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RESUMEN

En la investigacion titulada “Higiene postural en la prevencion de trastornos de la columna
vertebral. Municipio San Miguel de Bolivar. 2019” el objetivo fue socializar en el Gobierno
Auténomo Descentralizado de San Miguel de Bolivar temas sobre higiene postural y ergonomia
para evaluar, mejorar el conocimiento y asi generar una prevencion en los trastornos de la

columna vertebral en la muestra de 45 trabajadores.

En la metodologia aplicada en la investigacién fue de tipo cualitativa, cuantitativa y longitudinal
con un disefio aplicativo, explicativo, de campo y observacién en la cual se aplico el método de
rosa mediante una observacion y aplicacion de una encuesta con 10 preguntas sobre nomas de

higiene postural.

Detectando gracias a la encuesta aplicada que la gran mayoria de la muestra no tiene un
conocimiento sobre normas de higiene postural y ergonomia en sus lugares de trabajo, y con la
evaluacion del método rosa que la gran mayoria presentan un riesgo alto principalmente en el

tipo de sillas que usan.

Al analizar otras investigaciones se da la concurrencia que el problema principal de los
trabajadores de oficina es la silla y su bajo nivel de conocimientos dando lugar a problemas

musculo esqueléticos.

Palabras clave: ergonomia, higiene postural, columna vertebral, lumbalgia, cervicalgia.
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ABSTRACT
This research work "Postural hygiene in the prevention of spinal disorders Municipality
San Miguel de Bolivar. 2019”. The objective was to socialize in the Decentralized
Autonomous Government of San Miguel de Bolivar issues on postural hygiene and
ergonomics to evaluate, improve knowledge and thus generate a prevention of spinal
disorders in the sample of 45 workers.
In the methodology applied in the research, it was of qualitative, quantitative and
longitudinal type with an applicative, explanatory, field and observation design in which
the method was applied through an observation and application of a survey with 10
questions about hygiene standards postural.
Detecting thanks to the applied survey that the vast majority of the sample does not have
knowledge about postural hygiene standards and ergonomics in their workplaces, and
with the evaluation of the pink method that the vast majority presented a high risk mainly
in the type of chairs they use.
When analyzing other investigations, there is the concurrence that the main problem of
office workers is the chair and its low level of knowledge, giving rise to musculoskeletal

problems.

Key words: ergonomics, postural hygicene, spine, low back pain, cervicalgia.

Review of abstract translation by Dr. Na

Professor at Competencias Linguisticas UNACH.
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INTRODUCCION

Este proyecto trata sobre la higiene postural en la prevencidon de trastornos de columna vertebral
en los trabajadores del Municipio de San Miguel de Bolivar. 2019. Puesto que en la actualidad
los problemas posturales se han incrementado a nivel mundial debido a las posiciones
incomodas y mantenidas durante un prolongado tiempo en los lugares de trabajo y los mas

afectados son los oficinistas (Pérez Morales, 2015).

Los principales problemas musculoesqueléticos por una mala postura son el dolor de espalda a
cualquier nivel en trabajadores administrativos; al adquirir posturas corporales erréneas,
permanecer en una sola posicién durante largos periodos de tiempo y los movimientos
repetitivos. Sumado a esto la falta de acciones recreativas como son las pausas laborales
necesarias para relajar los musculos en tension, educacion de higiene postural y ejercicios de

estiramiento enfocados a la prevencidn en enfermedades posturales (Torres Seguro et al., 2017).

El problema surge por el nimero limitado de estudios de ergonomia en oficina, y la no
valoracion del gran impacto que tiene la ergonomia en el lugar de trabajo y sobre los
trabajadores que usan computadoras en oficinas. Varios cambios de posturas de trabajo a lo
largo de la jornada y estaciones de trabajo ajustables han demostrado mas beneficios para la
salud ocupacional en los empleados que usan computadora (Robertson, Ciriello, & Garabet,

2013b).

El proyecto fue desarrollado en el Gobierno Auténomo Descentralizado (GAD) del cantén San
Miguel de Bolivar y dirigido a los trabajadores, abordando temas sobre higiene postural y la
prevencion de trastornos de la columna vertebral, enfocado en el aprendizaje y la socializacion
de los mismos; al igual que la implementacion de programas de prevencion que reduciran
significativamente la probabilidad de que ocurran los trastornos de columna vertebral por la

mala postura adoptada. Estos programas fomentan el autocuidado y la prevision de diferentes



riesgos, al mismo tiempo que reducen las consecuencias que se puede desencadenar (Torres

Seguro et al., 2017).

Para el desarrollo de este proyecto se aplico una lista de cotejo mediante la observacion,
aplicacion del método ROSA y una encuesta sobre el conocimiento que tenian los trabajadores
del GAD de San Miguel de Bolivar sobre la higiene postural, preguntas basicas sobre el tema,
laimportancia y nivel individual social y econdmico al ser prevenibles los trastornos vertebrales

(Andino, 2017).

El proyecto tiene un enfoque descriptivo por que se conoce las consecuencias que conlleva
mantener una postura forzada, erronea, viciosa y mantenida durante largas jornadas de trabajo
y explicativo al ayudar en la prevencion de trastornos de la columna vertebral con una
capacitacion sobre higiene postural para su aplicacion en diferentes lugares de trabajo (Wade,

2018).

La cuspide de este proyecto es evaluar el conocimiento sobre la higiene postural que adquirieron
los trabajadores del GAD de San Miguel de Bolivar, para esto se realizd una encuesta inicial
sobre normas de higiene postural, luego una capacitacion sobre el mismo tema y una encuesta
final para comparar sus conocimientos y asi poder prevenir trastornos de la columna vertebral

(Wade, 2018).



CAPITULO |

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA Y JUSTIFICACION

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Secretaria de Estado de Asuntos Econdmicos de Suiza publicd que al rededor del 18% de
los empleados han reportado alguna forma de dolor de espalda relacionado con el trabajo lo que
representa el 26% de ausencia laboral. En la sociedad moderna, los movimientos dindmicos son
cada vez mas descuidados y las tareas repetitivas parecen dominar la mayoria de las actividades.
Estd bien establecido que las ocupaciones que requieren periodos prolongados de reposo
estatico estan asociadas con el desarrollo de trastornos musculoesqueléticos, incluido el dolor

lumbar crénico (McCaskey, Schuster-Amft, Wirth, & de Bruin, 2015).

Se cree que los circuitos que regulan la cantidad apropiada de fuerza muscular simétrica,
necesaria para adoptar la postura correcta en cualquier situacion proporcionada estan alterados.
Si no se restablece un control muscular y la regulacion del movimiento dinamico esto puede
conducir a una actividad muscular inapropiada, ademas se conoce que podria contribuir a la
presencia de musculos tensos, activacion muscular desequilibrada, mala postura y en altima

instancia dolor musculoesquelético en la region lumbar (McCaskey et al., 2015).

El trabajo informético y de oficina como el servicio al cliente, es una ocupacion creciente que
se asocia con un aumento en los trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo y
molestias en el cuello y representa el 30% del total de casos de lesiones en 2005 en Estados

Unidos (Robertson, Ciriello, & Garabet, 2013a).

Se han identificado muchos factores de riesgo que contribuyen a los trastornos
musculoesqueléticos relacionados con el trabajo y la incomodidad visual entre los trabajadores

de computadora y la oficina incluidos: factores de organizacion en el area de trabajo, carga de



trabajo, demandas cognitivas, horas trabajadas frente a una computadora y posturas incomodas

sostenidas (Robertson et al., 2013a).

Resefias renovadas investigadas de la Direccion de Riesgos de Trabajo del Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social indican que las patologias profesionales que méas destacaron y que fueron
obtenidas en el area de labor administrativo donde las personas se ubican frente a un ordenador
por muchas horas fueron las del sistema 6seo muscular, predominando las malas posturas
corporales por una erronea higiene postural, algunas de estas patologias descritas son:

lumbalgia, hernia discal y sindrome del tinel carpiano (Andino, 2017).

Un estudio realizado por Santillan Carolina en Quito, Ecuador en el (2009). Donde se investigo
el entorno fisico del Personal Administrativo de la Direccion General Académica de la
Pontificia Universidad Catdlica del Ecuador para detectar los riesgos ergonémicos que podria
desencadenar en afecciones funcionales de columna vertebral, dio como resultado que las

cervicalgias y lumbalgias prevalecen en dicho departamento (PUCE Ecuador, 2017).

JUSTIFICACION

Por lo descrito anteriormente y después de identificar el problema en los oficinistas del GAD
de San Miguel de Bolivar con una mala postura adoptada por los trabajadores de oficina y la
consecuencia de esto principalmente enfocado en los trastornos de la columna vertebral se ha
elaborado una intervencion integral de ergonomia en la oficina disefiada para mejorar la salud

musculo esquelética y visual (Menéndez et al., 2012).

Autores definen que el rendimiento laboral y la productividad serian una herramienta
invaluable, pues se estima que la mitad de la fuerza laboral usa regularmente computadoras en
el trabajo, por lo que se desarrolla este proyecto de investigacion tratando de llegar al mayor

numero posible de trabajadores con informacion sobre la higiene postural y la gran importancia



que tiene en nuestras vidas tanto en el ambito laboral como en la vida cotidiana (Menéndez et

al., 2012).

Hasta la fecha, la literatura sobre ergonomia de la oficina sigue siendo escasa, pero en las pocas
analizadas se ha logrado visualizar que existen buenos resultados, lo que sugiere que funciona
en mas de un empleador que estuvo dispuesto a participar, por lo que este proyecto investigativo
se disefid para capacitar sobre las normas de higiene postural y los trastornos de columna
vertebral mas comunes a consecuencia de una mala postura todo esto dirigido a los trabajadores
del GAD de San Miguel de Bolivar teniendo en cuenta una muestra que se selecciona mediante
la observacion de su postura en la sedestacion que es en la posicion que pasan la mayor parte

del tiempo de su jornada laboral (Menéndez et al., 2012).

Los problemas de columna vertebral se presentan por lo menos una vez en la vida en la gran
mayoria de las personas y de estas un gran numero tiene su causa en la falta de habitos de
higiene postural las cuales se adquiere con mucha facilidad en la nifiez, por lo que este proyecto
de investigacion evalGa el conocimiento que los trabajadores del GAD de San Miguel de
Bolivar tienen sobre la higiene postural (Martinez-Gonzalez, Gémez-Conesa, & Hidalgo

Montesinos, 2008).

Con el pasar de los afios diversos autores nos han mostrado el gran beneficio de una buena
alineacion corporal y su correlacion con su eficacia funcional todo esto limitado en 3 aspectos
que son: el legado, la patologia y el habito, por lo que esta investigacidn observo algunas de las
cualidades de los trabajadores como el tipo de silla, altura de la silla, si presenta un apoyabrazos
0 no, si posee un soporte lumbar la silla, la altura del monitor cualidades Unicas para cada
trabajador del GAD de San Miguel de Bolivar que aportaron al cuidado de la postura y evitar

los trastornos de columna vertebral (Hernando & Velandia, 2013).



La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda el manejo de los trastornos
musculoesqueléticos (TME) en el lugar de trabajo a través de actividades continuas de
promocion, mitigacion y prevencion de la salud razon por la cual este proyecto de investigacion
se basa en la prevencién mediante la capacitacion de los trabajadores como una posible cura a
los trastornos de la columna vertebral para personas que tiene malos habitos posturales (Koma,

Bergh, & Costa-black, 2019).



1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo General

Capacitar sobre normas de higiene postural a los trabajadores del Municipio de San Miguel de

Bolivar para la prevencion de trastornos que se ocasionan a nivel de la columna vertebral.

1.2.2 Objetivos Especificos.

e Aplicar una encuesta inicial al personal del Municipio de San Miguel de Bolivar sobre
normas de higiene postural bésicas para identificar el grado de conocimiento sobre las
mismas.

e Identificar la postura que adopta el trabajador mediante la observacion dentro del area
laboral del personal del municipio para obtener datos informativos de gran uso en el
proyecto de investigacion.

e Realizar actividades de socializacion sobre temas de higiene postural y ergonomia
dirigida a los trabajadores del Municipio de San Miguel de Bolivar para que puedan ser
aplicados dentro de la jornada laboral.

e Evaluar el conocimiento impartido al personal para verificar el beneficio de las acciones

preventivas de la higiene postural mediante una encuesta de valoracién final.



CAPITULO 11

2 MARCO TEORICO

2.1 Columna vertebral

(Miralles Marrero, 2001) afirma “La columna humana es una estructura mecanica
experimentada durante la evolucion y adaptada a la bipedestacion que combina la rigidez de las
vertebras y la elasticidad de los discos™, es una estructura especialmente disefiada para aguantar
la carga de pie y en las posturas requeridas, ya que su rigidez y elasticidad brindan una

proteccion y una amplia gama de movilidad al tronco al mismo tiempo que brinda proteccion.

La columna vertebral estd compuesta por 33 vértebras dividas en 5 regiones que son columna
cervical, dorsal, lumbar, sacra y coccigea contando con una longitud que va desde agujero
magno hasta el fin del coxis de 73.6 cm variando con el de la mujer de 7 — 10 cm més corta

(Ortiz-Maldonado, 2016).

De estas las primeras 27 vértebras son méviles y su tamafio aumenta en direccion céfalo-caudal
por el hecho de tener que soportar mayor peso, de igual forma en su longitud el 75% esta dado

por la columna vertebral y el 25% por el disco intervertebral (Sanabria, 2012).

Estd compuesta por curvas fisioldgicas las que presentan convexidad hacia adelante toman el

nombre de lordosis y las que presentan a la parte posterior se denomina cifosis (G, 2007).

Cada Vvértebra adquiere una forma dependiendo del lugar anatomico en el que se encuentre de
esta forma todas las vértebras tienen dos componentes: el cuerpo y el arco; el arco vertebral
consta de pediculos, laminas, procesos espinosos y procesos articulares superior e inferior

(Ortiz-Maldonado, 2016).

Entre cada vértebra se encuentra un disco intervertebral compuesto en su mayoria por agua y

mucopolisacaridos cumpliendo la funcion de amortiguar los impactos, un estudio anatomico
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realizado en 600 discos intervertebrales evidencio que la degeneracién discal comienza en los
hombres a partir de los 20 afios y en las mujeres a partir de los 30 afios (Miralles Marrero,

2001).

Los ligamentos que se encuentran en a la columna vertebral cumplen la funcién de unir
estructuras permitiendo a la columna vertebral soportar cargas mayores asi estas se dividen en
las que unen cuerpos vertebrales y las que unen arcos vertebrales (Juan, Lozano, Davila, Mora,

& Tramontini, 2018).

La columna cervical sirve como soporte movil para la plataforma sensorial de la cabeza.
Permite que el aparato sensorial para la vision, el oido y el olfato se eleve o deprima en el plano
sagital y escanee el entorno en el plano horizontal. Para mantener estas funciones, la columna
cervical debe ser movil, pero lo suficientemente fuerte como para soportar el peso de la cabeza.
La columna cervical se puede dividir en tres zonas: la zona suboccipital centrada en la vértebra
C1; una zona de transicion formada por la vértebra C2 y la zona tipica que abarca las vértebras
C3 - C7 (Bogduk, 2016).

El papel principal de la columna lumbar es soportar el térax y las extremidades superiores,
cualquier carga que transporten y transmitir esas cargas a la pelvis y las extremidades inferiores.
En segundo lugar, la columna lumbar acomoda un rango de movimiento modesto entre el torax
y la pelvis. Los elementos de la columna lumbar son los cuerpos vertebrales de las cinco
vértebras lumbares y los discos intervertebrales entre ellas (Bogduk, 2016).

Al igual que las vértebras cervicales y lumbares, las toracica tienen cuerpos vertebrales que
estan conectados por discos intervertebrales, ligamentos longitudinales y elementos posteriores.
La distincion de la columna torécica es que suspende las costillas.

La cabeza de la costilla se articula con el disco intervertebral, semifacéticas en los bordes de

las vertebras que unen ese disco, el tubérculo articular de la costilla se articula con el proceso



transversal de la parte superior de las dos vértebras a excepcion de T1, T11, T12, donde la
cabeza de la costilla se articula completamente con las vértebras del mismo nimero (Bogduk,

2016).
2.1.1 Sistema musculo esquelético de la columna vertebral.

La columna vertebral humana debe realizar varias funciones simultaneamente. Debe
proporcionar una cubierta protectora para la médula espinal y las raices nerviosas, mantener el
cuerpo en posicion vertical y permitir una amplia gama de movimientos del torso. Para hacer

esto, la columna debe mantener la estabilidad en el espacio tridimensional.

En un estado normal, la columna logra esto mediante el uso de articulaciones Gseas estabilizadas
por ligamentos, masculos y elementos neurales que controlan el movimiento muscular (Kim,

Ph, Perry, & Garfin, 2005).

Tabla 1. Musculos de la columna cervical

Musculo Origen Insercion Movimiento

Escaleno anterior Vértebras C3-C6 | 1ra costilla | Flexion del
(tubérculo (tubérculo para el | cuello
anterior, apofisis | escaleno)
transversas)

Escaleno medio Vértebras C2-C7 | 1ra costilla (cara | Flexién del
(tubérculo superior) cuello
posterior apofisis
transversas)

Escaleno posterior Vértebras C4-C6 | 2da costilla (cara | Flexion del
(tubérculo externa) cuello
posterior apofisis
transversas)

Esternocleidomastoideo | Manubrio Apdfisis mastoides | Flexion del

porcion esternal (anterior superior) | (lateral) cuello
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Occipucio  (mitad
lateral de la linea
curva occipital
superior)

Esternocleidomastoideo | Clavicula  (cara | Apofisis mastoides | Flexion del
anterior superior) | (lateral) cuello

Porcién clavicular

Occipucio  (mitad
lateral de la linea
curva occipital
superior)

Largo del cuello Vértebras C3-C5 | Atlas (tubérculo del | Flexién del
(tubérculo arco anterior) cuello

Porcion oblicua | anterior, apofisis

superior transversas).

Porcion oblicua inferior | Vértebras T1-T3 | Vértebras  C5-C6 | Flexion del
(variables cuerpos | (tubérculos cuello
anteriores) anteriores de las

apofisis
transversas).
Ventral Vértebras T1-T3 | Vértebras  C2-C4 | Flexidn del
(cuerpos cuello
Vertebras C5-C7 | anteriores).
(cuerpos
anterolaterales).

Fuente: (J. Helen Hislop. Jacqueline Montgomery, n.d.).

Tabla 2. Musculos de la columna dorsal.

Musculo Origen Insercion Movimiento

Iliocostal toracico

Costillas desde la
12 ala 17 6

Costillas desde la 1 a

Extension de tronco

Dorsal
toracico

largo

Sacro

Vértebras L1-L5

Vértebras L1-L3

Vértebras T1-T12

Costillas 1-12

Extension de tronco
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Espinal toréacico

Vértebras  T11-

T12

Vértebras L1-L2

Vértebras T1-T4 (o
hasta T8)

Extension de tronco

sobre la cresta y

Semiespinal Vértebras T6-T10 | Vértebras C6-T4 | Extension de tronco
torécico (apofisis (apofisis espinosas).

transversas).
Recto del abdomen | Pubis (tubérculo | Costillas C5-C7 Flexion de tronco

toracolumbar

Costillas 7-9
(cartilagos).

Pubis (linea
pectinea).

sinfisis Esternon
Oblicuo  externo | Costillas 4-10 | Cresta iliaca Rotacion del tronco
abdominal (digitaciones)
Oblicuo interno | Cresta iliaca Costillas 9-12 (borde | Rotacién del tronco
abdominal inferior).

Fascia

Fuente: (J. Helen Hislop. Jacqueline Montgomery, n.d.).

Tabla 3. Musculos de la columna lumbar

Musculo

Origen

Insercién

Movimiento

lliocostal lumbar

Cresta iliaca

Sacro

Costillas 5-12

Extension de tronco

Rotadores toracicos

Vértebras toracicas

Vértebra inmediata

Extension de tronco

lomos

Vértebras L1-L4

y lumbares y lumbares | superior  (apofisis
(apdfisis espinosas)
transversas)
Cuadrado de los | Cresta iliocostal Costillas 12 Elevacion de la

pelvis
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Ligamento
iliolumbar
transverso

L1-L4
(costotransverso).

Fuente: (J. Helen Hislop. Jacqueline Montgomery, n.d.).
2.1.2 Trastornos de la columna vertebral.

El impacto funcional y social de los trastornos de la columna vertebral en las actividades
ocupacionales y de la vida diaria ha sido reconocido desde hace mucho tiempo (Carregaro, da

Silva, & van Tulder, 2019).

Los trastornos de la columna pueden surgir por una gran variedad de razones que incluyen
lesiones, defectos congénitos y trastornos asociados con enfermedades. Dichos trastornos
pueden afectar cualquiera de las estructuras espinales, incluidos los cuerpos vertebrales, la
musculatura asociada y el tejido conectivo, los discos intervertebrales y los nervios. Los
trastornos de la columna pueden manifestarse por inflamacion de los tejidos y dolor logrando
asi una limitacion en la amplitud de los movimientos normales que se ven presentes en la

columna vertebral (Lake et al., 2016).

2.1.3 Principales Patologias de la Columna Vertebral

Cervicalgia

Se conoce como cervicalgia al sindrome doloroso de la region cervical de la columna vertebral
tanto en la parte posterior y lateral del cuello, estos afectan cominmente a tejidos blandos,
musculo tendinosos, esqueléticas y articulaciones de la columna vertebral, considerando estar

asociados a posturas incorrectas y mantenidas por largo tiempo (Damaris Pérez Castro et al.,

2011).
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Investigaciones han demostrado que el uso de computadoras y los dispositivos digitales moviles
estan altamente asociados con la alta prevalencia de dolor de cuello. En la poblacion general,
el dolor de cuello afecta a los adultos y es ain mayor entre los usuarios de computadoras
frecuentes. La Oficina de Estadisticas Laborales informé que, en promedio, el dolor de cuello
relacionado con el trabajo requiere 11 dias fuera de este y la recurrencia del dolor de cuello se

observa en los trabajadores de ordenador (Hu & Ning, 2016).
Lumbalgia

Lumbalgia se denomina al dolor en la zona lumbar de la columna es una patologia que se
presentan en un indice muy alto en la poblacion y la gran mayoria lo padece una vez en su vida,
este puede ser causado por varios factores como son: anillo discal, ligamentos longitudinales

anterior y posterior, articulaciones zigapofisiarias y raices nerviosas (Cid & Reig, 2001).

La lumbalgia se puede dividir dependiendo de varios factores: en traumaticas, congeénitas; por
el tiempo de evolucidn en: agudas y cronicas; el tipo de dolor radicular y no radicular, compleja
y catastrofica luego de un accidente comprometiendo una lesion neuroldgica (Asociacion

Costarricense de Medicina Forense. & SciELO (Online service), 2012).

El dolor lumbar (LBP) es una de las quejas musculoesqueléticas mas frecuentes entre los
trabajadores de oficina. Se sabe que la sesién prolongada se asocia con molestias
musculoesqueléticas en las regiones lumbar y glitea, lo que puede predecir el futuro dolor
lumbar. Estudios han revelado que permanecer sentado durante periodos prolongados de tiempo
en una mala postura puede aumentar el riesgo de lumbalgia y malestar lumbar, (Wong et al.,

2019).

El dolor de espalda es una de las molestias mas usuales en la pericia médica y perturba una vez

durante su vida. La mayoria de los sucesos son auto limitados pero repetidos, siendo la segunda
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causa mas habitual de visita médica por dolor y la causa méas usual de incapacidad profesional

(Cid & Reig, 2001).
2.2 Ergonomia

(Joachim, 1998) afirma “La ergonomia es ¢l estudio sistematico de las personas en su entorno
de trabajo con el fin de mejorar su situacion laboral, sus condiciones de trabajo y las tareas que
realizan”, la ergonomia estudia el entorno de trabajo con la eficiencia de la persona en dicho

lugar para mejorar la productividad y las condiciones de laborales al realizar una actividad.

En este entorno la ergonomia ve al trabajo como un proposito mas allad de obtener un bien
monetario, sino que lo ve sistematicamente como un operador que persigue un objetivo tanto
en su vida cotidiana como en actividades al aire libre, deportes, cuidado de nifios servicios de
salud y sociales hasta en la posicidn en un vehiculo, en este caso el operador humano es el foco
de estudio tanto sea un profesional calificado como una persona que tiene conocimientos

empiricos sobre alguna actividad que desea realizar (Joachim, 1998).

Se ha demostrado que la configuracién de la estacion de trabajo con computadora afecta la
biomecanica de las extremidades superiores, incluida la postura y la actividad muscular. Del
mismo modo, las estaciones de trabajo sentado-parado, que estan experimentando una mayor
popularidad entre los trabajadores de oficina, probablemente también afecten la biomecénica

de los trabajadores (Barbir et al., 2014).

La ergonomia es la aplicacion de informacion cientifica sobre humanos al disefio de objetos,
sistemas y entornos para uso humano en efecto se disefian tareas y areas de trabajo para
maximizar la eficiencia y la calidad del trabajo de sus empleados (Wang, Shang, Yang, & Li,

2010).
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2.3 Ergonomia ambiental.

Los trastornos musculoesqueléticos TME siguen siendo una fuente importante de discapacidad
y pérdida de tiempo de trabajo. La Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo
ha analizado la importancia de los TME en la Unién Europea, demostrando que los TME son,
con mucho, el problema méas importante de salud laboral tanto por el costo y los problemas de

seguridad social.

(Pifeda G. & Montes P., 2014) afirma “La ergonomia ambiental analiza ¢ investiga las
condiciones externas al ser humano que influyen en su desempefio laboral. Dentro de estas
condiciones se encuentran los factores ambientales fisicos como son: nivel térmico, nivel de
ruido y vibracion, nivel de ventilacion y nivel de iluminacion; estudiarlos ayudara a disefiar y
evaluar mejores condiciones laborales e incrementar el confort, la productividad y la

seguridad”, y su posicionamiento eficaz en la oficina (Pifieda G. & Montes P., 2014).
2.4 Higiene postural

(Garcia, 2013) define a la postura como “La posicion de todo el cuerpo o de un segmento del
cuerpo en relacion con la gravedad, es el resultado del equilibrio entre las fuerzas musculares
anti gravitatorias y la gravedad”, la postura es la manera de tener dispuesto el cuerpo o segmento
corporal teniendo en cuenta la gravedad, la fuerza muscular y el balanceo corporal que puede

presentarse por la interaccion de ambas fuerzas.

(Garcia, 2013) define a la Higiene postural como “Un conjunto de normas y actitudes
posturales, tanto estaticas como dinamicas, encaminadas a mantener una correcta alineacion de
todo el cuerpo, con el fin de evitar lesiones”, es un conjunto de reglas posturales para realizar
acciones de la vida diaria que se debe mantener basandose en la alineacion corporal para asi

minimizar lesiones
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Especificamente, se ha demostrado que sentarse causa una flexion completa de los tres
segmentos lumbares inferiores. Este nivel de flexion tiene el potencial de inducir la fluencia y

la sobrecarga de los tejidos espinales pasivos que conducen a dolor lumbar (Wong et al., 2019).

La investigacion ha demostrado que 10 minutos de estar sentado en flexion lumbar méxima
provoco la fluencia en los tejidos espinales, lo que se manifesté como un aumento de los rangos
de movimiento (RoM) debido al alargamiento de los tejidos visco elasticos bajo una carga
constante. La fluencia puede desensibilizar los mecano receptores en las estructuras espinales

y alterar el sentido de la articulacion espinal (Wong et al., 2019).

Los estudios y encuestas encontraron que seria incbmodo cuando las personas estan sentadas
en las sillas de la oficina durante mucho tiempo. La razon principal es que el cojin y el respaldo
de las sillas de oficina no se disefiaron combinados con la ergonomia, por lo que es dificil
cumplir con los requisitos comodos de los usuarios de las sillas hasta cierto punto (Wang et al.,

2010).

El cojin y el respaldo de las sillas de oficina deben ser tan posibles como mantener la columna
vertebral del usuario en posicién fisiolégica, manteniendo la curvatura fisiolégica normal
manteniendo una buena postura y comodidad durante mas tiempo. Si los gluteos y la curva del
respaldo en un estado relajado natural coinciden completamente con el cojin y las curvas del

respaldo en la oficina la calificacion de comodidad de la silla sera alta (Wang et al., 2010).
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CAPITULO I11
3. METODOLOGIA
3.1 Tipo de investigacion

3.1.1 Mixta

Es de tipo cuantitativa por que se utiliza la estadistica como herramienta basica para el analisis
de los datos que se obtendra luego de aplicar la encuesta inicial, final y la ficha de observacion

sobre la higiene postural dirigido a los trabajadores del municipio de San Miguel de Bolivar.

Es de tipo cualitativa por que se aplico en una muestra pequefia de 45 personas con el fin de
lograr una interpretacion de la mala postura y las consecuencias que se dan sobre la columna

vertebral investigada en los trabajadores del municipio de San Miguel De Bolivar

3.1.2 Longitudinal

Se utilizo el tipo longitudinal en la investigacion por lo que se lleva a cabo en un tiempo
establecido de 400 horas, donde se evalla el conocimiento sobre la higiene postural en los
trabajadores de Municipio de San Miguel de Bolivar y la capacitacion en cuanto al cuidado de

la postura.

3.2 Disefio de investigacion
3.2.1 Explicativo

Permite descartar y explorar los factores variables que intervienen en el fendmeno que se
propone en la investigacion por lo que se imparte una capacitacion de higiene postural y los
beneficios que puede traer en la vida diaria al tomar en cuenta las recomendaciones de una

postura correcta en los trabajadores del Municipio de San Miguel de Bolivar.
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3.2.2 Aplicativo

Se pretende intervenir en el conocimiento sobre la higiene postural al personal del Municipio
de San Miguel de Bolivar para la prevencion de trastornos a nivel de la columna vertebral con
su aprendizaje y una correcta aplicacion de la ergonomia como son el tamafio de las mesas,
sillas, ubicacién del teclado, monitor, mouse, entre otras caracteristicas adecuadas que debe

tener las oficinas de trabajo.

3.3 Unidad de analisis
3.3.1 Observacion

Porque el principal problema es la mala postura que adoptan los trabajadores de oficina, la mala
ubicacion de los elementos de la misma como son: los equipos mobiliarios y tecnoldgicos como

los ordenadores que aporten a la ergonomia de los trabajadores.

3.3.2 De campo

Consiste en la recoleccion de datos directamente de la realidad donde ocurren los hechos pues

la investigacion se realiza a los trabajadores del Municipio de San Miguel de Bolivar

3.3.3 Descriptivo

Por la falta de ergonomia en el lugar de trabajo y la identificacion de las consecuencias que
conlleva mantener una mala postura, forzadas y viciosas durante largas jornadas de trabajo de
los oficinistas del Municipio de San Miguel de Bolivar, con la observacién y el método ROSA

para la evaluacion de la postura.

3.3.4 Explicativo

Para ayudar en la prevencién de trastornos de la columna vertebral, se realizara una capacitacion

sobre higiene postural hacia los oficinistas del Municipio de San Miguel de Bolivar para su
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aplicacion en los diferentes lugares de trabajo y asi evitar problemas a futuro relacionados a la

mala postura que en su gran mayoria van sobre la columna vertebral de los trabajadores.

3.4 Pablacion de estudio

Todos los trabajadores del Municipio de San Miguel de Bolivar 261

3.5 Tamafo de muestra

El tamafio de muestra seleccionada es de 45 personas entre hombres y mujeres que trabajan en
las oficinas del Municipio de San Miguel de Bolivar, que cumplen los siguientes criterios de

inclusion.

3.5.1 Criterio de inclusion
e Trabajadores administrativos que pertenezcan al Gad de San Miguel.
e Trabajadores que cumplan una jornada laboral de 8 horas frente a un monitor.
e Trabajadores que aportaron con un horario para intervencion

e Trabajadores que realizaron la encuesta inicial.

3.5.2 Criterio de exclusion
e Personas que padezcan otros tipos de patologias que no sean de columna vertebral.

e Personas con obesidad grado 2.
3.6 Técnicas de recoleccion de Datos

Encuesta dirigida hacia los oficinistas del Municipio de San Miguel de Bolivar con informacion
de las normas de higiene postural y la observacién de la postura en los lugares de trabajo para

identificar la primera muestra de postura incorrecta y dentro de la capacitacion corregirla.
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3.6.1 Instrumentos
Para la observacion se uso una lista de cotejo con informacion de las encuestas inicial, final y

del método de ROSA

Para la encuesta se realizd un cuestionario utilizando el Exam View con preguntas basicas
sobre, higiene postural con enfoque a los oficinistas con el objetivo de evaluar su conocimiento

sobre normas de higiene postural con el fin de evitar trastornos en la columna vertebral.

El método ROSA ROSA, acronimo de Rapid Office Strain Assessment es una lista de
comprobacion cuyo objetivo es evaluar el nivel de los riesgos comunmente asociados a los
puestos de trabajo en oficinas. EI método es aplicable a puestos de trabajo en los que el
trabajador permanece sentado en una silla, frente a una mesa, y manejando un equipo
informatico con pantalla de visualizacion de datos. Se consideran en la evaluacion los elementos
mas comunes de estas estaciones de trabajo (silla, superficie de trabajo, pantalla, teclado, mouse
y otros periféricos). Como resultado de su aplicacién se obtiene una valoracion del riesgo
medido y un estimacion de la necesidad de actuar sobre el puesto para disminuir el nivel de

riesgo.

Una capacitacion realizada por el investigador con informacion sobre la Higiene postural, su
importacion para la prevencion de trastornos de la columna vertebral y normas de ergonomia

en los lugares de trabajo de los oficinistas.

3.7 Técnicas de Analisis e interpretacion de la informacion

Los resultados seran procesados mediante el programa SPSS version 25.
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CAPITULO IV RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 RESULTADOS

Tabla 4. Encuesta inicial

Numero de aciertos Numero de Porcentaje

trabajadores

1 9 20,0

2 8 17,8

3 9 20,0

4 11 24,4

5 4 8,9

6 4 8,9
Total 45 100,0

Fuente: Lista de cotejo procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

Luego de aplicar una encuesta de 10 preguntas sobre normas de higiene postural a 45
trabajadores (100%) se observa que; 4 personas (8.9%) obtuvieron 6 aciertos; 4 personas (8.9%)
obtuvieron 5 aciertos; 11 personas (24.4%) obtuvieron 4 acierto; 9 personas (20%) obtuvieron
3 aciertos; 8 personas (17.8%) obtuvieron 2 aciertos. Finalmente; 9 personas (20%) obtuvieron

1 acierto lo que nos demuestra que el conocimiento sobre normas de higiene postural es bajo.
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Tabla 5 Test de ROSA altura de la silla

Criterio del método Num_ero de Porcentaje
trabajadores
Rodillas 90° 18 40,0
Angulo de las rodillas 11 244
menor a 90°
Angulo de las rodillas
1 2,2
mayor a 90°
Sin contacto de los pies 12 26.7
con el suelo
Silla no ajustable 3 6,7
Total 45 100,0

Fuente: Lista de cotejo test de ROSA procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

Se observa en cuanto a la altura de la silla, de un total de 45 personas (100%) que 3 personas
(6.7%) poseen una silla no ajustable en su lugar de trabajo; 12 personas (26.7%) no tienen sus
pies contacto con el suelo por la altura inadecuada de la silla; 1 persona (2.2%) presenta un
angulo de las rodillas mayor a 90° en sedestacién; 11 personas (24.4%) adquiere un angulo
menor a 90° en la silla; 18 personas (40%) consigue mantener sus rodillas a 90° identificando
que la posicion de las rodillas en este grupo de trabajadores mantiene una posicién estable lo

que hace que no se pueda producir alguna molestia en este punto anatémico.
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Tabla 6. Test de ROSA profundidad del asiento

Criterio del método tglz)r:jgr(;)o(:gs Porcentaje
rodilay borde del asiento %2 556
Menos de 3" de espacio 9 20,0
Mas de 3" de espacio 9 20,0
Borde no ajustable 2 4.4
Total 45 100,0

Fuente: Lista de cotejo test de ROSA procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

En la valoracién de la profundidad del asiento se observa que 2 personas (4.4%) posee una silla
con un borde no ajustable; mientras 9 personas (20%) tienen un espacio mayor a 3 pulgadas
entre sus rodillas y el borde del asiento; 9 personas (20%) tiene un espacio menor a 3 pulgadas
entre el borde de la silla y sus rodillas, finalmente 25 personas (55.6%) tienen un espacio
estimado en 3 pulgadas entre el borde de la silla y sus rodillas considerado un espacio prudente
que ayude a la sujecion de las rodillas y a mantener una posicion firme dentro del area de
trabajo, se observa que algunas personas mantienen un espacio mayor a 3 pulgadas lo que les
hace méas susceptibles a padecer alguna patologia a nivel del sistema musculo esquelético,

precisamente por mantenerse largos periodos de tiempo en una posicién inadecuada.
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Tabla 7. Test de ROSA apoyabrazos

Criterio del método Num_ero de Porcentaje
trabajadores
Hombros relajados 7 15,6
Hombros bajos 22 48,9
Hombros altos 14 31,1
Ant_ebrazo no 5 4.4
ajustable
Total 45 100,0

Fuente: Lista de cotejo test de ROSA procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

En la valoracion de la posicidn correcta del apoyabrazos se observa que: 2 personas (4.4%) no
tiene una silla con apoyabrazos ajustables, lo que quiere decir que no cuentan con apoyo, la
carga de su trabajo y demas actividades va sobre su cuello y sus hombros; 14 personas (31.1%)
presentan una postura con los hombros muy altos por la posicion del sujetador de antebrazos
de las sillas lo que ocasiona una carga sobre hombros y alteracion en mufiecas; 22 personas
(48.9%) posiciona los hombros muy bajos por la altura de los apoyabrazos de la silla por lo que
ocasiona fatiga muscular de cuello y hombros y 7 personas (15.6%) del total de 45 (100%)
trabajadores alcanza a tener una posicion relajada de hombros en sedestacion en su lugar de
trabajo, por lo que se puede mencionar que el no mantener una posicién adecuada de los brazos,

ocasiona una sobrecarga en el cuello y hombros lo que puede producir una cervicalgia.
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Tabla 8. Test de ROSA soporte para la espalda.

o . Numero de .
Criterio del método trabajadores Porcentaje
Silla reclinable 95 a 110° 6 13,3
Sin soporte lumbar 14 31,1
Angulo lumbar mayor a
110° 18 40,0
Angulo lumbar menor a 7 156
95°
Total 45 100,0

Fuente: Lista de cotejo test de ROSA procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

En la valoracion del soporte de la espalda de la silla se observa que: 7 personas (15.6%)
adquieren un &ngulo lumbar menor a 95°, por lo que la columna lumbar se encuentra inestable
para la realizacién de las actividades laborales; 18 personas (40%) alcanzan un angulo lumbar
mayor a 110° en sus sillas reclinables lo que no permite relajar la espalda en sus 8 horas
laborables; 14 personas (31.1%) no tiene un soporte lumbar en sus sillas lo que provoca una
alteracion de la curvatura lordética de la columna lumbar, produciendo dolor con mas
frecuencia y que requerira de asistencia fisioterapéutica méas frecuentemente; 6 personas
(13.3%) tienen su silla reclinable dentro de los parametros correspondientes que son de 95 a
110° del total de 45 personas (100%) evaluadas con lo cual podemos identificar que la mayor

parte de los trabajadores presentan un descuido en la zona lumbar.
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Tabla 9. Test de ROSA Monitor

Criterio del método Num_ero de Porcentaje
trabajadores
Pantalla a la altura de
los ojos 40 a 75 cm > 111
Altura baja 30° 24 53,3
Extension del cuello 11 24,4
Torsion de cuello mayor 5 111
a 30°

Total 45 100,0

Fuente: Lista de cotejo test de ROSA procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

La valoracion al personal donde se proyecta el estudio de la posicion adecuada del monitor se
observa que: 5 personas (11.1%) adquieren una posicion de torsion de cuello mayor a 30°
produciendo problemas en cuello como la cervicalgia; por otro lado 11 personas (24.4%)
presentan una extension de cuello porque sus monitores se encuentran a una mayor altura de la
recomendada produciendo molestias en esta region, en cambio, 24 personas (53.3%) tienen el
monitor a una altura baja mayor a 30° y el punto de vision es inestable produciendo una
hipercifosis de la columna dorsal ocasionando dolor a nivel de cuello. Finalmente 5 personas
(11.1%) presenta una altura adecuada del monitor, a la altura de los ojos a unos 40 — 75 cm de

distancia.
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Tabla 10. Encuesta final

Numero de aciertos trNa%rf;}ZI:oegs Porcentaje
4 1 2,2
5 2 4.4
6 4 8,9
7 12 26,7
8 10 22,2
9 9 20,0
10 7 15,6
Total 45 100,0

Fuente: Lista de cotejo procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

Posterior a la capacitacion se aplicd una encuesta final con preguntas sobre temas antes ya
socializados donde: 7 personas (15,6 %) obtuvieron un total de 10 aciertos; 9 personas (20%)
obtuvieron un total de 9 aciertos; 10 personas (22%) obtuvieron un total de 8 aciertos; 12
personas (26,7%) obtuvieron un total de 7 aciertos; 4 personas (8,9%) obtuvieron un total de 6
aciertos; 2 personas (4.4%) obtuvieron un total de 5 aciertos. Finalmente 1 persona (2,2%)

obtuvo un total de 4 aciertos.
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Tabla 11Media, Mediana y Moda

Encuesta final Encuesta inicial

Valido 45 45
Perdidos 0 0

Media 7,84 3,11
Mediana 8 3

Moda 7 4

Fuente: Lista de cotejo test de ROSA procesado SPSSv.25.

ANALISIS INTERPRETATIVO

En la encuesta inicial de conocimiento sobre la higiene postural se observa una moda de 4, una
mediana de 3 y una media de 3.11 lo que nos demuestra que sus conocimientos sobre la higiene
postural son escasos, motivandome a realizar una capacitacion con la informacion que mas
necesitaban segun las necesidades de los trabajadores, mientras que en la encuesta final sobre
la higiene postural observamos una moda de 7, una mediana de 8 y una media de 7.84 lo que
nos demuestra que con la capacitacién el conocimiento de los trabajadores mejoro en cuento a

normas de higiene postural.
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4.2 DISCUSION

El proyecto se realizé en el GAD de la ciudad de San Miguel de Bolivar 2019, con una muestra

de 45 personas de diferentes oficinas de la institucion.

En la investigacion presentada por (Bendezu Aguirre, Valencia Tapia, & Vélez Fonseca, 2006)
y (Talledo Acaro & Asmat Abanto, 2014) se manifiesta que el conocimiento sobre la higiene
postural y la ergonomia tanto en el trabajo como en la vida diaria es bajo e insuficiente, como
se observa en los resultados de la encuesta inicial aplicada a los trabajadores del Municipio de

San Miguel con una moda de 4, una mediana de 3 y una media de 3.11.

Segun la investigacion realizada por (Hurtado C., Viviana Marcela (Fisioterapeuta). Londofio
R., Nathalia (Fisioterapeuta). Lozano M., 2016) utilizando el método ROSA manifiesta que
mas del 50% de la muestra tiene un nivel de riesgo alto principalmente en las sillas del lugar de
trabajo destacando las siguientes caracteristicas como: altura de la silla, con 18 trabajadores en
una buena posicién lo que nos dice que 27 empleados no tienen a una altura adecuada de la
silla; apoyabrazos, con 7 empleados que poseen hombros relajados es decir que 38 adquieren
una postura viciosa por el apoyabrazos de sus sillas y soporte lumbar una de las méas bajas con
solo 6 empleados que tienen un soporte lumbar en un buen angulo mientras 39 varian el mismo
con posturas incorrectas; como se constata en esta investigacion realizada a 45 trabajadores del

gobierno auténomo descentralizado de San Miguel de Bolivar.

En la investigacion realizada por (Tejeda & Tejeda, 2011) explica la poca importancia que le
dan los trabajadores a su bienestar ya que presentaban dolor y molestias en espalda superior,
hombros y espalda baja, pero preferian esperar al cese de sus dolencias a cambiar su area
laboral, como se observa en los resultados de este proyecto de investigacion la gran mayoria de
los empleados no tienen un lugar adecuado para trabajar siendo un comdn denominador sus
sillas, pero los mismo no realizaban ningun cambio de posicion o de inmueble.
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Como se destaca en la investigacion realizada por (Talledo Acaro & Asmat Abanto, 2014) la
adaptacion del ser humano a su area labora es indispensable para una buen desenvolvimiento
de profesional pero el bajo nivel de conocimiento sobre normas de higiene postural hacen que
se cuestione si se debe implementar en la formacion académica estos conocimientos; dando
paso a lo que trata de fomentar este proyecto de investigacion que es la prevencion como un

tratamiento para los diferentes trastornos de la columna vertebral.

En la investigacion realizada por (Hernandez, 2006) destaca la ergonomia cognitiva y la
necesidad de conocer el uso correcto de los inmuebles todo esto basado en interfaces de
conocimiento, de filtrar y modular la informacién donde se busca destacar al maximo a la
persona con saberes de calidad mediante un aprendizaje continuo, por esta razén en este
proyecto de investigacion se realizd socializaciones ayudado de patrones visuales y ejemplos
simples sobre higiene postural para presentar un conocimiento util, basico y de facil

entendimiento dirigidos a los empleados del GAD de San Miguel de Bolivar.

En la investigacion realizada por (Hernandez, 2006) se muestra que toda las formas de impartir
un conocimiento son validas para el usuario, es decir los empleados; en este proyecto de
investigacion luego de las respectivas socializaciones aplicando una encuesta final se observa
una moda de 7, una mediana de 8 y una media de 7.84 lo que nos muestra un aumento del

conocimiento sobre normas de higiene postural.

En la investigacion realizada por (Marcelo, 2016) nos muestra que el 80% de su muestra
presenta un dolor en la zona cervical y lumbar principalmente por el mal posicionamiento de la
altura de la silla, la falta de un apoyabrazos adecuado ya que 36 empleados posicionaban sus
hombros muy bajo o muy alto mientras 2 trabajadores no tenian una silla con apoyabrazos y la

inexistencia de un soporte lumbar en 14 trabajadores de oficina.

31



CONCLUSIONES

En la revision de la encuesta inicial con un total de 10 preguntas que fueron realizadas en el
Exam View se identifica una media de 3,11 de las 45 personas encuestadas, una mediana de 3
y una moda de 4 lo que expresa la falta de conocimiento de las normas de higiene postural que

se debe mantener en el area de trabajo.

Con la aplicacion del método de ROSA se identifico a un grupo de personas que no mantiene
la postura adecuada por el tipo de silla que se encuentra en su oficina, esto hace que la postura
sea erronea Yy el trabajador produzca los trastornos de columna frecuente en la zona lumbar y

cervical.

Mediante la capacitacion realizada con informacion de normas de higiene postural, la muestra
a valorar obtuvo conocimiento de cdmo se debe mantener posicionado su cuerpo, los mejores

equipos dentro de su area de trabajo y aporte al cuidado de la postura.

Después de la capacitacion con informacion de normas de higiene postural y la aplicacion de
una encuesta con preguntas que fueron desarrolladas dentro de la capacitacion se obtuvo una
media de 7,84, una mediana de 8 y una moda de 7 del total de 10 preguntas que identifica a la
muestra con mayor conocimiento de las normas y el como mantener una silla adaptable dentro

del trabajo que ayude a prevenir los trastornos de columna vertebral.
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RECOMENDACIONES

Realizar capacitaciones dirigidas a los trabajadores de como mantener una postura correcta

dentro y fuera del &rea de trabajo, para asi evitar patologias como cervicalgia y lumbalgia.

Valorar a los trabajadores con un test de ergonomia que demuestre cuales son las necesidades
para ayudar con equipos mobiliarios que se adapten a la postura correcta que debe mantener el

trabajador.

Realizar encuestas con informacion de normas de higiene postural basica que permita al

trabajador mantener conocimiento de la mejor postura en el area laboral.

Hacer observaciones constantes dentro del &rea de trabajo proporcionadas por un profesional
de ergonomia que identifique las posturas erréneas y constantes, para de esta manera trabajar

sobre ello corrigiendo las posturas viciosas.
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Anexo 1. Fotografia

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar
Actividad: Valoracion test de ROSA altura de la silla

Anexo 2. Fotografia

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar

Actividad: Valoracion test de ROSA profundidad del asiento
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Anexo 3. Fotografia

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar
Actividad: Valoracion test de ROSA apoyabrazos

Anexo 4. Fotografia

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar

Actividad: Valoracién test de ROSA soporte lumbar
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Anexo 5. Fotografia

§

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar
Actividad: Valoracion test de ROSA monitor

Anexo 6. Fotografia

&

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar

Actividad: Encuesta inicial
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Anexo 7. Encuesta

Ocupacion: Fecha: Edad:

Higiene postural
Multiple Choice
Identifify the choice the vest complete the statement or answers the question
1. ¢La altura e inclinacién de la mesa en la oficina debe ser?
a. La misma para todos c. La mayor posible
b. Regulable para adaptar cada persona d. Cualquiera
2. ¢Con que frecuencia deben tomarse los descansos posturales?
a. Cada 60 minutos c. Cada 10 minutos
b. Cada 90 minutos d. Cada 20 minutos

3. ¢Cual de las siguientes definiciones describe mejor la postura?

a. La capacidad para pararse sentarse y moverse correctamente y sin molestias

b. La posicién del cuerpo o partes del cuerpo con comodidad

c¢. La manera en que el cuerpo se mantiene contra al estar sentado, acostado o de pie

d. La apariencia visual del cuerpo

4. ;Cuadl de los siguientes puntos seria la causa principal para la mala postura?

a. Trabajo c. Habitos de estilo de vida

b. Edad adulta d. Genética

a. Dolor de cuello c. Incremento de la mortalidad

b. Degeneracion espinal d. Hernia de disco

5. ¢Cudl es la principal consecuencia de mantener la cabeza hacia adelante como una mala postura?

6. ¢ Qué definicién considera que es la mejor para mantener una postura correcta frente al computador?
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a. La altura de la mesa debe quedar aproximadamente a la altura de los codos.

b. Inclinarse hacia atras y exagerar la curvatura de la espalda
c. inclinarse hacia delante y arquear la espalda
d. Usar silla pequefas duras y giratorias
7. ¢ Cual considera ud que es la mejor movilizacion cuando se encuentra sentado?
a. Hacer giros bruscos hacia atras
c. Estirar la columna para recoger un objeto del piso

b. Para movilizarse sitlese de espalda a la silla girando exclusivamente con los pies y rodillas

d. Hacer los movimientos de torsién de la espalda
8. ¢Cual es la mejor postura al mantenerse de pie?
a. Posicionar un pie delante del otro
c. parase con flexion de la columna
b. Posicionar un pie delante del otro con flexion del mismo
d. Mantenerse parado por varias horas
9. (Cbémo deberia posicionar los codos en su oficina?
a. colocar los codos elevados para recoger hombros
b. Ubicar los codos en 90°
c. Posicionar en flexion de 50° elevando las mufiecas
d. Estirar los codos al maximo para alcanzar la mesa
10. ;Cdémo considera ud la mejor colocacion de sus piernas y el uso de la silla de oficina?
a. Levantar las piernas en su totalidad
b. Colocar un bando de al menos 25cm de altura en la parte inferior frente a los pies
¢. mantener las piernas cruzadas por 2 horas

d. Flexionar 90° las rodillas y los pies

43



Fuente:

Higiene Fostural
Answer Section

MULTIFLE CHOHCE
1. AMNE: B BTE: 1 DIF. Meadium
FEF. Feviztz htermedonz] de Medidne v Hencizsde k Activided Fisica v del Deporte
QB Obtzinbasic norlede of postural ygizne NAT: Chik
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MEC: Bandoamized irizl
NOT: Aveens:of corred poshes znd poetez] novwledes i axremsly low during childhood
4 AMED A BTE: 1 DIF. Madium
EEF: EFFECTIVENMEES OF APOSTURE ELUZATION FROGEAM TOINCEEASE
OBl Obtzinbasic nowledes of posturs] Invgizns MNAT: Tnited Stes Coda
ETA: UnitzdSEtes Cods LOC: United SEtes Zods
TOP: Postursl fnvgizns
EEY: Conrollsd izl | Depreszion, | Lowbeck pein, | Postwralhymisne, | Omvesn saturztion
MEC: Fandoamized irizl
NOT: Aveens:of corred poshes z=nd poehrz] Inowledes i axhremaly low during childhood
5 OAMNE A BTE: 1 DIF. Madium
EEF. EFFECTIVENMEES OF APOSTUREECUCATION FROGE AL TOINCREASE
OB Obtzinbesic knowlede of poshe:] vgens WAT: United Bt Coda
ETA: Unit=dZEtes Ciods Lo United BEtes Tioda
TOE: Postural fnegizns
EEY; Confrolled mizl, | Demresion, | Lowhbeck pein, | Poshezl hvgiens, | Oovensaheation
MEC: Bandoamized irizl
WOT: Awveens:of corred pocturs 2nd postra] knowisdee i exremely Lo during childhood,
6. AMNE: A BTE: 1 DIF. Madinm FEF: Hizien= PBosturz] B[ Anzele: Prado
OEBJ: Agpreniizsie de higiens posis] MAT: Minzkerio de Educacion Culhwa v Deports
STA: Minsierio de Educacion Culhws v Deports
LOC: Minserio de Educacion Culhwrs v Deports TOE Hiziens Postrz]

44



1.

ANE:
I-:_ﬂ;[; :

ETA:
TOPE:

ANE:

OB
STA-

AME:

OBJ:
STA:
TOR:

A5

OB
ETA:

iz BPTE 1 OIF. Madium

Higizns Poetrz] | W Ansele: Prado OBl Agprendizsis de higians postusz]
Mlinizierio de Educacion, Culterz v Deposte. Gobiamods Eapetiz

Mlinizierio de Educacion, Cultrz v Deposts. Gobiamods Eapetiz

Mlinizierio de Educacion, Cultrz v Deposts. Gobiamods Espetiz

Higizne Posturzl WOT: edusport
A BTE 1 DIF Madium
METIDAS TF HFIEME POSTTRAL
Comocimmiznio de lzsmedides de Hiziene bazice MAT: CEIC
ZEIC Loc: C5IC TOE METIDAS TF HKIENEPOSTURAL
E BTE 1 LIF Madium REF Mlzmal de Hisiens Poenez]
Apreqlizaje de Hisjons Dostwra]  WAT: MY THAGDE
MY THAGOE LOC: MY THAGDS
Mlzmuz de Higizn= Poengz]
B BTE 1 DIF. Madium REF. Mzmal de Higiens Bocterz]
Aprendizais de Hisisine Poshwa]l  WAT: MY THAGDS
MY THAGDS LOC: MYTHAROS
- Mzmal de Hisiene Postors]
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Nombre:

Sexo:

Anexo 8. Test de ROSA

Test de ROSA

Edad:

Fecha

o P

A

No
ajustable
+1)

]

Demas:ado
bajo -
angulo de

Sin

contacto
del pie con
el suelo (3)

astento (1)

Aproximadamente 3
pulgadas de espacio entre
la rodilla y el borde del

Demasiado largo - menos
de 3 pulgadas de espacio

@)

)

Puntaje
Altura de la silla
Profundidad del asiento
No
ajustable
1)
Codos Demasiado alto (hombros | Superficie Demasiado
apoyados encogidos) o Demasiado | dura o | ancho,
linea | bajo (brazos sin apoyo) | dafiada apoyvabrazo

Soporte Sin soporte Sin Superficie
lumbar lumbar o el | demasiado | respaldoes | de trabajo
adecuado - | soporteno | atrds (> decir demasiado
silla estd sitvado | 1107 o espaldar o alta
reclinable en la parte | angulo trabajador | (hombros
entre 957 - | baja de la demasiadoe | inclinado encogidos)
110° (1) espalda (2) i i
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Puntaje

Apoyabrazos
Soporte para la espalda

............... % ﬂa@‘k

Lcmgitud Demanado Dmasmdn Torsion de Rﬁplandm No hay

de los | bajo (bajo cuello en soporte
brazos (40- | 307) (2) {eﬂensiﬁn superior a | pantalla para

75 cm) | Demasiado | del cuello) | 307 (+1) +1) documento
pantalla a | lejos (+1) 3) s(+1)

la altum de

Puntaje

Monitor

Fuente: Sonne Villalta y Andrews
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Anexo 9. Fotografia.

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar
Actividad: Capacitacion trabajadores Municipio San Miguel de Bolivar.

Anexo 10. Fotografia

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar

Actividad: Capacitacion trabajadores Municipio San Miguel de Bolivar.
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Anexo 11. Fotografia

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar
Actividad: Capacitacion trabajadores Municipio San Miguel de Bolivar.

Anexo 12. Fotografia

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar

Actividad: Capacitacion trabajadores Municipio San Miguel de Bolivar.
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Anexo 13. Fotografia

OLICIA
115 - 2089 007

YMBEROS
‘“Jmm 13

HOSPITAL
2009 112

Bon

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar

Actividad: Encuesta final.
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POSTURA DE
TUMBADO

e Evitar dormir boca abajo

e Dormir con una
almohada debajo de las
rodillas para la flexion

e Evitar almohadas
demasiado altas.

e Preferiblemente dormir
en posicion fetal

51

Anexo 14. Triptico higiene postural

Fuente: Marta Espasa Trigo

CONSEJOS PARA
UNA ESPALDA SANA

e Evitar el sedentarismo

e Ejercitate regularmente
(nadar, correr, ciclismo)

e Aplicar una  adecuada
calistenia.

e Cambiar de postura cada 45
0 60 minutos.

e Cuando se use el ordenador
colocar la pantalla a la altura ; .

Sebastian Mera Del Ping

I de la cabeza. . I l
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DOLOR EN
LA ESPALDA

Las causas del dolor de
espalda son multiples vy
sabemos que ésta es una
patologia muy frecuente, es
facil comprender la
importancia de adoptar
unos habitos posturales
correctos, y adecuar el estilo
de vida para prevenir el
mencionado dolor

POSTURA
DE PIE

Mirada al frente
Hombros relajados
Una rodilla extendida
y otra en semi flexion
Espalda recta

Cuerpo alienado

POSTURA

SENTADO

Espalda erguida vy
alineada
Pies completamente
en el suelo

<=

——

e Sentarse en la silla lo
mas atras posible

e Rodillas en Angulo recto
y alineadas con las
caderas

LEVANTAR
PESO

e Inclinarse flexionando las
rodillas

e Levantar el peso con la
espalda recta

e El peso lo mas pegado al
cuerpo
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LA SILLA

El respaldo debe estar a la
altura lumbar

Reclinar el respaldo cada
cuando para aliviar la
tension de la espalda

La silla debe tener un
reposa brazos

Debe ser ajustable Ia
altura de la silla

Anexo 15. Triptico ergonomia en la oficina

Fuente: Marta Espasa Trigo

~ COLOCACION DEL

RATON

Utilizar una alfombrilla de
gel.

La mano debe descansar
completamente en el raton.
Se desplaza el ratén con el
codo y el hombro no con los
dedos ni la muieca.

Tener en cuenta patologias
previas para el uso del ratén

SEBASTIAN MERA DEL PINO
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PUESTO DE
TRABAIJO

Al disefiar el puesto de
trabajo es necesario tener
en cuenta tanto las
caracteristicas del equipo
como de las personas.

Tener en cuenta que los
pequefios detalles pueden
diferenciar de un buen
puesto de trabajo a uno de
un potencial peligro para la
salud.

COLOCACION
DEL MONITOR

Ocupar la posiciéon central de la
mesa

Evitar mal colocarlo para realizar
posturas forzadas

Colocar el monitor a una buena
altura de la vista

Ubicar el monitor perpendicular
a ventanas

COLOCACION DEL
TECLADO

Colocar el teclado a 10 cm del
borde de la mesa.
Utilizar un reposa mufiecas.

T g

i

El antebrazo y la mufeca
deben formar un angulo
recto

POSTURA DE
SENTADO

Los codos deben estar a la
altura del lugar de trabajo
Pies apoyados en el suelo.
Espalda en contacto con el
respaldo del asiento.

Rodillas en 90 grados en
relacion con la cadera.



Anexo 16. Certificado GAD San Miguel de Bolivar

Fuente: Municipio San Miguel de Bolivar

Gobierno Municipal del Canton San Miguel de Bolivar.

,——_\ —_— —
UNIDAD DE SALUD Y SEGURIDAD OCUPACIONAL

San Miguel de Bolivar, 13 de Diciembre del 2019

Suscrito Médica de Salud Ocupacional del Gobierno Auténomo Descentralizado
Municipal San miguel de Bolivar, Médica Maria Alexandra Parra Rivera,

CERTIFICA

Que el Sefior Nelson Sebastian Mera Del Pino, portador de la cédula de Identidad N°
0201960861, realizo la Recoleccion de Datos del Proyecto de Investigacion en el Area
de Salud Ocupacional y Fisioterapia y Rehabilitacion del Gobierno Auténomo
Descentralizado Municipal San Miguel de Bolivar, desde el 13 de Agosto del 2019
hasta el 20 de Septiembre del 2019, en una jornada laboral de 8 horas, cumpliendo 230
horas de servicio.

Es todo cuanto puedo certificar en honor a la verdad, tomando en consideracion que
dicho certificado no es procedente para ningtin proceso judicial.

a. Alexandra Parra R,

MEDICA
, /it\‘ ],

1) 70202323622

M(;s. Dra. Alexandra Parra Rivera.
MEDICA DE SALUD OCUPACIONAL DEL GADMSMB

direccion: Calle Bolivar 1125y Guayas.  Correo: gmsanmiguel@yahoo.com / / GAD Municipal San Miguel de Bolivar
‘ontacto: Telefono - (03) 2989222  Web: www.municipiosanmiauel.aob.ec A A A &



