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RESUMEN

Introduccién: La ergonomia es la disciplina que estudia la adaptacién del trabajo al hombre y la maquina, para
mejorar su seguridad, bienestar, eficiencia y efectividad en la ejecucién tareas. Debido a que los trabajadores del
area de la salud estan expuestos a factores de riesgo en su entorno laboral, presentan diferentes alteraciones
musculoesqueléticas. Objetivo: Analizar la importancia de la ergonomia en los trabajadores de la salud entre
2008 y 2023. Materiales y métodos: Revisién de la literatura en las bases de datos Pubmed, Scopus, Proquest,
Science Direct, Medline y SciELO, teniendo en cuenta criterios de busqueda como: ergonomics, working conditions
y worker, aplicando operadores boléanos AND y OR. Se incluyeron articulos originales tanto en idioma espanol
como inglés. Resultados: Se encontré que los trabajadores del area de la salud presentan alteraciones musculoes-
queléticas derivadas de movimientos repetitivos, sobrecarga laboral y estrés. Ello evidencia un déficit de practicas
ergondmicas en las instituciones donde prestan sus servicios, ya que en su mayoria no tienen las politicas necesarias
0 no se cumplen las indicaciones dadas para evitar dichas problematicas. Conclusiones: La ergonomia en los tra-
bajadores de la salud es importante como medida preventiva para salvaguardar el bienestar y la buena salud. Un
ambiente laboral mas seguro y saludable es posible, al implementar estrategias ergondémicas especificas en cada
area de trabajo, lo que beneficia la atencion de los profesionales del area de salud y su desemperio superior en la
atencion al paciente. Palabras clave: ergonomia; enfermedades musculoesqueléticas; postura; condiciones de
trabajo; enfermedades profesionales.
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Ergonomics in Health Care Workers. Narrative Review

ABSTRACT

Introduction: Ergonomics is the discipline that studies the adaptation of work to humans and
machines, aiming to improve safety, well-being, efficiency, and task performance. Healthcare workers
are exposed to risk factors in their work environment, leading to various musculoskeletal disorders.

Objective: To analyze the importance of ergonomics in healthcare workers between 2008 and 2023.

Materials and Methods: A literature review was conducted using databases such as PubMed, Scopus,
ProQuest, Science Direct, Medline, and SciELO. The search terms included ergonomics, working con-
ditions, and worker, applying Boolean operators AND and OR. Original articles in both Spanish and
English were included.

Results: Healthcare workers experience musculoskeletal disorders caused by repetitive movements,
work overload, and stress. This highlights a lack of ergonomic practices in the institutions where they
work, as most do not have the necessary policies in place or fail to comply with recommended guide-
lines to prevent these issues.

Conclusions: Ergonomics is essential for healthcare workers as a preventive measure to safeguard
their well-being and overall health. A safer, healthier work environment can be achieved by implemen-
ting specific ergonomic strategies in each work area, which benefits the healthcare professionals and

enhances their patient care performance.

Keywords: ergonomics; musculoskeletal disorders; posture; working conditions; occupational diseases.
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Ergonomia fisica em trabalhadores da saude. Revisao narrativa
RESUMO

Introducao: A ergonomia ¢ a disciplina que estuda a adaptacao do trabalho ao homem e & maquina,
para melhorar sua seguranca, bem-estar, eficiéncia e efetividade na execucdo de tarefas. Devido ao
fato de que os trabalhadores da area da saude estao expostos a fatores de risco em seu ambiente de
trabalho, apresentam diferentes alteracoes musculoesqueléticas.

Objetivo: Analisar a importancia da ergonomia dos trabalhadores da saude entre 2008 e 2023.

Materiais e métodos: Revisdo da literatura das bases de dados Pubmed, Scopus, Proquest, Science
Direct, Medline e SciELO, levando em consideracao critérios de busca como: ergonomics, working
conditions y worker, aplicando operadores booleanos AND e OR. Foram incluidos artigos originais
tanto em espanhol quanto em inglés.

Resultados: Foi constatado que os trabalhadores da area da saude apresentam alteracbes musculoes-
queléticas derivadas de movimentos repetitivos, sobrecarga de trabalho e estresse. Isso evidencia um
déficit de praticas ergondmicas nas instituigdes onde prestam seus servicos, uma vez que, na sua maioria,
nao tem as politicas necessdrias ou ndo seguem as orientacoes dadas para evitar tais problemas.

Conclusoes: A ergonomia nos trabalhadores da saude é importante como medida preventiva para
salvaguardar o bem-estar e a boa saltde. Um ambiente de trabalho mais seguro e saudavel é possi-
vel ao implementar estratégias ergonOmicas especificas em cada area de trabalho, o que beneficia a
atencdo dos profissionais da area da salde e seu desempenho superior no atendimento ao paciente.

Palavras-chave: ergonomia; doencas musculoesqueléticas; postura; condicoes de trabalho; doencas
profissionais.
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Introduccion

La ergonomia es una disciplina cientifica que
estudia la relacidn existente entre el hombre y la
magquina. ldentifica pautas fundamentales para la
organizacién de tareas y que dan como resultado
la disminucién de alteraciones musculoesqueléti-
cas (1). Ademas, tiene como propésito lograr un
sistema hombre-tarea ideal, que permita mante-
ner un equilibrio entre el trabajador y el ambiente
de trabajo (2). La ergonomia se ha convertido en
un enfoque crucial en el area de la salud, ya que
los trabajadores de este sector enfrentan desafios
Unicos y demandas fisicas y emocionales intensas
en su labor diaria (3).

Los trabajadores del area de la salud, como
médicos, enfermeros, asistentes de enfermeria,
cirugia, odontologia, técnicos de laboratorio y
personal auxiliar, estan propensos a una variedad
de factores de riesgo en su entorno laboral. Estos
pueden incluir movimientos repetitivos, levanta-
miento y transporte de pacientes, posturas inco6-
modas, exposicidn a sustancias quimicas y biol6-
gicas, carga mental y emocional y largas jornadas
de trabajo (3,4). Estas condiciones pueden afectar
de manera perjudicial la salud y el bienestar de
los profesionales de la salud, asi como la calidad
de la atencidn que brindan a los pacientes.

Cabe resaltar que si el personal que presta la aten-
cién a personas con algun tipo de enfermedad o
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alteracién no se encuentra en buenas condiciones,
esa atencion no serd la mejor; por tanto, cuando
se emplean buenas practicas de trabajo, la ergo-
nomia mejora la calidad de la atencién (5). Por lo
anterior, es necesario implementar practicas ergo-
némicas en los entornos laborales de los profesio-
nales del area de salud, buscando que ellos gocen
de una mejor seguridad y bienestar. Al hacer esto,
se pretende aumentar la eficiencia y la eficacia de
la tarea de cada uno de los profesionales (6).

La ergonomia se centra en adaptar los entornos
de trabajo, los equipos, las herramientas y las
practicas laborales para que se ajusten mejor a
las necesidades y capacidades de los trabajado-
res de la salud. Esto implica disefar estaciones
de trabajo ergondémicas, promover la rotacién de
tareas, proporcionar capacitaciéon en técnicas ade-
cuadas de levantamiento y transporte de pacientes,
mejorar la iluminacién y la ventilaciéon y fomentar
pausas regulares para descansar y recuperarse.

Al implementar la ergonomia en el ambito de la
salud, se pueden lograr numerosos beneficios.
Los trabajadores de la salud experimentan una
disminucion de las lesiones y los dolores muscu-
loesqueléticos que impactan también estructuras
anatémicas relacionadas. Asi mismo, tales lesio-
nes y dolores agrupan sintomas que pueden ir
desde molestias menores hasta incapacitantes (7).
Estos trastornos se derivan de movimientos que
se acumulan por el resultado de una exposicién
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repetitiva, durante un periodo extenso, y que asi
generan consecuencias en la salud de los profe-
sionales, como lo es presenciar el deterioro signi-
ficativo de su calidad de vida, resultado del dolor,
y el sufrimiento, provocado por estos cambios (8).

Ademas, la ergonomia ayuda a tener mayor co-
modidad y satisfaccién laboral, una mejora en la
calidad de vida y una capacidad suficiente para
brindar una atencion sélida y con una excelen-
te condicion para los pacientes, ya que emplear
un enfoque ergondmico en el trabajo, ayuda a
evaluar todos aquellos factores de riesgo que
llevan al trabajador a alteraciones que afecten
su calidad de vida y su desarrollo en el trabajo.
Por ende, este enfoque se basa en diferentes es-
tudios o aplicacién de test o escalas que ayudan
a identificar a tiempo algun tipo de alteraciones
(9). La ergonomia, adicionalmente, puede ayudar
a reducir los costos asociados con ausencias la-
borales, tratamientos médicos y compensaciones
por lesiones. El objetivo del presente estudio fue
analizar la ergonomia fisica en los trabajadores
del sector salud, a través del andlisis de estudios
publicados en Colombia y en el mundo.

METODOLOGIA

Se llevé a cabo una revisién de literatura cien-
tifica en las bases de datos Pubmed, Scopus,
Proquest, Science Direct, Medline y SciELO, uti-
lizando criterios de busqueda MeSH y DeCS,
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como ergonomics, working conditions y worker,
a través de los descriptores boléanos AND y OR
(tabla 1). Se incluyeron articulos originales en
idioma inglés y espanol. El analisis de la informa-
cién elegida se hizo en la ventana de observacién
2008-2023. Se plantearon como criterios de ex-
clusién literatura gris, articulos de revisién y revi-
siones sistematicas.

Tabla 1. Estrategias de bisqueda

Ergonomia AND condiciones de

Estrategia de busqueda, trabajo AND trabajo

completo en espafiol Ergonomia OR condiciones de trabajo

OR trabajo

Ergonomics AND working AND

Estrategia de busqueda, conditions AND worker

completo en inglés Ergonomics OR

conditions OR worker

working  OR

Para la seleccion y analisis de los articulos, se
utilizé6 el diagrama de flujo Prisma (figura 1). En
una fase inicial, se llevé a cabo una revisién del
resumen de cada articulo para un total de 75 arti-
culos. Luego, se analizé la informacién para iden-
tificar literatura que cumpliera con los criterios de
inclusion establecidos. Asi, se eliminaron 12, por
duplicidad, y 15, por no cumplir con los criterios
de inclusién. Al final, quedaron 48 articulos para
la revisién narrativa.
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Figura 1. Proceso de seleccién de los estudios

DESARROLLO Y DISCUSION

Frente al contexto de la implementacién y control
de los riesgos ergondmicos a los que esta ex-
puesto el personal laboral del area de la salud,
se identificé un déficit investigativo en otras
ramas derivadas de la ciencia como medicina,
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biomedicina o psicologia. En la revisién narrativa,
si bien se encuentra material con contenido enfo-
cado en la identificacion de riesgos ergonémicos
a los cuales se expone el equipo laboral del area
de salud, no se proponen politicas institucionales
para prevenir dichas alteraciones. A continuacioén,
la descripcioén de los resultados de acuerdo con el
analisis.
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La implementaciéon de la ergonomia en
trabajadores del area de la salud

De acuerdo con la revision narrativa de la literatura,
la implementacién de la ergonomia a lo largo de
la historia de la humanidad se ha hecho necesaria,
pues su objetivo es equilibrar el trabajo y las he-
rramientas que utiliza el hombre con sus facetas
psicoloégicas y funcionales (10). Ademas, esta
permite dar orientaciones o correcciones para
ejecutar de manera adecuada las diferentes ac-
tividades. Cuando la ergonomia no se emplea en
las distintas areas de los trabajadores de la salud,
se termina en alteraciones musculoesqueléticas
que llevan a ausentismo laboral o disminucién de
la productividad.

Por factores de riesgo musculoesqueléticos se
entiende cualquier aspecto presente en el lugar
de trabajo que afecte al empleado y produzca
una respuesta, dada por incomodidad, dolor o
lesion (11). La labor realizada por los emplea-
dos del sector de la salud incorpora mas factores
de riesgo, por ejemplo, los factores biomecani-
cos, que son los mas incidentes, como resultado
de trabajo fisico extenuante, manejo de cargas,
posturas forzadas de la columna, movimientos
de rotacion y flexion del tronco (12,13). Por otra
parte, se identifica que algunos autores tienen
en cuenta los factores individuales, es decir,
extralaborales,
de ocasionar también algun tipo de alteracién

aquellas situaciones capaces
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musculoesquelética: cuidado de nifos y labores
del hogar, por ejemplo, ya que las mujeres em-
pleadas tendrian menos tiempo para descansar o
ejercitarse (14).

Cabe resaltar que algunas instituciones hospitalarias
no han implementado condiciones minimas de
ergonomia. Ello conduce a enfermedades muscu-
loesqueléticas, y, por ende, llevan a una reduccion
de la calidad de vida del trabajador, a requerir
asistencia, a disminuir su productividad y a incre-
mentar sus gastos, por el cuidado y rehabilitacion
de su salud (15). El estilo de trabajo “es un patrén
de comportamiento, definido como la forma en
que un trabajador realiza su trabajo para cumplir
(16); pero
cuando se habla de un estilo de trabajo adverso,

Ill

con las demandas de una tarea labora

se alude a aquel que se desarrolla con exigencias
fisicas y psicolégicas, con tendencia a seguir tra-
bajando o realizando la actividad correspondien-
te, a pesar del dolor persistente.

Otros autores identifican el estilo de trabajo
adverso como la falta de personal de salud para
cubrir todas las particularidades de los pacientes;
por esto, los trabajadores actuales se ven en la
obligacion de darles continuidad a todas las acti-
vidades del dia sin pausas activas. Diferentes estu-
dios dan cuenta del conocimiento que poseen
los profesionales de la salud sobre los factores de
riesgo ergonémicos; sin embargo, debido a la poca
disponibilidad del personal, estos conocimientos

Volumen 11 ¢ Ndmero 1 ® Enero - Junio 2024 ¢ ISSN 2389-7325 ¢ e-ISSN: 2539-2018



se pasan por alto en el momento de llevar a cabo
las actividades (17).

Medidas empleadas para evaluar el riesgo
ergonémico

La repercusién y la prevalencia de alteraciones
musculoesqueléticas se encuentran en incremen-
to y ello estd generando una problematica de
salud publica; por esto, es necesario identificarlas
en el lugar de trabajo, para implementar medidas
preventivas y detenerlas (18,19). Es necesario
evaluar de manera oportuna el area de trabajo, a
fin de identificar la diversidad de factores y alte-
raciones ergonémicas que se estan presentando,
para asi tratarlas a tiempo. Entre las diferentes
herramientas aptas y validadas para dichas eva-
luaciones, estan la Evaluaciéon Ergondmica de la
Estacion de Enfermeria Final (NSEA), un método
de evaluaciéon que abarca aspectos fundamen-
tales, como el disefio y ubicaciéon del area de
trabajo, espacio de trabajo, sequridad y condicio-
nes ambientales, componentes esenciales para el
crecimiento de la actividad (20).

El Questionnaire to Evaluate Work Posture in
Dental Students (cuestionario MAPETO-br) esta
disenado para analizar las posiciones ergonémi-
cas; ademas, identifica los distintos angulos del
cuerpo, es decir, aquella parte anatémica que se
ve mas afectada o que tiene mayor riesgo de al-
teracién musculoesquelética (21). En cuanto al
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método REBA (Rapid Entire Body Assessment),
evalta las posiciones de larga duracién durante
algun procedimiento del profesional de salud, es
decir, es una técnica de analisis postural particu-
larmente sensible a tareas que requieren cambios
bruscos de postura, con frecuencia como resulta-
do del manejo de cargas inestables o impredeci-
bles (19,22). Este método permite determinar los
ciclos del trabajo, qué posturas seran evaluadas
dependiendo del segmento del cuerpo que mas
se esta utilizando, aparte de que valora el riesgo
al que estan expuestos los trabajadores a partir
de las posturas usadas (7,23). Por tanto, identifica
la existencia de molestias musculoesqueléticas en
las secciones corporales (cuello, hombro, dorsal
o lumbar, codo o antebrazo, mufeca o mano),
clasificando en una alteracién inapreciable, bajo,
medio, alto y muy alto.

Por otra parte, el método RULA (Rapid Upper
Limb Assessment) permite evaluar los riesgos a
los que se exponen los trabajadores por mantener
malas posturas que pueden derivar en trastornos de
los miembros superiores del cuerpo (24). Esta me-
todologia se realiza gracias a la observacion directa
al trabajador y a que es necesario dividir en dos sec-
ciones: la primera, en un grupo A, que comprende
brazo, antebrazo y mufeca, y la segunda, en un
grupo B, que comprende piernas, tronco y cuello.
Cabe resaltar que los grados de riesgo inaceptables
implican el manejo de cargas mal colocadas, durante
un periodo prolongado o con frecuencia (25).
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Finalmente, el método MAPO (Movilizacién
Asistencial de Pacientes Hospitalizados) permite
determinar el grado de riesgo de lesion de la
columna lumbar al manipular pacientes en cual-
quier tipo de unidad o centro médico (26,27).
Esta metodologia permite conocer e identificar
las caracteristicas de manipulacion de cargas,
es decir, de los pacientes y evaluar consigo los
riesgos a los cuales se ve expuesto el profesio-
nal. Ademas, supone una herramienta clave para
crear programas centrados en la accidn preventi-
va de manera oportuna, con el fin de prevenir o
eliminar los riesgos.

Dicho lo anterior de manera general, es necesario
un andlisis de la ergonomia por cada profesion
del sector de la salud.

La implementaciéon de la ergonomia en
odontoélogos/estomatologos

En cuanto a la revisidn narrativa, se encontraron
11 articulos que mencionan las posturas y sefales
musculoesqueléticas en profesionales y aprendi-
ces de odontologia. Se determina que las per-
sonas que ejercen esta profesién tienden a pre-
sentar mayor exigencia musculoesquelética en el
cuello y en el tronco superior, por las posturas in-
adecuadas que se dan desde el pregrado (21,28).

Por otro lado, el sintoma musculoesquelético mas
frecuente respecto a las posturas inadecuadas de
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trabajo en los odontélogos es el dolor. Las partes
del cuerpo que sufren mayores afectaciones in-
cluyen la mano, la mufeca, el cuello y la parte su-
perior de la espalda baja. Se dice que con mayor
frecuencia se da en los ciclos de vida de adultez
y vejez (29). Otro aspecto que se debe tener en
cuenta es la experiencia laboral acumulada y el
numero de horas de trabajo semanal, que lleva a
la presencia de dolor y molestias en antebrazos,
brazos, cuello y hombros (30).

De acuerdo con el estudio de Molina Bravo et al.
(31), la ergonomia odontolégica se basa en la
adopcién de posturas adecuadas durante la aten-
cién al paciente. Dicho esto, los dentistas deben
ser conscientes de lo importante de conservar
condiciones dptimas de trabajo para garantizar
su bienestar y el de sus pacientes, y con ello dis-
minuir las lesiones que se pueden producir por
una mala postura o técnicas ergondmicas inade-
cuadas (31).

Ademas, no solo se deben mencionar los sintomas
que repercuten en el ambito profesional; también
se requiere analizar y estar consciente sobre qué
es una postura adecuada, ya que la mayoria de
personas tienden a manejar una mala postura vy,
con ello, estar ocasionando un problema de salud
antes de ser profesionales. Segun el Cuestiona-
rio Nordico de Kuorinka, el mayor problema er-
gondmico es la adopcién de una mala postura,
que ocasioa dolor en zona dorsal/lumbar (32). El
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andlisis postural es una herramienta fundamental
para evaluar la ergonomia en odontologia. El uso
de tecnologias como la captura de movimiento y
el registro de posturas puede proporcionar una
evaluacién cuantitativa precisa. En un estudio de
2013, Gopinadh et al. (33) utilizaron un sistema
de captura de movimiento para analizar las pos-
turas de los odontélogos durante procedimientos
clinicos. En los resultados, los autores indicaron
cuales son las posturas mas comunes y propor-
cionaron recomendaciones ergondmicas para
mejorar la salud ocupacional.

Un estudio chileno de Acevedo Avila et al. (34)
evidencié que, a menudo, los estudiantes experi-
mentan sintomas musculoesqueléticos. Ademas,
que son mas frecuentes los sintomas musculoes-
queléticos en las mujeres que en los hombres y
que los sintomas con un mayor nimero de repor-
tes fueron el dolor y la incomodidad. El estudio
también encontré que las partes del cuerpo mas
afectadas son el cuello y la espalda. Por otra
parte, se reitera como los sintomas mas nombra-
dos el dolor y el malestar, seguidos de las limita-
ciones fisicas.

La implementaciéon de la ergonomia en
enfermeria

En el 4rea de enfermeria se encontraron un total
de 17 articulos, de los 75 seleccionados inicial-
mente. En ellos se evaluaron las potenciales
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amenazas ergondémicas a las que se enfrentan
los trabajadores de enfermeria y se identifica-
ron sintomatologias como trastornos o lesiones
musculoesqueléticas enfocadas en la prevalen-
cia e intensidad del dolor lumbar, estrés laboral
de origen congénito o traumatico, riesgos ergo-
némicos en el ambiente del trabajo, a partir del
uso de diferentes métodos, como RULA, NSEA y
la aplicacién del Cuestionario Noérdico. La meto-
dologia mas usada fue este Ultimo cuestionario,
gue recopila informacién sobre molestias, dolor o
incomodidad en distintas zonas corporales (35).

En los trabajadores de enfermeria hay un mayor
grado de exigencia en el area de urgencias o de
cuidados intensivos, en la atencién a personas de
la tercera edad y en el servicio de atencién movil.
Los estudios también destacaron la configura-
cién de los lugares de trabajo y de autocuidado,
aparte de que se identific6 que un inadecuado
uso del calzado influye en la generacién de tras-
tornos musculoesqueléticos (36).

En cuanto al tiempo en el que el personal de
enfermeria trabaja en bipedestacion, se iden-
tificaron el cuello, los hombros y la zona lumbar
como las areas mas afectadas. Estas lesiones
se atribuyeron al esfuerzo excesivo durante la
atencién al paciente, asi como a la distribucion
inadecuada del mobiliario, la falta de equipos y
suministros adecuados para brindar atencién de

calidad a los pacientes (37).
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Con base en los estudios en el area de enfermeria
y diversos escenarios, se identifico que los di-
ferentes riesgos ergondémicos pueden causar
danos fisicos y psicol6gicos a estos profesionales,
debido a la sobrecarga en el aparato musculoes-
quelético en relacion con el desempefno de sus
actividades diarias, demanda laboral y puestos de
trabajo, lo cual interviene asi con la productividad
(37). Ademas, estos riesgos, en muchos centros
de salud, no se han controlado.

Por otra parte, aun cuando para la gran mayoria
de los empleados del area de salud los proble-
mas musculoesqueléticos se derivan de su trabajo
diario, es preciso considerar el estrés, porque
también estd asociado con actividades repetitivas
y posturas inadecuadas. Dicho lo anterior, al com-
parar entre el personal de odontologia frente a los
trabajadores de enfermeria, se identifica que en
los primeros, los problemas se presentan por pos-
turas repetitivas de cuello y brazo; mientras que
en el segundo grupo son relevantes las posturas
inadecuadas en el momento de alzar objetos, que
causan molestias en la espalda. Entonces, si se
realizaran capacitaciones para brindar un control
adecuado respecto a la ergonomia en todas las
instituciones de salud, disminuirian de manera
progresiva los dafos que pueden causar en el
personal de salud.
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La implementacion de la ergonomia en
fisioterapia

Se encontraron 4 articulos enfocados en el area
de la fisioterapia, asociados con los riesgos er-
gondmicos. Asi, representan aproximadamente
el 6% del total de los articulos originales. Para
valorar los riesgos ergonémicos, se identificéd que
la implementacion de la metodologia de estudio
observacional-descriptiva de corte transversal fue
la mas utilizada, en comparacién con los estu-
dios epidemioldgicos, el Cuestionario Nérdico y
el método REBA. De igual forma, el enfoque de
los riesgos presentes en esta area destacan los
trastornos musculoesqueléticos y las posturas
forzadas.

Los trastornos musculoesqueléticos relacionados
con el trabajo se describen como una afectacién
del sistema osteomuscular, que surge debido a la
exposicion de las estructuras, elementos y tejidos
del aparato locomotor a las cargas mecanicas
generadas durante las tareas del entorno laboral
(38). Entre tanto, las posturas forzadas se refie-
ren a posiciones laborales en las que una o varias
partes del cuerpo se encuentran en una posicién
incdbmoda o inadecuada, alejada de su posicion
natural de confort. Esto puede generar hiperex-
tensiones, hiperflexiones o hiperrotaciones del
cuerpo (39). La persistencia en actividades fisi-
camente exigentes en las unidades de fisiotera-
pia, derivadas de los servicios de rehabilitacion
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en funcién de tareas repetitivas y uso de fuerzas
para el manejo de los usuarios, generan sintoma-
tologia osteomuscular.

Las regiones anatémicas mas afectadas en los
profesionales de fisioterapia estdn en la region
lumbar, el cuello, la columna y los miembros su-
periores (7). De igual forma, se identificé que los
trastornos musculoesqueléticos relacionados con
el trabajo pueden empeorar, debido a un entorno
laboral desfavorable, y esto se asocia con una re-
duccién en la productividad y la aparicion de dis-
capacidades (40).

La elevada prevalencia de sintomatologia y enfer-
medades derivadas de los riesgos ergonémicos
entre los fisioterapeutas da cuenta de la impor-
tancia de implementar medidas preventivas y de
control para mejorar la realizacién de las tareas
en el quehacer diario. Para ello, desde la perspec-
tiva ergondémica, se hace necesario generar técni-
cas que aborden aspectos como la manipulacion
de cargas, las posturas forzadas, las repetitividad,
entre otros; ademas, se puede considerar el redi-
sefio ergonémico del lugar de trabajo, tomando
como base evidencias cientificas (41), con el ob-
jetivo de prevenir lesiones musculoesqueléticas y
evitar la discapacidad fisica resultante en el des-
empeno profesional.

Estos hallazgos resaltan el valor de continuar inves-
tigando y desarrollando estrategias ergonémicas
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especificas para los profesionales de la salud. A
fin de disminuir los riesgos y mejorar el bienestar
fisico de estos profesionales, es fundamental im-
plementar medidas preventivas que favorezcan
las posturas adecuadas, las técnicas de trabajo
ergondmicas y los entornos de trabajo seguros.

Conocimiento sobre ergonomia

Durante la revision se identific6 que no solo se
necesita conocimiento sobre ergonomia, sino
que ademas se debe contar con los medios ne-
cesarios para llevar a cabo o poner en practica
dichas conductas. Por ello, es mandatorio invertir
en condiciones laborales adecuadas y estar capa-
citando continuamente al personal de la salud,
pues el grado de conocimiento acerca de los
riesgos ergonémicos se presenta como un factor
preventivo para los trastornos musculoesqueléti-
cos. Esto refuerza la importancia de su identifica-
cién, especialmente si se relaciona con la mejora
de la seguridad y la salud laboral (42,43).

Al contemplar los criterios propios de valoraciéon
de los factores de riesgo antes mencionados, el
profesional también debe tener la capacidad de
cuidar de si mismo, es decir, de emplear de forma
adecuada el conocimiento que se adquiere para
evitar algun tipo de alteracion. El autocuidado se
define como un comportamiento que se observa
en situaciones especificas de la vida y que las per-
sonas dirigen hacia si mismas o hacia su entorno,
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con el fin de regular los factores que impactan en
su desarrollo y funcionamiento, en beneficio de
su vida, salud y bienestar (36).

Los trastornos musculoesqueléticos de naturaleza
acumulativa evolucionan gradualmente, a través
de diferentes etapas. En la etapa inicial se presen-
tan fatiga y molestias de intensidad moderada;
mientras que en la segunda etapa se experimen-
tan de manera ocasional molestias en la postura
y pequenos dolores que se alivian con un buen
descanso (38). Asi mismo, la ergonomia procura
que se disponga de componentes laborales y de
condiciones fisicas adecuadas, al igual que del
personal suficiente para la ejecucién de las activi-
dades de manera 6ptima (44) y del conocimiento
de las técnicas para cada una de las intervencio-
nes realizadas —de ahi que se requieran mayores
esfuerzos para su aprendizaje—. No obstante,
pese a la evidencia proporcionada por numerosos
estudios en el campo de la ergonomia, adn per-
sisten errores comunes en cuanto a la postura y
posicion corporal (45), por lo que los niveles de co-
nocimiento deben estar en constante cambio, por
la forma en que se llevan a cabo las actividades.

Por otra parte, cuando se desconocen las técnicas
sobre posiciones ergondémicas, no hay una eje-
cucién 6ptima de las tareas asignadas; al mismo
tiempo, existen factores desconocidos que im-
pactan en la salud de los trabajadores. Ademas,
se deben considerar las incomodidades laborales
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relacionadas con la infraestructura, tanto en tér-
minos de espacio fisico como de movilidad del
personal durante la ejecucién de sus tareas (46).
Por ende, es necesario mejorar las condiciones la-
borales de estos profesionales, con el objetivo de
promover un entorno de trabajo mas favorable.
El riesgo de enfermedad tiene consecuencias per-
judiciales tanto en el ambito laboral como en la
vida personal de los profesionales afectados (47).

CONCLUSIONES

La revision hace hincapié en un abordaje integral
de la ergonomia en profesionales de la salud, te-
niendo en cuenta aspectos como el disefo del
lugar de trabajo, la capacitacién del personal, la
implementacién de politicas y normas de seguri-
dad ocupacional y el fomento de una cultura pre-
ventiva y orientada a la atencion médica. Ademas
de los beneficios inmediatos para los trabajado-
res de la salud, también se ha descubierto que un
enfoque ergonémico en la atencién generaria un
efecto positivo en la salud en general.

Asi mismo, la implementacién de los principios
ergondmicos en profesionales de la salud se ha
relacionado con una serie de ventajas impor-
tantes, que incluyen una disminucién de los ac-
cidentes y lesiones relacionados con el trabajo,
un incremento del rendimiento y la satisfaccion
laboral y una mejora en la atencion al paciente.
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Los riesgos ergondémicos que influyen en el per-
sonal de enfermeria ocasionan danos fisicos y
mentales, debido a la sobrecarga del aparato
musculoesquelético y la funcién cognitiva que
tienen que desempenar para realizar sus activi-
dades diarias, lo que conlleva ausentismo, por la
solicitud de licencias de larga duracion.

Los profesionales del area de la salud que se en-
cuentran en contacto directo con el paciente,
como fisioterapia, desarrollan labores a un ritmo
acelerado de trabajo, que ocasionan trastornos
musculoesqueléticos y factores de riesgo ergoné-
micos asociados, debido al mantenimiento pro-
longado de posturas estaticas y dindmicas, mo-
vimientos repetitivos de los miembros superiores
y, sobre todo, movimientos de sobrecarga de la
columna. De ahi que sea la profesion mas suscep-
tible a riesgos ergonémicos, en comparaciéon con
otras disciplinas de la salud.

La persistencia del factor de riesgo resulta en un
proceso de deterioro gradual que empeora el
dolor y eventualmente interfiere con las activida-
des diarias.

Finalmente, los hallazgos de esta revisidon narrati-
va destacan cuan importante es la ergonomia en
el sector hospitalario, como medida preventiva
para salvaguardar el bienestar y la buena salud de
los empleados. Un ambiente laboral mas seguro
y saludable es posible con la implementacién de
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estrategias ergondmicas especificas en cada area
de trabajo, lo que beneficia la atencién de los
profesionales del area de salud y su desempeno
superior en la atencion al paciente.
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