en el caso
de la norma TMERT (Ver anexo 4) y mediante puntajes obtenidos en tablas, en
el caso de OCRA Check-List (\Ver anexo 5).

3.4.1 Metodologia Norma TMERT

Norma técnica de identificacion y evaluacion de factores de riesgo de trastornos

musculo-esqueléticos relacionados al trabajo (TMERT).

La norma, permite la identificacion y evaluacion de factores de riesgo de
trastornos musculo-esqueléticos relacionados al trabajo de extremidad superior
(TMERT- EESS) mediante la observacion directa de las tareas laborales, en
cualquier tipo de empresa, independientemente de su actividad, tareas, nUmero
de trabajadores o nivel de riesgo de sus operaciones, donde se identifican uso y
exigencia de las extremidades superiores como movimientos repetitivos, posturas
forzadas y/o mantenidas y uso de fuerza. Esta norma incluye una lista de chequeo,
la que se divide en cuatro pasos especificos para identificar las condiciones de
riesgo presentes en la tarea (Ver anexo 4). Los resultados se clasifican de acuerdo
a los colores verde, amarillo y rojo, los cuales indican que la condicién observada
no significa riesgo, que existe el factor de riesgo en una criticidad media, y, por

ultimo, que existe un nivel critico del factor de riesgo (MINSAL, 2012).
3.4.2 Metodologia OCRA Check-List

El Método OCRA (Occupational Repetitive Action), evalUa el riesgo por
trabajo repetitivo de la extremidad superior, asociando el nivel de riesgo a la
predictibilidad de aparicion de un trastorno musculo esquelético en un tiempo

determinado (Occhipinti y Colombini, 1998). EI modelo general tiene como



objetivo principal el analisis de cuatro factores de riesgo: repeticion, fuerza,
posturas y movimientos forzados (de hombro, codo, mufieca y mano) y la falta
de periodos adecuados de recuperacion. Estos factores deben evaluarse en
funcién del tiempo (sobre todo teniendo en cuenta sus respectivas duraciones).
Cada uno de los factores de riesgo identificados debe ser debidamente analizado
y valorado. Esto permite, por un lado, la identificacion de los posibles requisitos
preliminares y las intervenciones preventivas para cada factor y, por otra parte,
la evaluacion de todos los factores que contribuyen a la "exposicion™ al riesgo,

dentro de un marco general y mutuamente integrado.
3.4.3 Instrumentos de medicion

Los siguientes instrumentos se utilizaron para registrar ciclos de trabajo

y tiempos de exposicion de cada actividad en el puesto de trabajo.

e Camara fotografica y video.

e Cronometro.
3.5 Molestias musculo-esqueléticas, Diagrama de Corlett y Bishop.

El diagrama de Corlett y Bishop es una prueba de confort, basada en la
inspeccion de las partes del cuerpo, donde el trabajador localiza las molestias y
el lugar donde se manifiestan (Vergara, 1998). Para ayudar la inspeccion del
dolor, el test se acompafia de un mapa corporal, en el cual el trabajador sefiala las

zonas exactas de sus molestias musculo-esqueléticas.
3.6 Variables Psicosociales

Los factores de riesgo psicosocial se evaluaron mediante el cuestionario
SUSESO ISTAS 21 version breve del Ministerio de Salud (2013). El cuestionario
permite identificar la presencia y nivel de exposicion a riesgos psicosociales al
interior de una organizacion, tiene alcance de aplicacion a todas las empresas,
organismos publicos y privados, independientemente del rubro o sector

productivo en el cual se encuentren insertos los trabajadores. Este instrumento
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evalla el riesgo psicosocial en cinco dimensiones a) Exigencias psicoldgicas; b)
Trabajo activo y desarrollo de habilidades; c) Apoyo social en la empresa y
calidad de liderazgo; d) Compensaciones; y €) Doble presencia. Las opciones de
repuesta se enmarcan en 5 alternativas, empezando por Siempre, La mayoria de
las veces, Algunas veces, Solo unas pocas veces y terminando en la opcion Nunca
(Ver anexo 3). La puntuacidon del cuestionario utiliza una escala tipo Likert que
va desde 0 a 4, de forma tal que el mayor puntaje indica un mayor nivel de riesgo
en esa dimension. Este instrumento categoriza el riesgo como Bajo (con las 5
dimensiones en riesgo bajo), Medio (con una dimension en riesgo medio) o Alto
(con una o0 més dimensiones en riesgo alto), cuando el porcentaje de respuesta de
los participantes alcanza mas del 50%, se considera dicha dimension “En Riesgo”
(Ministerio de Salud, 2013).

3.7 Andlisis estadistico

Para establecer la asociacion entre las variables cualitativas, primero se
realiz6 una recoleccion y ordenacion de los datos utilizando tablas de frecuencia
por dimension, en donde se clasificaron los datos obtenidos de cada trabajador
en base a su puntaje individual en el cuestionario SUSESO ISTAS 21 (bajo,
medio o alto) y la zona del cuerpo en donde manifestaron sentir mayores
molestias musculo-esqueléticas (MME), obteniéndose asi cinco tablas con
valores observados que luego se transformaron a valores esperados, como
resultado del producto de los radicales de las columnas y filas, dividido por el
total de participantes en el estudio. Luego, para determinar y analizar la relacién
existente entre los niveles de riesgo bajo, medio y alto por cada una de las cinco
dimensiones psicosociales y las MME se procedi6 a la utilizacién de tablas de
contingencia a través de la prueba no paramétrica de Chi Cuadrado con un nivel
de significancia de o = 0,05, mediante el software STATISTICA V10,
obteniéndose asi valores “p”, en donde, si Valor p < a, existe asociacion
significativa entre de variables, y si Valor p > a, las variables en estudio son

independientes.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION
4.1 Caracteristicas socio-demografica y laborales de los participantes

La poblacién bajo estudio estuvo compuesta por 24 operarios
pertenecientes al género masculino. El rango de edad fluctud entre los 18 a los
64 afios, con un promedio de 41 afios. La mayor cantidad de trabajadores se ubicé
en el rango etario de 32 a 42 afos, representando un 33,3% de la poblacion. En
cuanto al nivel educacional un 37,5% de la muestra indicO poseer educacion
media completa, un 12,5% indicé poseer educacion bésica completa, el 33,3%
indico poseer educacion media incompleta y finalmente, el 16,7% restante
manifestd poseer estudios basicos incompletos, resultados que concuerdan con
lo expuesto por el Observatorio Laboral de Chile (2016), quienes afirman que la
edad promedio de la masa laboral total de los trabajadores de la industria de
manufactura en Chile, es de aproximadamente 43 afios y donde un 39% del total
indico poseer educacion media completa. Dentro de la motivacion hacia el
trabajo, un 75% de la poblacion indico trabajar para sostener a la familia, un
20,8% indico trabajar para apoyar en los gastos familiares y un 4,2% indico
trabajar para sustentar gastos personales, situacion que refleja la importancia del
nucleo familiar en los participantes y su preocupacion como factor relevante en

sus vidas (Ver tabla 1).

Tabla 1. Caracteristicas personales de la muestra

Distribucion segun rango de edad (afios)

N %
18 -31 6 25,0
32-42 8 33,3
43 -53 7 29,2
54 — 64 3 12,5
Igual o mayor a 65 0 0
Total 24 100
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Distribucion segun nivel educacional

N %
Bésica Incompleta 4 16,7
Bésica Completa 3 12,5
Media Incompleta 8 33,3
Media Completa 9 37,5
Educacién Superior 0 0
Total 24 100
Distribucion segun motivacion para trabajar
N %
Sostener a la Familia 18 75,0
Apoyar en los gastos familiares 5 20,8
Solventar gastos personales 1 4,2
Para no estar desocupado/a 0 0
Total 24 100

4.1.1 Caracteristicas familiares de la muestra

Respecto al estado civil, el 54,2% de los trabajadores se encontraba
casado, un 33% se encontraba soltero y el 12,5% restante se encontraba
conviviendo. En cuanto al niamero de hijos, se observd que un 83,3% de la
muestra manifestd poseer al menos 1 hijo y un 16,7% indic6 no tenerlos; lo que
conlleva a escenarios en donde el hombre moderno debe compartir las exigencias
que devienen de los roles tanto econémicos como los del hogar, en especial la
crianza de las generaciones futuras, en este caso, sus hijos (Alvarez y Guerra,
2012). Finalmente, un 91,7% sefald vivir con su familiay el 8,3% restante indicé
vivir solo (Ver tabla 2), situacion que segun Salazar y Ruvalcaba (2013) afirman
que, el vivir con la familia representa un factor de proteccion de la salud mental,

principalmente en los hombres.
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Tabla 2. Caracteristicas familiares de la muestra

Distribucion segun estado civil

N %
Casado/a 13 54,2
Conviviente 3 12,5
Separado/a 0 0
Viudo/a 0 0
Soltero/a 8 33,3
Total 24 100

Distribucion segun numero de hijos

N %
0 4 16,7
1 6 25,0
2 8 33,3
3 6 25,0
Igual o mayor a 4 0 0
Total 24 100

4.1.2 Caracteristicas laborales de la muestra

La totalidad de la poblacion evaluada poseia contrato de tipo indefinido
al momento de la intervencidn, en cuanto a los afios de antigiiedad en el cargo,
un 79,2% de la poblacion lleva entre 1 y 5 afios en la empresa, un 12,5% lleva
entre 5y 15 afios y finalmente un 8,4% indic6 poseer una antiguiedad superior a
15 y 25 afos respectivamente (Ver tabla 3). Con respecto a los resultados
obtenidos de los malestares que presentaron los trabajadores después de cumplir
con su jornada laboral, la tension muscular se posicioné como la principal
molestia corporal, con un 70,8% del total de la muestra; adicionalmente, un

58,3% afirmd sentir cansancio, y con un 16,7% y 8,3% de la muestra indico sentir
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estrés y dolores de cabeza, respectivamente (Ver figura 1). Resultados que

coinciden con Rodriguez y Cerda (2017) quienes afirman que en el rubro de

manufactura un 79,1% de los trabajadores evaluados manifestd sentir al menos

un malestar al finalizar su jornada laboral. Finalmente, en relacion al esfuerzo

fisico que realizan durante su trabajo, un 75% de los operarios clasifica su

esfuerzo como pesado y el 25% restante los clasifico como moderado (Ver Tabla

3).
Tabla 3. Caracteristicas laborales de la muestra
Distribucion segun antigtiedad en la empresa
N %
1 afio - 5 afios 19 79,2
5 afios - 15 afios 3 12,5
15 afos - 25 afios 1 4,2
Mayor a 25 afos 1 4,2
Total 24 100
Distribucion segun esfuerzo que realiza durante su trabajo
N %
Muy Liviano 0 0
Liviano 0 0
Moderado 6 25,0
Pesado 18 75,0
Muy Pesado 0 0
Total 24 100
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Malestares después de la jornada laboral

0%
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4.2 Descripcion de los puestos de trabajo

La poblacion bajo estudio estuvo compuesta por 24 operarios

pertenecientes al turno de mafana y turno de tarde de una empresa manufacturera

de harina de la provincia del Biobio, donde los trabajadores se encontraban

distribuidos en 4 areas, las que correspondieron a las areas de bodega panadera,

bodega abarrotera, bodega de sub-producto y Alero de carga de camiones. Su

jornada laboral corresponde a 45 horas semanales distribuidas a lo largo de la

semana en 6 dias con 1 dia de descanso, dando como resultado un promedio

diario de 7,5 horas de trabajo con un maximo de 30 minutos de colacion.

4.2.1 Descripcion de tareas, Bodega Abarrotera y Bodega de sub-producto

Tabla 4. Operarios Envasadores de Bodega Abarrotera y Bodega de Sub-

producto
Puesto de N° de Tiempo de
. Tareas . o
Trabajo Trabajadores Exposicion
Marcaje de fecha en etiquetas de )
4 20 minutos
papel
Envasado de harina panadera en
4 1 horas
Operarios formato de 25 kg
Envasadores
Traslado de saco desde base
_ 4 2 horas
envasado hasta zona de pesaje
Uso de porufia para cuadrar peso 1 hora con
de sacos 30 minutos

Los operarios envasadores de las bodegas abarroteras y de sub-producto

son los que inician el ritmo de trabajo, su principal labor, como su nombre lo
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indica, es el envasado de sacos de harina en formatos de 25 kg, ciclo de trabajo
que empieza cuando el trabajador toma el saco de harina vacio, inserta este
mismo en el anillo envasador, lo rellena y lo pesa. Tareas que a lo largo de la
jornada de trabajo hacen uso de fuerza y obligan al trabajador a adoptar una

postura estatica con el eje de su cuerpo inclinado hacia adelante.

Tabla 5. Operarios Selladores de Bodega Abarrotera y Bodega de Sub-producto

Puesto de N° de Tiempo de
) Tareas . o
Trabajo Trabajadores Exposicion

Traslado de sacos desde base de

pesaje hasta base para coser el 4 2 horas

saco

Toma de herramienta selladora A 2 horas con
Operarios  Para Coser sacos 30 minutos

Selladores  Abastecimientos de sacos de
harina de 35 kg a cinta 4 1 hora

transportadora

Busqueda de sacos a bodega de ]
] 4 10 minutos
insumos

Estos operarios se encuentran ubicados junto a los operarios de envasado
y su labor consiste principalmente en coser los sacos de harina, usando una
herramienta eléctrica para ello, direccionar los sacos a la cinta transportadora y
reponer el stock de sacos vacios en la bodega en donde se esten desempefiando.
Los principales factores de riesgos asociados a las tareas que realizan, son de
origen ergonémico Y fisico, debido al frecuente uso de fuerza en los traslados de
sacos Yy en su disposicion final en la cinta transportadora, como también en las

posturas forzadas al momento de usar la herramienta selladora, que ademas
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produce vibraciones y favorece el desarrollo de trastornos musculo-esqueléticos

y posibles enfermedades profesionales en el largo plazo.

Tabla 6. Operarios de Traslado y Acopio de Bodega Abarroteray Bodega de Sub-

producto
Puesto de N° de Tiempo de
) Tareas ] L
Trabajo Trabajadores Exposicion
Recepcion de sacos de harina de 25 )
: 4 50 minutos
kg desde cinta transportadora
Operarios
de Traslado Traslado de sacos de harina de 25 . 2 horas con
y acopio kg a palets 30 minutos
Acopio de sacos de harina en palets 4 1 hora

Estos operarios se ubican al final de la linea de produccién y su principal
tarea es la recepcién y ordenacién de todos los sacos de harina provenientes desde
la cinta transportadora, en palets. Tareas que se realiza de manera aislada con
respecto a los otros puestos de trabajo y los demas operarios en la bodega, y cuyo
principal factor de riesgo asociado en el ergonémico provocado por el constante
uso de fuerza y a las posturas desviadas con respecto al eje central de la columna
al momento de realizar los traslados de los sacos de harina; también es importante
sefialar que la ayuda ergondmica que estos operarios utilizan (cinta
transportadora) es regulable con respecto a la altura del trabajador, situacion que
favorece la postura de la columna y los brazos al momento de recibir los sacos

de harina.
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4.2.2 Descripcion de tareas, Bodega Panadera

Tabla 7. Operarios Alimentadores y Operarios de Traslado y Acopio de Bodega

Panadera
Puesto de N° de Tiempo de
) Tareas . o
Trabajo Trabajadores Exposicion

Operarios  Introducciéon de sacos vacios a

_ o L 2 6 horas
Alimentadores maquina envasadora automatica
Recepcion de sacos de harina de
_ 4 1 hora
25 kg desde cinta transportadora
_ Traslado de sacos de harina de 25 2 horas con
Operarios de 4
kg a palets 40 minutos
Traslado y
Acopio Acopio de sacos de harina en A 1 hora con
palets 30 minutos
Busqueda de sacos vacios desde )
4 10 minutos

bodega de insumos

A diferencia de las bodegas anteriores, en la bodega panadera se
implement6 una maquina envasadora automatica manejada por un trabajador a
quien se le denomina como operario alimentador. Este puesto de trabajo posee
un asiento en donde el operario se posiciona e inicia el ritmo de trabajo; su
principal tarea es la introduccion de sacos vacios a la méaquina, cuyo ciclo de
trabajo comienza cuando se saca el saco vacio desde el lugar destinado para ello,
se introduce el saco en el anillo envasador y se presiona un botdn en el panel de
control. Esta accion se realiza con ambos brazos, por ende, la produccion es

mayor con respecto a las otras bodegas, situacion por la cual en esta area se tienen
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dos operarios de traslado y acopio, que cumplen las mismas funciones que en las
otras bodegas. Al momento de la evaluacion sélo existian dos personas
capacitadas para operar la maquina envasadora, razén por la cual no existia
rotacion en el puesto de trabajo y la exposicion a trabajo repetitivo y a posturas
forzadas de los brazos, se extendian por casi la totalidad de la jornada laboral
dando un tiempo efectivo de la tarea de 6 horas en un turno de 7,5 horas de

trabajo.
4.2.3 Descripcion de tareas, Alero de Carga de Camiones

Tabla 8. Operarios Abastecedores y Operarios de Traslado y Acopio, Alero de

Carga de Camiones

Puesto de N° de Tiempo de
) Tareas ] o
Trabajo Trabajadores Exposicidon
) Abastecimiento - de - sacos de
Operarios . ; 2 horas con
harina de 25 kg a cinta 2 )
Abastecedores 40 minutos
transportadora
Recepcion de sacos de harina de A 1 hora con
25 kg desde cinta transportadora 20 minutos

Operarios de
Traslado de sacos de harina de 25

Traslado y 4 3 horas
Acopio kg en camion
Acopio de sacos de harina en A 1 hora con
camion 40 minutos

En esta area el ritmo de trabajo lo inicia el operario abastecedor, cuya principal
tarea se centra en el abastecimiento (manual) de sacos de harina a la cinta
transportadora, tarea que se realiza en solitario y cuyos principales factores de
riesgos son de tipo ergonémico debido al constante uso de fuerza al disponer los
sacos desde los palets hasta la cinta, en donde diariamente se da un promedio de

3 horas, situacion que sumada a la inexistencia de periodos de recuperacion da
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como resultado un puesto de trabajo con factores de riesgo ergondémicos criticos
y favorecedores de accidentes y enfermedades profesionales. Finalmente, el
segundo puesto de trabajo de esta area corresponde a los operarios de traslado y
acopio, los cuales cumplen las mismas funciones que sus homélogos en otras
areas, con la diferencia que los traslados y los acopios los realizan sobre la
plataforma de carga de los camiones, por ende, se encuentran expuestos a la

radiacion UV y a temperaturas extremas en las temporadas de invierno y verano.

4.3 Cuestionario SUSESO ISTAS 21/Version breve

La aplicacion de la norma técnica permitio identificar la presencia y nivel
de exposicidn a riesgos psicosociales al interior de la empresa manufacturera de

harina (Ver figura 2).
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E Riesgo Alto Riesgo Medio  m Riesgo Bajo

Figura 2. Semaforo de riesgos psicosociales.

El analisis de las cinco dimensiones determiné que la dimension “Doble

presencia” concentra el mayor porcentaje asociado a riesgo alto, con un 70,8%
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(color rojo). No obstante, la dimension “Apoyo social en la empresa y calidad
del liderazgo” se clasifica en riesgo medio (color amarillo) con un 54,2%, lo que,
a largo plazo, puede provocar un incremento negativo en dicha dimensién, si no
se toman medidas de control. Se puede concluir entonces, de acuerdo a los
resultados obtenidos en la evaluacion de las dimensiones del cuestionario
SUSESO/ISTAS 21, (1 dimension en riesgo alto) que la organizacion se
encuentra en riesgo alto nivel 1, siendo necesario implementar medidas
correctivas para la dimension “Doble presencia”. Los resultados de riesgo alto en
relacion a la dimension “Doble presencia”, no coinciden con lo expuesto por
Gasca, Rengifo & Rodriguez (2007), quienes indican que los niveles de
exposicion psicosocial mas desfavorables asociados a riesgo alto en trabajadores
de una empresa metaltirgica (donde se realiza envasado de producto y manejo
manual de cargas), corresponden a la dimension de compensaciones, con un
promedio de 75%, indicando una falta de respaldo y una sensacion de
inconformidad en sus puestos de trabajo, como también incertidumbre por parte
de la poblacién en relacion a la organizacion del trabajo que mantiene la empresa.
Del mismo modo, los resultados tampoco coinciden con las estadisticas de la
Asociacion Chilena de Seguridad (2017), quienes afirman que en Chile son las
personas del género femenino las que mas se ven afectadas en la dimensién
“Doble presencia”, como también en la dimension “Exigencias psicoldgicas”, en
contraste con la dimension N°4 “Compensaciones” que mayoritariamente afecta
a personas pertenecientes al género masculino, especialmente en las sub-
dimensiones “Conflicto de rol” e “Inseguridad del contrato”. En sintesis, los
resultados obtenidos en el cuestionario ISTAS21 (nivel de riesgo alto en
dimensidn doble presencia) se pueden explicar en base a la informacion personal
de los trabajadores, ya que, casi la totalidad de la poblacién (91,7%) vive con su
familia y el 75% trabaja para sustentar la misma, siendo el jefe de hogar,
encargado de llevar el sustento econdémico a la familia, igualmente el 83,3% de
ellos afirmo poseer al menos un 1 hijo, lo que conlleva el estar preocupado por

la salud y bienestar del nucleo familiar.
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4.4 Norma técnica TMERT-EESS del Ministerio de Salud

Su aplicacién permitio la identificacion y evaluacion de factores de riesgo
de trastornos musculo-esqueléticos relacionados al trabajo de extremidades
superiores (TMERT-EESS), mediante la observacion directa de las tareas
laborales, utilizando la lista de chequeo que posee esta norma técnica, la cual fue
aplicada a las tareas de cada uno de los puestos de trabajo evaluados. Al procesar
los datos se obtuvieron 5 evaluaciones para cada grupo de operarios en donde se
evaluo las tareas con mayor nivel de riesgo, las que se presentan a continuacion
(Vertabla 9, 10, 11, 12 y 13).

Tabla 9. Resultados de la identificacion y evaluacion TMERT Operarios

Envasadores

ZONA Paso |l | Paso Il | Paso Ill | Paso IV | Nivel de Riesgo

AMARILLO X X X

De acuerdo a la Tabla 9, el Paso I y Paso 11, se encuentran en color verde,

indicando que las tareas que desempefian los operarios de envasado, no tienen
riesgos por factores de repetitividad y posturas forzadas; sin embargo, el Paso |11
se clasifica dentro de un riesgo medio con un tiempo de exposicién de 2 horas, a
factores de uso de fuerza, al realizar el traslado de sacos de 25 kg desde la zona
de envasado hasta la zona de pesaje, tarea que conlleva un esfuerzo fisico de las
extremidades superiores, que puede evolucionar en un trastorno mausculo-
esquelético, y cuya frecuencia de traslados por minuto asciende a 5, lo que en
una jornada de trabajo el operario puede llegar a realizar, en promedio, un total
de 600 traslados aproximadamente. Luego, en el Paso IV, los tiempos de

recuperacion se clasifican dentro de un riesgo medio, situacion que se explica en



base a que en la empresa no existen tiempos de recuperacion estipulados para
cada puesto de trabajo y existe poca variacion de las tareas. Finalmente, la tarea
evaluada se clasifica dentro de un riesgo moderado, siendo necesario la

implementacidn de medidas de control en los factores evaluados (Ver punto 4.8).

Tabla 10. Resultados de la identificacion y evaluacion TMERT Operarios

Selladores

ZONA Pasol | Paso Il | Paso Ill | Paso IV | Nivel de Riesgo

AMARILLO X X X X X

Croo R ¥

En la evaluacion realizada en el Paso | y Paso |1, el riesgo se clasificé en

un nivel moderado, en relacion al tiempo de exposicion a la tarea (2 horas con 30
minutos), indicando una exposicion moderada a factores de riesgo por
movimientos repetitivos y posturas forzadas, en el uso y manejo de la
herramienta selladora de sacos, cuyo peso es de aproximadamente 5 kg. El ciclo
de trabajo comienza, cuando el trabajador levanta la herramienta desde el suelo,
sella el saco y vuelve a dejarlo en su posicion inicial, situacion que obliga al
operario a inclinar el eje de su cuerpo hacia adelante ademas de ocasionar una
lateralizacion en la postura de la mufieca en el agarre. En el Paso Il el riesgo
vuelve a clasificarse en un nivel moderado en el uso de fuerza, al emplear la
herramienta selladora (peso aproximado de 5 kg) como también, al momento de
abastecer la cinta transportadora para el futuro acopio de los sacos; y en el Paso
IV, en relacion a los tiempos de recuperacion, se repite, nuevamente, la tendencia
de los otros factores, clasificandose de forma moderada al existir poca variacion
en las tareas provocando un ritmo de trabajo mondtono. Finalmente, la tarea
evaluada se clasifica dentro de un riesgo moderado, el cual debe ser controlado,

ya sea, con medidas ingenieriles o administrativas (Ver punto 4.8).
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Tabla 11. Resultados de la identificacion y evaluacion TMERT Operarios de

Transporte y Acopio

ZONA Pasol | Paso Il | Paso Ill | Paso IV | Nivel de Riesgo
AMARILLO X X

De acuerdo a la Tabla 11, el Paso | se clasific dentro de un riesgo
moderado en factores de riesgo por movimientos repetitivos, en tareas que dicen
relacion con la recepcion de sacos de harina de 25 kg, desde la cinta
transportadora, y el acopio de los mismos, en donde se repiten movimientos de
brazo-hombro de manera continua, debido a que el ritmo de trabajo esta impuesto
por el compafero que abastece la cinta, realizando aproximadamente 600
recepciones, en conjunto con sus traslados, en la jornada laboral. En relacion al
Paso Il y Paso Ill, ambos factores se clasificaron dentro de un nivel de riesgo
rojo, indicando la presencia de factores de riesgo por posturas forzadas de brazos
y uso de fuerza con un tiempo de exposicion de 2 horas con 30 minutos, al
momento de realizar el manejo manual de sacos de harina de 25 kg en las 3
bodegas, como también en la carga de camiones, en donde la flexion y abduccion
de los brazos, en combinacion con el desplazamiento (sobre el camion o los
palets) mientras se maneja la carga, provoca desgaste fisico en los trabajadores.
Con respecto al Paso IV, los tiempos de recuperacion se clasificaron en un nivel
de riesgo moderado, debido a que el ritmo de trabajo estd impuesto por otros
trabajadores, siendo posible tener pausas sélo cuando aquellos trabajadores dejan
de abastecer de sacos de harina la cinta transportadora. Finalmente, la tarea
evaluada se clasifica dentro de un riesgo alto, siendo necesario la implementacion
de medidas de control ingenieriles o administrativas, en los factores evaluados
(Ver punto 4.8).



Tabla 12. Resultados de la identificacion y evaluacion TMERT Operarios

Alimentadores

ZONA Pasol | Pasoll | Paso Ill | Paso IV | Nivel de Riesgo

AMARILLO X

En la evaluacion realizada a los operarios alimentadores de la maquina

envasadora, los Pasos | y Paso Il se clasificaron en riesgo alto (color rojo),
indicando que en el puesto de trabajo, los factores de repetitividad y posturas se
encuentran en un nivel critico en relacion al tiempo de exposicion de la tarea (6
horas diarias), donde el ciclo de trabajo comienza, cuando el operario alcanza los
sacos vacios, los inserta en el anillo envasador y luego presiona un botén en el
panel de control, para que la maquina empiece a realizar el llenado de harina,
acciones que se realizan tanto con el brazo derecho y el izquierdo lo que ocasiona
que los trabajadores realicen movimientos de brazos a la altura del hombro, en el
agarre de los sacos vacios, dando como resultado una produccion diaria que
duplica al de las bodegas abarroteras y de sub-producto (individualmente) con
aproximadamente 1200 sacos en un turno de trabajo, adicionalmente, el asiento
que utilizan no posee respaldo ni apoya brazos, lo que ocasiona que se adopten
posturas forzadas de la columna a lo largo de la jornada laboral. En relacion al
uso de fuerza, Paso Ill, la evaluacion arroj6 un nivel de riesgo bajo, debido a que
en el puesto de trabajo no se realiza manejo manual de cargas ni se utilizan
controles que requiera empufiar o agarrar herramientas. Luego, en la evaluacion
de los tiempos de recuperacion, Paso IV, estos se clasificaron en un riesgo
moderado, ya que al momento de realizar la evaluacion solo 2 trabajadores
estaban capacitados para operar la maquina envasadora, lo que conduce a que no
exista rotacion en el puesto de trabajo y que también las pausas sean muy

acotadas. Finalmente, la tarea evaluada se clasifica dentro de un riesgo alto,



siendo necesario la implementacion de medidas de control ingenieriles o

administrativas, en los factores evaluados (Ver punto 4.8).

Tabla 13. Resultados de la identificacion y evaluacion TMERT Operarios

Abastecedores

ZONA Pasol | Paso Il | Paso Ill | Paso IV | Nivel de Riesgo

En el Paso |, la evaluacion de los factores de repetitividad se clasificaron
dentro de un nivel de riesgo alto (color rojo) en base a las tareas de agarre e
introduccién de sacos de harina (25 kg) a la cinta transportadora, en donde se
observo un ritmo de trabajo elevado con un tiempo de exposicion de 2 horas con
40 minutos y movimientos de brazos y hombros de manera continua; luego, en
los Pasos I, 11 'y 1V, los factores de posturas, fuerza y tiempos de recuperacion
se clasificaron dentro de un riesgo moderado, cuyo tiempo de exposicion se
encuentra relativamente cercano,(2 horas con 40 minutos), a la clasificacion de
riesgo alto, donde el trabajador adopta posturas forzadas, inclina el eje de su
cuerpo hacia adelante y flexiona ambos brazos cada vez que realiza el manejo
manual de sacos, lo que conlleva un desgaste fisico apreciable en el trabajador.
Luego, en los tiempos de recuperacion, se repite la tendencia de los otros puestos
evaluados, en donde no se encuentran estipulados los tiempos de descanso, existe
poca variacion en las tareas y el alto ritmo de trabajo influye en el desarrollo de
trastornos musculo-esqueléticos y molestias corporales. Finalmente, la tarea
evaluada se clasifica dentro de un riesgo global alto, siendo necesario la
implementacién de medidas de control ingenieriles o administrativas, en los

factores evaluados (Ver punto 4.8).

28



Los resultados obtenidos en los diferentes puestos de trabajo coinciden con la
investigacion llevada a cabo por Rodriguez y Cerda (2017), quienes evaluaron
los puestos de trabajo de 28 empresas de la industria de elaboracion de alimentos
y bebidas (manufactura), encontrandose tareas con diferentes factores de riesgo
asociados, en donde un 26,7% estan expuestas a factores de riesgo por
movimientos repetitivos, un 27,4% a factores asociados a posturas forzadas, un
14,4% en uso de fuerza y finalmente, en relacion a los tiempos de recuperacion,
estos se posicionaron como el principal factor de riesgo presente en los puestos
de trabajo, con un 63%, situacion que se explica en relacion a que en la mayoria
de las pequefias y medianas empresas manufactureras evaluadas, no cuentan con
un Programa de Prevencion de TME, en donde se implementen proyectos en
criterios de Ergonomia, ya sea en disefio (etapa conceptual) como en el redisefio
de puestos y zonas de trabajo, seleccion de ayudas técnicas, seleccion de
herramientas y organizacion del trabajo en sus regimenes de trabajo y descanso.

Finalmente, ademas de la evaluacion de los factores contenidos en los Pasos I, 11,
Iy 1V, la Norma Técnica evalia “Factores adicionales y

organizacionales/psicosociales” en los que se destacan:

e Larealizacion de movimientos bruscos o repentinos para levantar objetos o
manipular herramientas.

e El uso frecuente o continuo de herramientas vibrantes.

e Alta presidn de trabajo / mucho trabajo para la jornada laboral diaria.

e Ritmo de trabajo impuesto por otras personas

e Realizacion de tareas aislada fisicamente dentro del proceso de produccion.

Factores que, de igual manera, deben ser considerados y evaluados, puesto que
tienen el potencial de contribuir al desarrollo de trastornos masculo-esqueléticos

en los trabajadores, no solo de manufactura, si no en todos los rubros del pais.
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4.5 OCRA Check-List

Su aplicacién permitié una evaluacion detallada de factores de riesgo
biomecanicos como repetitividad, postura, fuerza y tiempos de recuperacion, en

funcion del tiempo de exposicion de las tareas (Ver tabla 14).

Tabla 14. Resultados de la identificacion y evaluacion segin OCRA Check-List

Factores de Riesgo
Puesto de trabajo | FR|FF|FFz|FP|FC| mMD [1ckL | Nivelde
Riesgo
Operarios 4 4512 l9s!3 los |115 Inaceptable
Envasadores Leve
Operarios Inaceptable
Selladores 3 |45/8 |11 |3 |0,65 [19,175 Medio
Operarl_o Transporte 3 |3 |24 lo5/3 l065 |27625 Inaceptable
y Acopio Alto
Operario Inaceptable
Alimentador - ikl . & Medio
Operario Inaceptable
Abastecedor 3 |8 |16 |7 |3 ]0,925(34,225 Alto

Puntuacién de los factores de riesgo segun tablas, donde:
FR = Factor de Recuperacion.

FF = Factor de Frecuencia.

FFz = Factor de Fuerza

FP = Factor de Posturas y Movimientos.

FC = Factor de Riesgos Adicionales.

MD = Multiplicador de Duracion

(Ver Anexo 5).

De acuerdo a la Tabla 14, del total de 5 puestos evaluados, 2 presentan un
nivel de riesgo “Inaceptable Alto” (valores de indice Check-List OCRA [ICKL]
sobre 22,5 color rosa fuerte); esto equivale a un 40% de los puestos evaluados.
De estos 2 puestos, la mayor cantidad de trabajadores se concentra en los
operarios de transporte y acopio (n=12), seguido por los operarios abastecedores
de sacos (n = 2). Estos resultados se corroboran con la evaluacion realizada a
través de la lista de chequeo TMERT, en donde ambas tareas fueron clasificadas

dentro de un nivel de riesgo global alto (color rojo) y el 100% de los trabajadores
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de estos puestos de trabajo, clasifico su esfuerzo fisico como “Pesado” en las

tareas que realizan diariamente.

Con respecto al nivel de riesgo “Inaceptable Medio” (valores de indice
ICKL entre 14,1 — 22,5 color rosa suave) se presentan 2 puestos de trabajo,
correspondientes al 40% del total evaluado. De estos 2 puestos, la mayor cantidad
de trabajadores correspondieron a operarios selladores (n = 4) de la bodega
abarrotera y de sub-producto, seguido por los operarios Alimentadores, de la
bodega panadera. Los resultados obtenidos no coinciden del todo con la
evaluacion realizada mediante la lista de chequeo TMERT, en relacion a los
operarios alimentadores, cuya evaluacion arrojé un nivel de riesgo alto (color
rojo), no obstante, este resultado se explica en base a los resultados de los pasos
(1, 11, 111, 1V) de la lista de chequeo TMERT, en donde, si alguno se encuentra en
un nivel de riesgo alto, la tarea es automaticamente clasificada dentro de un
riesgo alto global; ademas, en dicho puesto de trabajo, el uso de fuerza es minimo,

por ende, el ICKL alcanza una puntuacion final de 22,2.

Finalmente, con respecto al nivel de riesgo “Inaceptable Leve” (valores
de ICKL entre 11,1 — 14, color violeta suave) se presenta 1 puesto de trabajo que
equivale al 20% del total evaluado, el que corresponde a los operarios de
envasado de sacos en formatos de 25 kg de la bodega abarrotera y de sub-
producto. Los resultados obtenidos se asocian con los obtenidos en la evaluacion
a través de la lista de chequeo TMERT, en donde la tarea fue clasificada dentro
de un nivel de riesgo moderado (color amarillo) situacion que también coincide
con lo manifestado por los trabajadores en el cual un 75% clasifica su esfuerzo

fisico como moderado.
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4.6 Molestias Musculo-esqueléticas

Se realiz6 la identificacion de molestias de las zonas corporales mediante

el diagrama de Corlett y Bishop, obteniéndose la frecuencia de respuestas

resumidas en la figura 3.

Pie Derecho

Pie lzquierdo
Tobillo Derecho
Tobillo Izquierdo
Pierna Derecha
Pierna lzquierda
Rodilla Derecha
Rodilla Izquierda
Muslo Derecho
Muslo Izquierdo
Mano Derecha
Mano Izquierda
Mufieca Derecha
Mufieca lzquierda
Antebrazo Derecho
Antebrazo izquierdo
Codo Derecho
Codo lzquierdo
Region Gluteos
Region Sacra
Region Lumbar
Brazo Derecho
Region Dorsal
Brazo Izquierdo
Hombro Derecho
Hombro Izquierdo
Region Dorsal Alta
Cuello

12 5%
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I 50 0%
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00%  20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0%

Figura 3. Frecuencias de molestias corporales segun el diagrama de Corlett y

Bishop.
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La figura 3 muestra las zonas del cuerpo donde los trabajadores indicaron
sentir molestias, atribuible a las tareas inherentes del trabajo diario. Las

frecuencias mas altas se registraron en zonas como:
- Regién Lumbar (95,8%),

- Cuello (54,2%),

- Region Dorsal Alta (50%).

Con una frecuencia menor, (pero no menos importante), se registraron molestias

en zonas como:
- Hombro Derecho (29,2%),
- Antebrazo Derecho (25%),
- Mufieca Derecha (20,8%)

Los resultados obtenidos concuerdan con la investigacion realizada por
Agila & Colunga (2014) en una poblacion de 102 operarios masculinos, en donde
la mayor prevalencia de sintomas musculo-esqueléticos se localizaron en
regiones anatdmicas como, la Region Lumbar (64,7%), seguido de la Region
Dorsal Alta (43,1%), Cuello (37,3%) y hombros (26,5%). Del mismo modo, los
resultados se pueden explicar debido a la naturaleza del trabajo que realizan,
donde se destacan los movimientos repetitivos, la adopcion de posturas forzadas
al estar la mayor parte de la jornada laboral de pie y el uso de fuerza para llevar
a cabo las tareas diarias, donde muchas veces, el ritmo de trabajo esta definido
por los compafieros, provocando una alta demanda fisica y mental en las tareas
diarias que tienen como finalidad, satisfacer la demanda de produccion impuesta
por el mercado y cumplir con metas establecidas por la empresa, situacion que
ocasiona que existan acotados tiempos de recuperacion y un desgaste fisico y

psicolégico en los trabajadores.
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Finalmente, con respecto a la principal zona del cuerpo en donde los
operarios afirmaron sentir mas molestias musculo-esqueléticas derivadas del
trabajo (Ver anexo N°2, pregunta N°13), estas fueron la region lumbar con un
79,2%, seguido de la region dorsal alta y ambos pies con un 8,3% cada uno y el

codo izquierdo con un 4,2% (Ver figura 4).

Distribucion segun principal molestia musculo-esquelética
derivada del trabajo

= Region Lumbar = Region Dorsal Alta
= Ambos Pies Codo Izquierdo

Figura 4. Distribucion segun principal molestia masculo-esquelética derivada del

trabajo
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4.7 Relacidon entre riesgo psicosocial y molestias masculo-esqueléticas

Para determinar la asociacion entre los diferentes niveles de riesgo
psicosocial, por dimension, y las molestias musculo-esqueléticas, se realizé una

prueba de Chi Cuadrado, obteniéndose los siguientes valores (Ver Tabla 15).

Tabla 15. Relacion entre dimensiones psicosociales y MME

Exigencias Trabajo Apoyo _ Doble
. ] ) Compensaciones )
psicoldgicas Activo Social Presencia
MME 7,48 4,91 3,23 4,44 3,79

Valores Chi Cuadrado o= 0,05
MME = Molestias Musculo-Esqueléticas

Respecto a la relacion entre las variables de riesgo psicosocial y las zonas
corporales que presentaron mayores frecuencias de molestias por parte de los
trabajadores (region lumbar, region dorsal alta, codo izquierdo y ambos pies) se
determino que no existe asociacion entre la dimension “Exigencias psicologicas”
y los malestares musculo-esqueléticos (valor p = 0,76). De la misma forma, la
dimension “Trabajo activo Yy desarrollo de habilidades”, no se relaciond
significativamente (valor p = 0,94) con las molestias musculo-esqueléticas,
resultado que no concuerda con la investigacion llevada a cabo por Simon (2008),
quien afirma que los factores de riesgo psicosocial, como las exigencias
psicoldgicas cuantitativas del trabajo y la influencia que mide el control sobre el
entorno de trabajo, se encuentran fuertemente asociados a molestias musculo-
esqueléticas en las regiones de la espalda y la zona del cuello, en trabajadores de
produccion. En relacion a la dimension “Apoyo social en la empresa y calidad
del liderazgo” esta no se relaciond significativamente (valor p = 0,99) con
ninguna molestia musculo-esquelética, y del mismo modo, en la dimensidn
“Compensaciones” dicho factor tampoco se relaciond significativamente con
alguna molestia musculo-esquelética (valor p = 0,96). Resultados que no

concuerdan con la investigacion realizada por Devereux (2004) quien afirma que
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los factores psicosociales, como el conflicto de roles, la inseguridad en el futuro
del trabajo y el escaso soporte social se asocian significativamente a MME en la
zona lumbar, cuello, los hombros, el codo/antebrazo y la mano/mufieca.
Finalmente, la dimension “doble presencia” no se relaciono significativamente

con ninguna molestia musculo-esquelética (valor p = 0,98).

Los resultados obtenidos, en relacion a la no dependencia de las variables,
se pueden explicar por muchos factores, el primero tiene relacion con el numero
de la muestra, es probable que, al aumentar la poblacion de estudio, se logre
rellenar todas las celdas de las tablas de frecuencias y de este modo se asegure
un margen de error y un nivel de confianza determinado, en este caso, un error
del 5% con un nivel de confianza de 95% para la prueba de Chi Cuadrado. En
segundo lugar, se observo una tendencia bastante marcada en relaciéon a la
principal zona corporal con mayores MME, en donde casi la totalidad de los
participantes (79,2%) sefialo padecer molestias en la zona lumbar, un 8,3% en la
region dorsal alta, de igual manera con un 8,3% en ambos pies y posteriormente
en el codo izquierdo con un 4,2%. Finalmente, la dimension doble presencia se
clasifico como la principal dimension en riesgo alto, con un 70,8% de los
participantes evaluados; sin embargo, el Instituto de Salud Laboral (2013), afirma
que la dimension doble presencia se asocia solamente a problemas psicoldgicos
y emocionales como la salud mental, la vitalidad, sintomas cognitivos del estrés
y a sintomas conductuales del estrés, descartando su asociacién con molestias

musculo-esqueléticas.
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4.8 Medidas de Control

Dimension doble presencia:

En conjunto con gerencia, coordinar la entrega de 2 dias sabados libres de
trabajo, cada 2 meses, para lograr que los operarios puedan fortalecer la
convivencia con sus familias.

Incluir en el programa anual de prevencion de riesgos, la visita de un
psicologo laboral y que este realice capacitaciones a los trabajadores y a sus
parejas en temas familiares como: economia del hogar, crianza de los hijos,
manejo de adolescentes, embarazo precoz, entre otros.

Facilitar el cumplimiento de las responsabilidades familiares, entregando
media jornada libre, (avisando con 1 semana de anticipacion al departamento

de Recursos Humanos), segun fas necesidades de los trabajadores.

Trabajo repetitivo:

Operarios Selladores y Operarios de Transporte:

Planificar y establecer, en conjunto con los jefes de area, pausas o micro-
pausas de 15 minutos cada 2 horas, en el proceso de trabajo, en conjunto con
los Operarios Envasadores, quienes son los que definen el ritmo de trabajo,

a modo de reducir el tiempo de exposicion y evitar la fatiga de los musculos.

Operarios Alimentadores:

Coordinar una capacitacion, en conjunto con el comité paritario, a mas
trabajadores en el uso y manejo de la maquina envasadora automatica, para
asi realizar rotaciones en el puesto de trabajo cada 2 horas. La capacitacion
podria estar enfocada a los operarios de patio, encargados de cubrir y
asegurar los palets, para asi establecer una alternancia en las tareas y

disminuir el tiempo de exposicion a los factores de riesgo.

37



Postura y movimiento:

Operarios Selladores:

Coordinar con Gerencia, la compra de un tecle automatico que sostenga la
herramienta selladora de sacos para disminuir la inclinacion del cuerpo y la
fuerza utilizada, cada vez que se recoge la misma del suelo.

Realizar y establecer (en el programa de prevencion de riesgos),
capacitaciones en conjunto con ergénomo de mutualidad, en temas como la
adopcion de posturas correctas y ejercicios de compensacion, ejercicios que

deben realizarse a 1o menos 2 veces en la jornada laboral o cada 3 horas.

Operarios Transporte y Acopio:

Planificar y establecer pausas 0 micro-pausas de 15 minutos cada 2 horas, en
el proceso de trabajo, en conjunto con los Operarios Envasadores,
Alimentadores y Abastecedores, quienes son los que definen el ritmo de
trabajo, a modo de reducir el tiempo de exposicion y evitar la fatiga de los
masculos.

Realizar y establecer (en el programa anual de prevencion de riegos)
capacitaciones en conjunto con ergénomo de mutualidad, en temas como el
correcto manejo manual de cargas y ejercicios de compensacion, ejercicios
los cuales pueden ser realizados a lo menos 2 veces en la jornada laboral o

cada vez que realizan una pausa establecida en el punto anterior.

Operarios Alimentadores:

Coordinar con Gerencia de Operaciones el cambio del asiento del puesto de
trabajo, por uno que posea respaldo y apoya brazos, y ademas trasladar la
ubicacion de los sacos vacios a una posicion més cercana al anillo envasador,

con la finalidad de disminuir el alcance y la altura de los brazos.
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Fuerza:

Operarios Envasadores, Operarios Selladores y Operarios Transporte

acopio:

e Planificar y establecer pausas activas de 15 minutos cada 2 horas, en el
proceso de trabajo, en conjunto con los Operarios Envasadores,
Alimentadores y Abastecedores, quienes son los que definen el ritmo de
trabajo, para favorecer la recuperacion de los masculos y evitar la fatiga

de los mismaos.

Finalmente, se propone eliminar el actual proceso de carga manual de
camiones, en los puestos de trabajo de los Operarios Abastecedores (n = 2) y los
operarios de trasporte y acopio (n = 4), ya que las tareas asociadas al proceso
fueron evaluadas dentro de un riesgo global alto, con perjuicio a la salud fisica y
mental de los trabajadores. Se sugiere que la carga de camiones se lleve a cabo
mediante palets, los cuales seran cargados utilizando gruas horquillas y que los
antiguos operarios sean reubicados en otra area de la empresa, como en Romana,
Molino, Aditivos o que desempefien labores de apoyo y puedan realizar

rotaciones de puestos de trabajo con otros operarios en alguna de las 3 bodegas.

Todas las medidas de control, anterior mente sugeridas, se deben llevar a
cabo en conjunto con las lineas de mando en la empresa, por consiguiente, se
debe otorgar responsabilidades a Gerencia, para que esta provea todas las
condiciones e insumos para dar cumplimiento a las medidas; a los Jefes de Area
y Supervisores, para informar y controlar que se cumplan las pausas en el turno
de trabajo; al Comité Paritario, para apoyar en las capacitaciones con respecto a
dudas y/o uso de la maquina envasadora y al Departamento de Prevencion de
Riesgos, para supervigilar el cumplimiento de las medidas de control y coordinar
con mutualidad la visita de un ergbnomo que pueda apoyar en las capacitaciones
de manejo manual de cargas y la correcta realizacion de ejercicios de

compensacion.
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V.

CONCLUSIONES

La evaluacion de riesgos psicosociales en la empresa, dio como resultado
que existe un nivel de riesgo alto para los trabajadores, en la dimension de
doble presencia, indicando que la organizacion se encuentra en riesgo alto
nivel 1.

Las evaluaciones realizadas a los puestos de trabajo de los operarios
mediante la Norma Técnica TMERT-EESS y OCRA Check-List,
establecieron que existe riesgo critico en 3 tareas, (de los operarios de
traslado y acopio, alimentadores y abastecedores), por factores de riesgo de
repetitividad, posturas forzadas y uso de fuerza.

Las zonas del cuerpo con mayores frecuencias de molestias derivadas del
trabajo, correspondieron a la zona lumbar, cuello y regién dorsal alta.

Al relacionar los factores de riesgo psicosocial con las molestias musculo-
esqueléticas, se registré que no existe asociacion entre los factores de riesgo
psicosocial y el desarrollo de trastornos masculo-esquelético en los puestos
de trabajo evaluados.

40



VI.

BIBLIOGRAFIA

Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo. (2015).
Introduccién a los trastornos musculo-esqueléticos de origen laboral.
2017, de European Agency for Safety and health at Work Sitio web:

https://osha.europa.eu/es/tools-and-

publications/publications/factsheets/71
Agila, E., Colunga, C., Gonzédlez, E. y Delgado, E. (2014). Sintomas

Musculo-Esqueléticos en Trabajadores Operativos de una Empresa

Ecuatoriana. 2017, de Scielo Sitio web:
http://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-
24492014000300012&script=sci_arttext

Alvarez, A. y Guerra, J. (2012). El conflicto trabajo-familia: riesgo

psicosocial para la salud laboral de los trabajadores. 2018, de Universidad
Catdlica de Pereira Sitio web:

http://biblioteca.ucp.edu.co/ojs/index.php/paginas/article/view/271/247

Arrabe, A. (2015). ¢Por qué es tan importante la Prevencién de Riesgos
Laborales? 2017, de ArrabeAsesores.es Sitio web:
http://www.arrabeasesores.es/noticias/detalle/importancia-prevencion-

riesgos-laborales
Asociacion Chilena de Seguridad. (2017). Repertorio de Medidas

Protocolo de Vigilancia de Riesgos Psicosociales en el Trabajo (RPS).
2017, de ACHS Sitio web:
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-

%20Factores%20Psicosociales/5-
%20Material%20para%?20Intervenci%C3%B3n/Repertorio%20de%20
Medidas%20Psicosociales%202017%20Junio.pdf

Bernard, B. (1997). Musculoskeletal disorders and workplace factors: A

critical review of epidemiological evidence for work-related
musculoskeletal disorders of the neck, upper extremity, and low back.
2017, de National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH)

41


https://osha.europa.eu/es/tools-and-publications/publications/factsheets/71
https://osha.europa.eu/es/tools-and-publications/publications/factsheets/71
http://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-24492014000300012&script=sci_arttext
http://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-24492014000300012&script=sci_arttext
http://biblioteca.ucp.edu.co/ojs/index.php/paginas/article/view/271/247
http://www.arrabeasesores.es/noticias/detalle/importancia-prevencion-riesgos-laborales
http://www.arrabeasesores.es/noticias/detalle/importancia-prevencion-riesgos-laborales
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/5-%20Material%20para%20Intervenci%C3%B3n/Repertorio%20de%20Medidas%20Psicosociales%202017%20Junio.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/5-%20Material%20para%20Intervenci%C3%B3n/Repertorio%20de%20Medidas%20Psicosociales%202017%20Junio.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/5-%20Material%20para%20Intervenci%C3%B3n/Repertorio%20de%20Medidas%20Psicosociales%202017%20Junio.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/5-%20Material%20para%20Intervenci%C3%B3n/Repertorio%20de%20Medidas%20Psicosociales%202017%20Junio.pdf

10.

11.

12.

13.

Sitio web:
http://www.aeipro.com/files/congresos/2009badajoz/ciip09_1601_1612.
2682.pdf

Bongers, P. (2001). The cost of shoulder pain at work. British Medical
Journal, 322, 64-65. 2017.

Cerda, L. (2012). Norma técnica de identificacion y evaluacion de

factores de riesgo de trastornos musculo-esqueléticos relacionados al
trabajo (TMERT). 2017, de Ministerio de Salud Sitio web:
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/7-
%20Trabajo%20Repetitivo%20(TMERT)/2-
%20Normativa/Norma%20T%C3%A9cnica%20TMERT.pdf

Devereux, J. (2004). The role of work stress and psychological factors in

the development of musculoskeletal disorders., Robens Centre for Health
Ergonomics.University of Surrey Guildford Surrey., Research report 273.
Direccion del trabajo. (2017). Trastornos musculo-esqueléticos: lesiones
por movimientos repetitivos. 2017, de Gobierno de Chile Sitio web:
http://www.dt.gob.cl/decumentacion/1612/w3-article-59877.html

Frias, P. (2014). Compromiso Yy satisfaccion laboral como factores de
permanencia de la generacion y. 2017, de Universidad de Chile Sitio web:
http://repositorio.uchile.cl/bitstream/handle/2250/117629/TESIS%20M
AGISTER%20PFRIAS 2014.pdf?sequence=1

Gasca, M., Rengifo, M. y Rodriguez, E. (2007). Evaluacién Ergondémica

de los Puestos de Trabajo en el Area de Tapas de una Empresa
Metallrgica. 2017, de Red de Revistas Cientificas de América Latinay el
Caribe, Espafia y Portugal Sitio web:
http://www.redalyc.org/html/2150/215016873005/

Hernandez, P. (2016). Los trastornos musculo esqueléticos relacionados

con el trabajo (TMERT) en Chile. 2017, de RevistaTecnicosMineros.com

Sitio web: http://www.revistatecnicosmineros.com/2016/11/los-

42


http://www.aeipro.com/files/congresos/2009badajoz/ciip09_1601_1612.2682.pdf
http://www.aeipro.com/files/congresos/2009badajoz/ciip09_1601_1612.2682.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/7-%20Trabajo%20Repetitivo%20(TMERT)/2-%20Normativa/Norma%20T%C3%A9cnica%20TMERT.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/7-%20Trabajo%20Repetitivo%20(TMERT)/2-%20Normativa/Norma%20T%C3%A9cnica%20TMERT.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/7-%20Trabajo%20Repetitivo%20(TMERT)/2-%20Normativa/Norma%20T%C3%A9cnica%20TMERT.pdf
http://www.dt.gob.cl/documentacion/1612/w3-article-59877.html
http://repositorio.uchile.cl/bitstream/handle/2250/117629/TESIS%20MAGISTER%20PFRIAS_2014.pdf?sequence=1
http://repositorio.uchile.cl/bitstream/handle/2250/117629/TESIS%20MAGISTER%20PFRIAS_2014.pdf?sequence=1
http://www.redalyc.org/html/2150/215016873005/
http://www.revistatecnicosmineros.com/2016/11/los-trastornos-musculo-esqueleticos-relacionados-con-el-trabajo-tmert-en-chile/

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

trastornos-musculo-esqueleticos-relacionados-con-el-trabajo-tmert-en-
chile/

Instituto de Seguridad Laboral, (2011) Prevencion de riesgos

ergonémicos. 2017 sitio web:

http://www.croem.es/prevergo/formativo/1.pdf

Instituto de Seguridad Laboral. (2013). Dimensiones de riesgos
psicosociales en el trabajo. 2018, de ISL Sitio web:

http://www.campusprevencionisl.cl/contenido/vigilancia/Dimensiones

de_Riesgos_Psicosociales_en_el_Trabajo.pdf
Instituto Sindical de Trabajo, Ambiente y Salud ISTAS. (2017).
Condiciones de trabajo y salud. 2017, de Instituto Sindical de Trabajo,

Ambiente y Salud Sitio web:
http://www.istas.net/web/index.asp?idpagina=2142
Mardones, B., Llanos, J. y Olmedo, A. (2013). Enfermedades

ocupacionales en la manufactura. 2017, de Universidad Andrés Bello

Sitio web:

http://www.emb.cl/hsec/articulo.mve?xid=107 &edi=5&xit=enfermedad

es-ocupacionales-en-la-manufactura

Marquez, M., Marquez, M. (2015). Factores de riesgo biomecanicos y
psicosociales presentes en la industria venezolana de la carne. 2017, de
Scielo  Sitio  web:  http://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-
24492015000300003&script=sci_arttext

Ministerio de Salud. (2012). Norma técnica de identificacion y evaluacion

de factores de riesgo de trastornos musculo-esqueléticos relacionados al
trabajo (TMERT). 2017, de MINSAL Sitio web:
http://web.minsal.cl/portal/url/item/cbb583883dbc1e79e040010165014f

3c.pdf
Ministerio de Salud. (2013). Protocolo de vigilancia de riesgos

psicosociales en el trabajo. 2017, de MINSAL Sitio web:

http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-

43


http://www.revistatecnicosmineros.com/2016/11/los-trastornos-musculo-esqueleticos-relacionados-con-el-trabajo-tmert-en-chile/
http://www.revistatecnicosmineros.com/2016/11/los-trastornos-musculo-esqueleticos-relacionados-con-el-trabajo-tmert-en-chile/
http://www.croem.es/prevergo/formativo/1.pdf
http://www.campusprevencionisl.cl/contenido/vigilancia/Dimensiones_de_Riesgos_Psicosociales_en_el_Trabajo.pdf
http://www.campusprevencionisl.cl/contenido/vigilancia/Dimensiones_de_Riesgos_Psicosociales_en_el_Trabajo.pdf
http://www.istas.net/web/index.asp?idpagina=2142
http://www.emb.cl/hsec/articulo.mvc?xid=107&edi=5&xit=enfermedades-ocupacionales-en-la-manufactura
http://www.emb.cl/hsec/articulo.mvc?xid=107&edi=5&xit=enfermedades-ocupacionales-en-la-manufactura
http://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-24492015000300003&script=sci_arttext
http://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-24492015000300003&script=sci_arttext
http://web.minsal.cl/portal/url/item/cbb583883dbc1e79e040010165014f3c.pdf
http://web.minsal.cl/portal/url/item/cbb583883dbc1e79e040010165014f3c.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/2-%20Normativa/MINSAL%20Protocolo%20de%20Vigilancia%20de%20Riesgos%20Psicosociales.pdf

21.

22.

23.

24,

25.

26.

%20Factores%20Psicosociales/2-
%20Normativa/MINSAL%20Protocolo%20de%20Vigilancia%20de%2

ORiesgos%20Psicosociales.pdf

Moreno, B. (2011). Factores y riesgos laborales psicosociales:
conceptualizacion, historia y cambios actuales. 2017, de Scielo Sitio web:
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0465-
546X2011000500002

Observatorio Laboral de Chile. (2016). Reporte Laboral Sectorial:

Industria Manufacturera. 2018, de Ministerio del Trabajo y Prevision
Social Sitio web: http://observatorionacional.cl/wp-

content/uploads/2016/08/Reporte_sector_Industria_Manufacturera.pdf
Occhipinti y Colombini. (1998). Metodologia OCRA (Occupational
Repetitive Action). 2017, de Instituto Nacional de Seguridad e Higiene

en el Trabajo, Espafia. Sitio web:
http://www.insht.es/MusculoEsqueleticos/Contenidos/Metodos%20de%
20valoracion/Trabajos%20repetitivos/ficheras/35.M%C3%A9todo%20e
valuaci%C3%B3n%20irabajo%20repetitivo.pdf

Peir6, J. y Bravo, M. (1999). Factores psicosociales en la prevencion de

riesgos laborales: oportunidades y retos para la Psicologia del Trabajo y
de las Organizaciones. Psicol Trab Organ, 15(2), 137 - 146.

Rodriguez, C. y Cerda, E. (2017). Estudio de los factores ergondmicos de
carga fisica en tareas laborales y de la condicion de salud
musculoesquelética en trabajadores y trabajadoras de empresas pequefias
afiliadas al Instituto de Seguridad Laboral del Sector Industria
Manufacturera en la Regién Metropolitana considerando la perspectiva
de género. 2017, de Instituto de Salud Laboral Sitio web:
https://www.isl.gob.cl/wp-content/uploads/2017/10/Informe-Final-

Estudio-Ergonomia-U-Chile ISL.pdf

Rojas, C. (2014). Principales tipos de accidentes de la industria

manufacturera. 2017, de emb.cl Sitio web:

44


http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/2-%20Normativa/MINSAL%20Protocolo%20de%20Vigilancia%20de%20Riesgos%20Psicosociales.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/2-%20Normativa/MINSAL%20Protocolo%20de%20Vigilancia%20de%20Riesgos%20Psicosociales.pdf
http://www.achs.cl/portal/Empresas/DocumentosMinsal/8-%20Factores%20Psicosociales/2-%20Normativa/MINSAL%20Protocolo%20de%20Vigilancia%20de%20Riesgos%20Psicosociales.pdf
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0465-546X2011000500002
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0465-546X2011000500002
http://observatorionacional.cl/wp-content/uploads/2016/08/Reporte_sector_Industria_Manufacturera.pdf
http://observatorionacional.cl/wp-content/uploads/2016/08/Reporte_sector_Industria_Manufacturera.pdf
http://www.insht.es/MusculoEsqueleticos/Contenidos/Metodos%20de%20valoracion/Trabajos%20repetitivos/ficheros/35.M%C3%A9todo%20evaluaci%C3%B3n%20trabajo%20repetitivo.pdf
http://www.insht.es/MusculoEsqueleticos/Contenidos/Metodos%20de%20valoracion/Trabajos%20repetitivos/ficheros/35.M%C3%A9todo%20evaluaci%C3%B3n%20trabajo%20repetitivo.pdf
http://www.insht.es/MusculoEsqueleticos/Contenidos/Metodos%20de%20valoracion/Trabajos%20repetitivos/ficheros/35.M%C3%A9todo%20evaluaci%C3%B3n%20trabajo%20repetitivo.pdf
https://www.isl.gob.cl/wp-content/uploads/2017/10/Informe-Final-Estudio-Ergonomia-U-Chile_ISL.pdf
https://www.isl.gob.cl/wp-content/uploads/2017/10/Informe-Final-Estudio-Ergonomia-U-Chile_ISL.pdf

217.

28.

29.

30.

31.

32.

http://www.emb.cl/hsec/articulo.mvc?xid=490&edi=22&xit=principales

-tipos-de-accidentes-de-la-industria-manufacturera

Salazar, J. y Ruvalcaba N. (2013). Factores psicosociales del trabajador
en la industria manufacturera en México. 2018, de Scielo Sitio web:
http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1514-
68712013000100008

Simon, M. (2008). Back or neck-pain-related disability of nursing staff in
hospitals, nursing homes and home care in seven countries--results from
the European NEXT-Study. International Journal of Nursing Studies, 45,
24-34. 2017, De AIEPRO Base de datos.

Smith, D. (2006). Musculoskeletal complaints and psychosocial risk
factors among physicians in mainland China. International Journal of
Industrial Ergonomics, 36, 599-603. 2017, De AIEPRO Base de datos.
Superintendencia de Seguridad Social SUSESO. (2013). Estadisticas de
Seguridad y Salud en el Trabajo (SST). 2017, de Superintendencia de
seguridad social Sitio web:
http://163.247.55.110/Portal WEB/SST/sst_estadisticas.html
Superintendencia de Seguridad Social SUSESO. (2016). Informe anual,

Estadisticas de Seguridad Social. 2017, de Superintendencia de Seguridad
Social Sitio web: http://www.suseso.cl/607/articles-
40371 archivo_01.pdf

Vergara, M. (1998). Evaluacion ergonémica de sillas. Criterios de

evaluacion basados en el analisis de la postura. Valencia Espafia. 2017,
Sitio web:
http://www.tdx.cat/bitstream/handle/10803/10560/vergara.pdf?sequence
=1

45


http://www.emb.cl/hsec/articulo.mvc?xid=490&edi=22&xit=principales-tipos-de-accidentes-de-la-industria-manufacturera
http://www.emb.cl/hsec/articulo.mvc?xid=490&edi=22&xit=principales-tipos-de-accidentes-de-la-industria-manufacturera
http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1514-68712013000100008
http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1514-68712013000100008
http://163.247.55.110/PortalWEB/SST/sst_estadisticas.html
http://www.suseso.cl/607/articles-40371_archivo_01.pdf
http://www.suseso.cl/607/articles-40371_archivo_01.pdf
http://www.tdx.cat/bitstream/handle/10803/10560/vergara.pdf?sequence=1
http://www.tdx.cat/bitstream/handle/10803/10560/vergara.pdf?sequence=1

VIl. ANEXOS

Anexo 1. Consentimiento informado

Consentimiento informado

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida por Jean
Ramos Candia, alumno de la Universidad de Concepcion. He sido informado (a)
de que el objetivo de este estudio es analizar la influencia de los riesgos
psicosociales en el desarrollo de trastornos musculo-esqueléticos en trabajadores

de una empresa manufacturera de harina.

Me han informado también que tendré que responder cuestionarios, los cuales

tomaran aproximadamente 20 minutos cada uno.

Reconozco que la informacion que yo provea en el curso de esta investigacion es
estrictamente CONFIDENCIAL y ANONIMA, y no sera usada para ningdn otro
propdsito fuera de los de este estudio sin mi consentimiento. He sido informado
(@) de que puedo hacer preguntas sobre la investigacion en cualquier momento.
De tener preguntas sobre mi participacion en este estudio, puedo contactar a Jean

Ramos al correo electronico: jeramos@udec.cl

Nombre del participante Firma del participante Fecha
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Anexo 2. Encuesta socio-demografica
ENCUESTA “VARIABLES SOCIO-DEMOGRAFICAS”
Instrucciones: Marque con una cruz “X” su respuesta en el espacio disponible para ello.
| VARIABLES PERSONALES
1. Edad (ARos): 2. Genero:

18 -31 ] Femenino [ ]

32-42 [ ] Masculino ]

43 -53 [ ]

54 — 64 |:|

Igual o mayora 65 [ ] 4, Nivel Educacional

3. Estado civil: Basica incompleta [ ]
Casado/a [ ] Basica completa [ ]
Conviviente [ ] Media incompleta [ ]
Separado/a [ ] Media completa [ ]
Viudo/a [ ] Educacion superior ]

Soltero/a |:|

5. Como clasificaria el esfuerzo que 6. Usted trabaja para:

realiza durante su jornada laboral:

Muy liviano [ | Sostener a la familia [ ]
Liviano ] Apoyar en los gastos familiares [ ]
Moderado  [_] Solventar gastos personales ]
Pesado [ ] Para no estar desocupado/a ]
Muy pesado [ |

, . Il VARIABLES FAMILIARES
7. Después del trabajo,

usted siente malestares de 8. Numero de hijos: 9. Usted vive con:
tipo: [ ] o [] Familia [ ]
Dolor estomacal [__| 1 [] Amigos [
Dolores de cabeza [__| 2 [] solo  []
Tension muscular [ 3

Estrés 1] Igual o mayor a4 [_|
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111 VARIABLES LABORALES

10. Tipo de contrato 11. Antigledad en la Empresa
Contrato indefinido [ ] 6 meses—1afio [_|
Contrato a plazo fijo [ _] lafio—5afios [ _|
Contrato a honorarios [__] 5 afios — 15 afios [ ]

15 afios — 25 afios[__]
Mayor a 25 afios [__|
IV VARIABLES MUSCULO-ESQUELETlCAS

12. La siguiente figura distribuye Después de observar la imagen,
el cuerpo humano en 27 zonas, indique con una X las zonas del
cada una de ellas con un numero cuerpo que le presentan molestias:
asociado.

0

1 10 19

2 11 20

3 12 21

4 13 22

5 14 23

6 15 24

7 16 25

8 17 26

9 18 27

13. Dentro de las zonas que usted

marco. ¢ En cudl de ellas es la que

usted sufre mayor molestia?

Ambas 5
Indique el niUmero a continuacion:
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Anexo 3. Cuestionario SUSESO/ ISTAS 21 VERSION BREVE.

Elija una respuesta para cada pregunta, marcando con una “X”

Las siguientes preguntas corresponden a la Dimensién ""Exigencias Psicoldgicas""

domésticas y familiares?

. La mayoria | Algun. 6lo un
N° Pregunta Siempre amayoria gunas | SOlo unas Nunca
de las veces | veces |pocas veces
1 ¢ Puede hacer su trabajo con tranquilidad y tenerlo al dia?
2 En su trabajo ¢ tiene usted que tomar decisiones dificiles?
3 En general, ;considera usted que su trabajo le provoca
desgaste emocional?
4 En su trabajo, ¢ tiene usted que guardar sus emociones y
no expresarlas?
5 ¢ Su trabajo requiere atencion constante?
Las siguientes preguntas corresponden a la Dimensién ‘“Trabajo Activo y Desarrollo de Habilidades™
Ne Pregunta Siempre La mayoria [Algunas | S6lo unas Nunca
de las veces | veces |pocas veces
6 ¢ Tiene influencia sobre la cantidad de trabajo que se le
asigna?
7 ¢Puede dejar su trabajo un momento para conversar con
un comparfiero o compafiera?
8 Su trabajo, ¢ permite que se aprendan cosas nuevas?
9 Las tareas que hace, ¢le parecen importantes?
10 ¢ Siente que su empresa o institucion tiene gran
importancia para usted?
Las siguientes preguntas corresponden a la Dimension *“Apoyo Social en la Empresay Calidad de Liderazgo
N° Pregunta Siempre Lamayoria [Algunas | S6lo unas Nunca
de las veces | veces |pocas veces
11  |¢Sabe exactamente qué tareas son de su responsabilidad?
12 ¢ Tiene que hacer tareas que usted cree que deberian
hacerse de otra manera?
13 ¢Recibe ayuda y apoyo de su jefe(a) o superior(a)
inmediato(a)?
14 Entre compafieros y compafieras, ¢se ayudan en el
trabajo?
15 Sus jefes inmediatos, ¢resuelven bien los conflictos?
Las siguientes preguntas corresponden a la Dimensién "'Compensaciones'
Ne Pregunta Siempre La mayoria | Algunas [ Solo unas Nunca
de las veces | veces |pocas veces
16 ¢Esta preocupado(a) por si lo (la) despiden o no le
renuevan el contrato?
17 ¢ Esté preocupado(a) por si le cambian las tareas contra
su voluntad?
18 Mis superiores me dan el reconocimiento que merezco
Las siguientes preguntas corresponden a la Dimensién ""Doble Presencia'
. La mayoria | Algun. 6lo un
N° Pregunta Siempre amayoria gunas | S6lo unas Nunca
de las veces | veces |pocas veces
19 Si esté4 ausente un dia de casa, las tareas domésticas que
realiza ;se quedan sin hacer?
20 Cuando esté en el trabajo, ¢piensa en las exigencias
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Anexo 4. Lista de Chequeo TMERT-EESS

Paso I. Movimientos Repetitivos

Posibles factores de riesgo a considerar

Si

No

Condicién Observada

El ciclo de trabajo o la secuencia de
movimientos son repetidos dos veces por
minuto o por mas del 50% de la duracién de la
tarea.

Se repiten movimientos casi idénticos de dedos,
manos y antebrazo por algunos segundos

Existe uso intenso de dedos, mano o mufieca.

Se repiten movimientos de brazo- hombro de
manera continua 0 con pocas pausas.

Evaluacion preliminar del riesgo

Movimiento repetitivo sin otros factores de riesgo
combinados, por no mas de 3 horas totales en una
jornada laboral normal, y no mas de una hora de
trabajo sin pausa de descanso

Amarillo

Condicion no descrita y que pudiera estar entre la
condicién verde y rojo.

Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales*, en una
jornada laboral normal

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en
la tarea evaluada. Continde evaluando en el Paso II.

Si una o mas de las respuestas es S, la actividad puede entrafar riesgo para la
salud del trabajador por movimiento repetitivo y deben ser identificadas
marcando la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real segun lo
indicado en las columnas a la derecha. Luego, siga al paso 2

repetitiva

Horas totales: sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea
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Paso |l: Postura y movimiento

Posibles factores de riesgo a considerar

Si

No Condicién Observada

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de
la mufieca

Alternancia de la postura de la mano con la
palma hacia arriba o la palma hacia abajo,
utilizando agarre

Movimientos forzados utilizando agarre con
dedos mientras la mufieca es rotada, o agarres
con abertura amplia de dedos, 0 manipulacién
de objetos

Movimientos del brazo hacia delante (flexion)
0 hacia el lado (abduccidon o separacion) del
cuerpo

Evaluacion preliminar del riesgo

-Pequenias desviaciones de la posicién neutra o
“normal” de dedos mufieca, codo, hombro por no mas
de 3 horas totales en jornada de trabajo normal, o
-Desviaciones posturales moderadas a severas, por no

situaciones,
Por no mas 30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o variacion de la tarea.

mas de 2 horas totales en jornada laboral, y, para ambas

Amarillo

Condicion no descrita y que pudiera estar entre |
condicion verde y rojo

a

-Postura desviada moderada o severa de la posicion
neutra o normal de dedos, mufieca, codo y hombro por
mas de 3 horas totales por jornada laboral, y

-Sin pausas de descanso por mas de 30 minutos
consecutivos.

(observacion: desviaciones moderadas a severas se
considera una desviacion mas alla del 50% del Rango
de movimiento de la articulacion)

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por posturas y movimientos
en la tarea evaluada. Continle evaluando en el Paso Il1.

Si una o mas de las respuestas es Sl, la actividad puede entrafiar riesgos para
la salud del trabajador por carga postural, y deben ser identificada marcando
a la derecha la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real.
Luego, continle evaluando en el Paso llI.
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Paso Ill: Fuerza

Posibles factores de riesgo a considerar
Si No Condicion Observada
Se levantan 0 sostienen herramientas,
materiales u objetos que pesan mas de:
- 0,2 Kg usando dedos (levantamiento con uso
de pinza)
- 2 Kg usando la mano
Se empufian, rotan, empujan o traccionan
herramientas o0 materiales, en donde el
trabajador siente que necesita hacer fuerza.
Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
Trabajador se observa y se percibe por el
trabajador como importante
Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que
ocupa el trabajador se observa y se percibe por
el trabajador como importante.

Evaluacion preliminar del riesgo

-Uso de fuerza de extremidad superior sin otros
factores asociados por menos de 2 horas totales durante
una jornada laboral normal, o

-Uso repetido de fuerza combinado con factores
posturales por no mas de 1 hora por jornada laboral
normal, y (en ambas)

-Que no presenten periodos mas alla de los 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o recuperacion.
Condicién no descrita y que pudiera estar entre la
condicion verde y rojo

-Uso repetido de fuerza sin la combinacién de posturas
riesgosas por mas alla de 3 horas por jornada laboral
normal, o

-Uso repetido de fuerza combinado con posturas
riesgosas por mas de 2 horas jornada laboral normal.
(Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de tarea cada treinta minutos)

Amarillo

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza en la tarea
evaluada.

Si una o mas de las respuestas es Sl, la actividad puede entrafiar riesgos para
la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser identificadas marcando
la situacion que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha.
Luego, continte evaluando el Paso IV.
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Paso IV. Tiempos de recuperacion o descanso

Posibles factores de riesgo a considerar
Si No Condicion Observada
Sin pausas

Poca variacion de tareas

Falta de periodos de recuperacion

Evaluacién preliminar del riesgo

-Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
mafana y tarde, y

-No mas de 1 hora de trabajo continuo sin pausa o
variacion de la tarea.

Amarillo Condicion no descrita y que pudiera estar entre la
condicién verde y rojo

-Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
-Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo sin
pausas 0 variacion de la tarea

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de
recuperacion y/o descanso.

Si una o mas de las respuestas es S, la actividad puede entrafiar riesgos para
la salud del trabajador por falta de tiempos de recuperacién y/o descansos

El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacion y
evaluacion cuando al menos una de las condiciones observables en los pasos
I, I1'y Il resulten en color rojo.

Factores adicionales y organizacionales/psicosociales

Posibles factores de riesgo a considerar
Si No Condicion Observada
Existe uso frecuente o continuo de herramientas vibrantes

Existe compresién localizada de algin segmento del cuerpo
debido al uso de herramientas otros artefactos

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los 10
grados Celsius.
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Los equipamientos de proteccion personal restringen los
movimientos o las habilidades de la persona.

Se realizan movimientos bruscos o repentinos para levantar
objetos o manipular herramientas.

Se realizan fuerzas de manera estatica 0 mantenidas en la
misma posicion

Se realiza agarre o manipulacion de herramientas de
manera continua, como tijeras, pinzas o similares.

Se martillea, utilizan herramientas de impacto

Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo de
fuerza.

Alta precision de trabajo/ mucho trabajo para las horas de
trabajo bajo control para organizar las tareas.

Poco apoyo de colegas o supervisores

Alta carga mental por alta concentracion o atencion

Realiza tareas aislada fisicamente dentro del proceso de
produccion

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras personas.

Ritmo definido para la produccion o remuneracion por
cantidad producida

Resultados de la identificacidon vy evaluacién preliminar

ZONA Paso |l | Paso Il | Paso Il | Paso IV | Nivel de Riesgo

AMARILLLO
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Anexo 5. OCRA Check-List

Aplicacion del Método

La aplicacion del método persigue determinar el valor del indice Check-List
OCRA (ICKL) vy, a partir de este valor, clasificar el riesgo como Optimo,
Aceptable, Muy Ligero, Ligero, Medio o Alto. EI ICKL se calcula empleando la

siguiente ecuacion:
ICKL = (FR + FF + FFz + FP + FC) « MD
Indice Check-List OCRA (ICKL)
Donde:
FR = Factor de Recuperacion.
FF = Factor de Frecuencia.
FFz = Factor de Fuerza
FP = Factor de Posturas y Movimientos.
FC = Factor de Riesgos Adicionales.

MD = Multiplicador de Duracion

Calculo del Factor de Recuperacién (FR):

Para calcular el valor del FR debe emplearse la Tabla 1. Esta tabla presenta
posibles situaciones respecto a los periodos de recuperacion, debiendo escogerse

la mas parecida a la situacion real del puesto.

Situacion de los periodos de recuperacion Puntuacion

- Existe una interrupcion de al menos 8 minutos cada hora de

trabajo (contando el descanso del almuerzo).
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- El periodo de recuperacion esta incluido en el ciclo de trabajo
(al menos 10 segundos consecutivos de cada 60, en todos los

ciclos de todo el turno)

- Existen al menos 4 interrupciones (ademas del descanso del
almuerzo) de al menos 8 minutos en un turno de 7-8 horas.
- Existen 4 interrupciones de al menos 8 minutos en un turno de

6 horas (sin descanso para el almuerzo).

- Existen 3 pausas, de al menos 8 minutos, ademas del descanso
para el almuerzo, en un turno de 7-8 horas.
- Existen 2 pausas, de al menos 8 minutos, en un turno de 6 horas

(sin descanso para el almuerzo).

- Existen 2 pausas, de al menos 8 minutos, ademas del descanso
para el almuerzo, en un turno de 7-8 horas.

- Existen 3 pausas (sin descanso para el almuerzo), de al menos 4
8 minutos, en un turno de 7-8 horas.

- Existe 1 pausa, de al menos 8 minutos, en un turno de 6 horas.

- Existe 1 pausa, de al menos 8 minutos, en un turno de 7 horas
sin descanso para almorzar.
- En 8 horas solo existe el descanso para almorzar (el descanso

del almuerzo se incluye en las horas de trabajo).

- No existen pausas reales, excepto de unos poco minutos (menos 10
de 5) en 7-8 horas de turno.

Tabla 1: Puntuacion del Factor de Recuperacion (FR).

A diferencia de lo que ocurre con el resto de factores de la ecuacidn, en los que
la puntuacion depende del tiempo empleado en la realizacion de la actividad,
la puntuacion de este factor depende de la duracion total de la ocupacion del
puesto.

Si no es posible encontrar la situacion especifica del puesto evaluado entre las

que se proponen en la Tabla 1 debera escogerse la mas aproximada.
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Célculo del Factor de Frecuencia (FF)

Para determinar el valor del Factor Frecuencia es necesario identificar el tipo de
las acciones técnicas realizadas en el puesto. Se distinguen dos tipos de acciones
técnicas: estaticas y dindmicas. Las acciones técnicas dinamicas se caracterizan
por ser breves y repetidas (sucesion periodica de tensiones y relajamientos de los
musculos actuantes de corta duracion). Las acciones técnicas estaticas se
caracterizan por tener una mayor duracion (contraccion de los musculos continua
y mantenida 5 segundos 0 mas). Deberan analizarse por separado los dos tipos
de accidn técnicas. Ademas, se analizaran por separado las acciones realizadas
por ambos brazos, debiendo realizar una evaluacion diferente para cada brazo si

€s necesario.

Tras el analisis de ambos tipos de acciones técnicas se empleara la Tabla 2 para
obtener la puntuacion de acciones técnicas dinamicas (ATD), y la Tabla 3 para

obtener la puntuacion de las acciones técnicas estaticas (ATE):

Acciones técnicas dinamicas ATD
Los movimientos del brazo son lentos (20 acciones/minuto). Se
permiten pequefias pausas frecuentes. °
Los movimientos del brazo no son demasiado rapidos (30
acciones/minuto). Se permiten pequefias pausas. !
Los movimientos del brazo son bastante rapidos (mas de 40 3

acciones/minuto). Se permiten pequefias pausas.

Los movimientos del brazo son bastante rapidos (mas de 40
acciones/minuto). Sélo se permiten pequefias pausas ocasionales e | 4

irregulares.

Los movimientos del brazo son rapidos (mas de 50 acciones/minuto).

Solo se permiten pequefias pausas ocasionales e irregulares.
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Los movimientos del brazo son rapidos (méas de 60 acciones/minuto).

La carencia de pausas dificulta el mantenimiento del ritmo.

Los movimientos del brazo se realizan con una frecuencia muy alta (70 10

acciones/minuto o mas). No se permiten las pausas.

Tabla 2: Puntuacion de acciones técnicas dindmicas (ATD).

Acciones técnicas estaticas ATE

Se sostiene un objeto durante al menos 5 segundos consecutivos
realizandose una o mas acciones estaticas durante 2/3 del tiempo de 2,5

ciclo (o de observacion).

Se sostiene un objeto durante al menos 5 segundos consecutivos,
realizdndose una 0 mas acciones estaticas durante 3/3 del tiempo de 4,5

ciclo (o de observacion).

Tabla 3: Puntuacion de acciones técnicas estaticas (ATE).

Conocidos los valores de ATD y ATE, la puntuacion del factor FF se obtendra
como el méximo de los dos valores:

FF = Max (ATD; ATE)
Factor de Frecuencia (FF)

Célculo del Factor de Fuerza (FFz):

Check-List OCRA considera significativo este factor Unicamente si se ejerce
fuerza con los brazos y/o manos al menos una vez cada pocos ciclos. Ademas, la
aplicacion de dicha fuerza debe estar presente durante todo el movimiento

repetitivo. En caso contrario no sera necesario calcular FFz, dandole el valor 0.

El calculo del Factor de Fuerza se basa en cuantificar el esfuerzo necesario para
llevar a cabo las acciones técnicas en el puesto. Para ello, en primer lugar, se

identificaran las acciones que requieren el uso de fuerza de entre las siguientes.

Empujar o tirar de palancas

Pulsar botones.
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Cerrar o abrir

Manejar o apretar componentes.

Utilizar herramientas.

Elevar o sujetar objetos.

A continuacién, se obtendrd una puntuacién para cada una de las acciones
detectadas en funcion de la intensidad del esfuerzo (moderado, intenso, casi
maximo), y del porcentaje del tiempo del ciclo de trabajo en el que se realiza el
esfuerzo. Para ello se empleard la Tabla 5. Finalmente, se obtendra el valor del
Factor Fuerza (FFz) sumando todas las puntuaciones obtenidas.

Fuerza Moderada Fuerza Intensa ;
Duracion Puntos Duracion Puntos Duracion Puntos
1/3 del tiempo 2 2 seg. cada 10 min. 4 2 seg. cada 10 min 6
50% del tiempo 4 1% del tiempo 6 1% del tiempo 12
>50% del tiempo 6 5% del tiempo 16 5% del tiempo 24
Casi todo el tiempo 8 >10% del tiempo 24 >10% del tiempo 32

Tabla 5: Puntuacion de las acciones que requieren esfuerzo.

Célculo del Factor de Posturas y Movimientos (FP):

Check-List OCRA considera el mantenimiento de posturas forzadas y la
realizacion de movimientos forzados en las extremidades superiores. En el
analisis se obtiene una puntuacién para el hombro (PHo) Tabla 6, el codo (PCo)
Tabla7, la mufieca (PMu) Tabla 8 y la mano (PMa) Tabla 9. Ademas, se considera
la existencia de movimientos que se repiten de forma idéntica dentro del ciclo de

trabajo (movimientos estereotipados Pes Tablal0).

Posturas y movimientos del hombro PHo
El brazo/s no posee apoyo y permanece ligeramente elevado algo mas

de la mitad el tiempo .
El brazo se mantiene a la altura de los hombros y sin soporte (o0 en otra )

postura extrema) mas o menos el 10% del tiempo
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El brazo se mantiene a la altura de los hombros y sin soporte (o0 en otra

postura extrema) mas o menos el 1/3 del tiempo °
El brazo se mantiene a la altura de los hombros y sin soporte mas de la

mitad del tiempo e
El brazo se mantiene a la altura de los hombros y sin soporte todo el "

tiempo

(*) Si las manos permanecen por encima de la altura de la cabeza se

duplicaran las puntuaciones.

Tabla 6: Puntuacion del hombro (PHo).

Posturas y movimiento del codo PCo

El codo realiza movimientos repentinos (flexion-extension o prono-

supinacion extrema, tirones, golpes) al menos un tercio del tiempo :

El codo realiza movimientos repentinos (flexion-extension o prono-

supinacién extrema, tirones, golpes) mas de la mitad del tiempo ‘

El codo realiza movimientos repentinos (flexion-extension o prono-

supinacion extrema, tirones, golpes) casi todo el tiempo °
Tabla 7: Puntuacion del codo (PCo).

Posturas y movimientos de la mufieca PMu

La mufieca permanece doblada en una posicion extrema o adopta

posturas forzadas (alto grado de flexion-extensién o desviacion 2

lateral) al menos 1/3 del tiempo

La mufieca permanece doblada en una posicidn extrema o adopta

posturas forzadas (alto grado de flexion-extensién o desviacion 4

lateral) més de la mitad del tiempo

La mufieca permanece doblada en una posicién extrema, todo el o

tiempo

Tabla 8: Puntuacion de la mufieca (PMu).
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Duracion del Agarre

PMa

Alrededor de 1/3 del tiempo 2
Mas de la mitad del tiempo 4
Casi todo el tiempo. 8
(*) El agarre se considerara solo cuando sea de alguno de estos tipos:
agarre en pinza o pellizco, agarre en gancho o agarre palmar.

Tabla 9: Puntuacién de la mano (PMa).
Movimientos estereotipados PEs
- Existe repeticion de movimientos idénticos del hombro, codo,
mufieca, o dedos, al menos 2/3 del tiempo 1,5
- El tiempo de ciclo esta entre 8 y 15 segundos.
- Existe repeticion de movimientos idénticos del hombro, codo,
mufieca o dedos, casi todo el tiempo 3

-El tiempo de ciclo es inferior a 8 segundos

Tabla 10: Puntuacién de movimientos estereotipados (PES).

Obtenidas las 5 puntuaciones anteriores puede calcularse el valor del Factor de

Posturas y Movimientos (FP). Para ello, a la mayor de las puntuaciones obtenidas

para el hombro, el codo, la mufieca y la mano, se le sumara la puntuacion

obtenida para los factores estereotipados segun la ecuacion:
FP = Max (PHo; PCo; PMu; PMa) + PEs

Factor de Posturas y Movimientos (FP)
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Calculo del Factor de Riesgos Adicionales (FC):

Los factores adicionales se engloban en dos tipos, los de tipo fisico-mecanico y

los derivados de aspectos socio-organizativos del trabajo. Para obtener la

puntuacion del Factor de Riesgos Adicionales (FC) se escogera una opcion de

la Tabla 11 para obtener la puntuacion Ffm de los factores fisico-mecanicos.

Posteriormente se buscara la opcion adecuada para los factores socio

organizativos en la Tabla 12 obteniendo la puntuacién Fso. Por ultimo, se

sumaran ambas puntuaciones para obtener FC:
FC=Ffm+ Fso

Factor de Riesgos Adicionales (FC)

Factores socio-organizativos Fso

El ritmo de trabajo esta parcialmente determinado por la maquina, con

pequefios lapsos de tiempo en los que el ritmo de trabajo puede 1

disminuirse o acelerarse

El ritmo de trabajo esta totalmente determinado por la maquina 2
Tabla 12: Puntuacion de Factores socio-organizativos (Fso).

Factores fisico-mecanicos Ffm

Se utilizan guantes inadecuados (que interfieren en la destreza de )

sujecion requerida por la tarea) mas de la mitad del tiempo

La actividad implica golpear (con un martillo, golpear con un pico sobre )

superficies duras, etc.) con una frecuencia de 2 veces por minuto o0 mas

La actividad implica golpear (con un martillo, golpear con un pico sobre )

superficies duras, etc.) con una frecuencia de 10 veces por hora 0 mas

Existe exposicion al frio (menos de 0°) mas de la mitad del tiempo 2

Se utilizan herramientas que producen vibraciones de nivel bajo/medio ’

1/3 del tiempo 0 més

Se utilizan herramientas que producen vibraciones de nivel alto 1/3 del )

tiempo 0 mas

Las herramientas utilizadas causan compresiones en la piel 5

(enrojecimiento, callosidades, ampollas, etc.)
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Se realizan tareas de precision mas de la mitad del tiempo (tareas sobre )
areas de menos de 2 0 3 mm.)

Existen varios factores adicionales concurrentes, y en total ocupan méas )
de la mitad del tiempo

Existen varios factores adicionales concurrentes, y en total ocupan todo 3
el tiempo

(*) Si concurren varios factores se escogera alguna de las dos Ultimas opciones.

Tabla 11: Puntuacion de Factores fisico-mecéanicos (Pfm).

Célculo del Multiplicador de Duracién (MD):

MD se calcula empleando la Tabla 13 y depende del valor del Tiempo Neto de
Trabajo Repetitivo (TNTR). Como puede observarse en la Tabla 13, si TNTR es
igual a 480 minutos (8 horas) MD toma el valor 1. Si el Tiempo Neto del Trabajo
Repetitivo es inferior a 480 minutos, MD disminuye, por lo que el indice Check-

List OCRA sera menor, mientras que aumentara si TNTR es superior a 8 horas.
TNTR = DT — [TNR + P + 4]
Tiempo Neto de Trabajo Repetitivo (TNTR)
Donde:
DT = Duracion en minutos del turno.
TNR = Tiempo de trabajo no repetitivo en minutos.
P = Duracién en minutos de las pausas

A = Duracién en minutos del almuerzo.

Tiempo Neto de Trabajo Repetitivo (TNTR) en minutos MD
60-120 05
121-180 0.65
181-240 075
241-300 0.85
301-360 0.925
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361-420 0.95
421-480 1
> 480 15

Tabla 13: Multiplicador de Duracién (MD).

Determinacién del Nivel de Riesqo:

Una vez calculados todos los factores y el multiplicador de duracion es posible

conocer el indice Check-List OCRA empleando la ecuacion:

ICKL = (FR+ FF + FFz+ FP + FC) x MD

indice Check-List OCRA (ICKL)

Con el valor calculado ICKL puede obtenerse el Nivel de Riesgo y la Accion

recomendada mediante la Tabla 14.

indice . .
Check-List leel . Accion recomendada Indlc_e OCRA
OCRA Riesgo equivalente
<5 Optimo .| | Noserequiere <15
51-75 Aceptable No se requiere 16-22
76-11 Incierto SCAITTIgEgln nuevo 25-95
analisis o mejora del puesto
Inacentable Se recomienda mejora del
11.1-14 P puesto, supervision médica y 36-45
Leve ;
entrenamiento
Inacentable Se recomienda mejora del
14.1-22.5 Pt puesto, supervision médica y 46-9
Medio .
entrenamiento
Inaceptable Se recomienda mejora del
>225 AIF;O puesto, supervision médica y >9

entrenamiento

Tabla 14: Nivel del Riesgo, Accion Recomendada e indice OCRA equivalente.
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