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RESUMEN EJECUTIVO

Los trastornos musculos esqueléticos se presentan en la actualidad como un factor de
riesgo laboral, por lo que se hace necesario evaluarlos y tomar las medidas para controlarlos
en su origen. EI empleo éptimo de estos métodos requiere de la preparacion del personal
profesional, que analice permanentemente esta problematica, asi como la implicacion en la
aplicacion de herramientas para el seguimiento y control de estos factores en las distintas

areas de la empresa.

Durante el periodo de practica efectuado en el Hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, se
efectud un analisis de las consultas por enfermedad profesional relacionadas a trastornos
musculo esquelético. A consecuencia de los resultados se decidio efectuar la aplicacion de

la Norma TMERT, desarrollado en tres secciones.

Capitulo 1

Se constituy6 el marco teorico y legal para formar el conocimiento previo del contenido

al que abordamos, dando un mayor enfoque a la ergonomia como tema global a tratar.

Es siempre necesario tener claridad con respecto al tema que se va evaluar,
permitiéndonos orientar nuestra bisqueda y estableciendo una conceptualizacion adecuada

de los términos a utilizar.

Capitulo 2

Incorpora los métodos REBA y Cuestionario Nordico, con la finalidad de complementar

la evaluacion de los puestos de trabajo desde el punto de vista ergonémico.

Una de las tareas en las que se presentaba un aumento de quejas de dolencias, fue en la
manipulacion de pacientes, lo que constituye un factor de riesgo en el trabajo, resultando

imprescindible evaluarla y tomar medidas desde su origen.

Para ello, se debi6 tomar en cuenta diversos factores de riesgo, para poder identificar si
efectivamente existia la posibilidad de que se encontraran presente estos trastornos que

decian presentar los funcionarios.



Para el método REBA se obtuvo en base a las tablas de puntuacién para los factores de
riesgo que existe un nivel alto de eventualidad, por lo que se deben tomar medidas
inmediatas para corregir las acciones y condiciones en los lugares de trabajo (medicina

general y maternidad).

Por otro lado en el Cuestionario Nordico se pudo identificar que las dolencias con un
indice mayor se encuentran en las zonas del cuello, hombro, mano/mufieca. Aunque la
seccién del cuerpo que presentaba mas personas con molestias no tan fuertes, es el cuello

por si solo.

Una vez que se analizaran en conjunto los métodos se pudo establecer que existe la

necesidad de correccion de las intervenciones ergonémicas en el entorno de trabajo.
Capitulo 3

Establecida la base complementaria para la Norma, se procedié a construir la Matriz de
Identificacion de Peligros y Evaluacion de Riesgos Ergondmicos, en donde los datos que la
completan entrega la informacion necesaria para tener claridad de cuales son las tareas que
generar TMERT.

En vista de que existen tareas que generan TMERT se logrd llevar a cabo la Lista de
Chequeo para cada una de ellas, obteniendo como resultado final que las Unicas
ocupaciones encontradas con un nivel alto (rojo) fueron administracion de medicamentos

para ambas areas, asistencia en alimentacion y registro de ficha clinica en medicina.

Debido a la clara presencia de trastornos musculos esqueléticos se procedio a generar un
Programa de Capacitacion al recinto hospitalario para la reduccion de diversos TME
asociados. De la cual se generan recomendaciones y soluciones de mejora en pro de la

salud de quienes desarrollan su actividad laboral en este sector.
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INTRODUCCION

La relacién entre situacion de salud, calidad de empleo y condiciones de trabajo, es hoy
en dia, incuestionable, razon por la cual constituye una preocupacion primordial velar
porque todas las actividades laborales se realicen sin deterioro para la calidad de vida de las

personas, y se conviertan en un pilar fundamental para su desarrollo (MINSAL, 2016).

Una de las principales disciplinas que se centran en este tema, es conocido como la
ergonomia, en la cual se pueden disefiar puestos de trabajo adaptables a las capacidades y
limitaciones de las personas que los ocupan, con el fin de prevenir posibles dafios a la

salud, entre ellos, los trastornos musculo esqueléticos.

Las intervenciones ergonémicas que controlan los factores de riesgo, como la fuerza,
repetitividad, posturas forzadas y la combinacion de estos, influyen en la prevalencia e

incidencia de los trastornos musculo esquelético.

Estos trastornos relacionados con el trabajo son frecuentes y potencialmente
incapacitantes, pero aun asi prevenibles. Sus manifestaciones son variadas y especificas,
especialmente si hablamos de extremidades superiores (Salud, Protocolo de vigilancia para
trabajadores expuestos a factores de riesgo TMERT-EESS, 2012). Pueden presentarse con
alteraciones que sufren las estructuras corporales como los masculos, articulaciones,
tendones, ligamentos, nervios, huesos y el sistema circulatorio, causadas o agravadas
fundamentalmente por el trabajo y los efectos del entorno en el que éste se desarrolla
(Laboral A. S., 2008).

A esta realidad se ven involucrado los recintos hospitalarios, en donde el perfil de los
profesionales en el sector de los centros de atencidn, especificamente a personas con
situacion de dependencia es muy variado (Remesal, 2007), aunque claramente se puede
distinguir un area en particular, siendo esta el servicio hospitalario, ya sea en medicina

general, como en maternidad.

Debido a que las tareas ocupacionales, que se llevan a cabo estan altamente expuestas a
los factores de riesgos antes mencionados, no son intervenidas hasta después de que ya se
ha presentado una lesion fisica por trauma acumulado. Estas lesiones son de largo aliento,

existen muchos costos asociados y licencias extensivas, ademas son de recuperacion lenta.



Con base a la informacion de estos trastornos en cémo afectan a los trabajadores y segun
lo evaluado en conjunto con el hospital por el aumento de ausentismo laboral y consultas
médicas sobre sospecha de enfermedad profesional, para ambos departamentos del recinto
hospitalario se realizara la Aplicacion de la Norma Técnica de Identificacion y Evaluacion
de Factores de Riesgo de Trastornos Musculo Esqueléticos a trabajadores expuestos en el

Hospital Dr. Mario Sanchez Vergara- La Calera.

Al utilizar esta Norma, se espera detectar los factores de riesgo presentes en los ambientes
laborales que puedan afectar de manera negativa la salud fisica de las personas. También se
espera contribuir en la vigilancia de la poblacién de trabajadores expuestos a estos factores
de riesgo de trastorno musculo esquelético de extremidad superior mediante uso de la
informacion armonizada y periddica de los datos de la identificacion y evaluacion de riesgo
en las diferentes actividades laborales.

Por esta razon es importante generar medidas de prevencion, ya que para esto se crean
estas normas, para producir conciencia en las empresas de que hay un problema, que los
trabajadores que poseen funciones en lineas de procesos deben tener sus pausas y descansos

fisioldgicos, son medidas minimas a tomar en consideracion.



OBJETIVOS

GENERAL

Aplicar la Norma Técnica de ldentificacion y Evaluacion de Factores de Riesgo de
Trastornos Musculo esqueléticos a trabajadores expuestos en el hospital Dr. Mario Sanchez

Vergara.

ESPECIFICOS

1) Realizar un diagnostico de los puestos de trabajo y/o tareas que pudieran generar
TMERT.

2) Desarrollar una evaluacion a los puestos de trabajo y/o funciones criticas a través de

las herramientas entregadas por la Norma Técnica TMERT.

3) Proponer un programa de capacitacion para los trabajadores expuestos a TMER, en

base a los resultados de las evaluaciones.



ALCANCE

El trabajo va dirigido hacia el recinto hospitalario Dr. Mario Sanchez de La Calera,
perteneciente a la V Region. El cual se enfocaré especificamente en el personal del servicio
de hospitalizacion, tanto de medicina general, como de maternidad, en base a la necesidad

del hospital.

Se determinard medidas de control para los TMERT encontrados, bajo el apoyo de las
siguientes leyes y/o normativas primordiales: Ley 16.744, Decreto Supremo N° 40, Decreto
Supremo N° 594,

Se trabajard durante los ultimos meses del afio 2016 y principios del 2017 en conjunto
con el experto en prevencion de riesgos y el apoyo de las autoridades y jefes que tengan

bajo su mando la responsabilidad de velar por la vida, seguridad y salud de los trabajadores.

JUSTIFICACION

En los ultimos afios los problemas relacionados a unas condiciones ergondmicas
inadecuadas del trabajo, esta adquiriendo una importancia creciente. Generando la
necesidad de establecer bases para crear programas de capacitacion preventiva para factores
de riesgo asociados a enfermedades musculo esqueléticos (Remesal, 2007). Obteniendo un
control en la exposicidén y, consecuentemente, una disminucion de la incidencia y la

prevalencia de estas.

Es necesario determinar la exposicion a dichos riesgos en la unidad de medicina, tanto
como la de maternidad, de modo que nos permita identificar y evaluar la relacion causal de
molestias osteomusculares que se pudiera generar al realizar actividades (Laboral A. S.,
2008).

En numerosas ocasiones los profesionales de dichos ambitos laborales ejecutan
movilizaciones en condiciones no seguras, la mayoria de las veces debidas a fallos
organizacionales, falta de formacion en técnicas seguras de movilizacion, ausencia o
deficiencia de medios auxiliares 0 mecénicos e incluso factores humanos (Laboral I. d.,

2011). Ya que, a la hora de actuar, en determinadas circunstancias, ante la percepcion de



una necesidad o urgencia de preservar la seguridad y la integridad fisica de los propios
pacientes o personas, se coloca en prioridad la vida y salud de aquellas, antes que el de ellos

mismos.

Por lo tanto, se pretende obtener una vision de los problemas a los que se enfrentan los
trabajadores en los servicios de hospitalizacion, asi como los posibles métodos de
intervencion, con el fin de disminuir la carga de trabajo, mejorando la eficiencia de los

empleados, el ausentismo laboral y los costos de tratamiento de los TMERT-EESS.

Estos disefios se concentran, generalmente, en un cambio integral o parcial del area o
tareas que en él se llevan a cabo, haciendo también hincapié en la importancia de una

formacion adecuada una vez implementadas las mejoras en las condiciones de trabajo.

Para poder determinar la prevalencia e incidencia de las lesiones masculo esquelético, la
aplicacion del método REBA y Cuestionario Nordico, se utiliza como base de apoyo para
justificar por qué se debe realizar la Norma TMERT. Ya que, el Hospital responde ante un

Organismo Administrador se debe tener evidencia de la presencia de los trastornos.

METODOLOGIA

El presente trabajo constara de las siguientes etapas:

Paso 1: Identificacion de los trabajadores expuestos: con el cual se podré determinar la

cantidad de personas que se encuentran afectadas por los sintomas musculo esqueléticos.

Se llevard a cabo una visita a terreno a los sectores en los que se presentan los
funcionarios con mayor consulta de sospecha de enfermedad profesional, en donde se
establecera si existe 0 no riesgo y/o presencia de TMERT segun el proceso, puesto de

trabajo y tarea.

Paso 2: Identificacion y evaluacion de factores de riesgo de TMERT — EESS: se
realizara segun lo obtenido en la lista de chequeo establecida por la Norma Técnica del

Ministerio de Salud.



Una vez esclarecido la existencia de TMERT, se efectuara la lista de chequeo que se
encuentra en la Norma, en la misma area a evaluar. Obteniendo con ello una observacion
directa de la tarea del trabajador y de las condiciones en las que las ejecuta, por lo que se

tendré una evaluacion preliminar de la situacion.

Paso 3: Realizacion del Cuestionario de Salud: se aplicara el “Cuestionario Nordico”
para la deteccion y anélisis de sintomas musculo esqueléticos, con el fin de detectar
molestias iniciales, que no han constituido enfermedad o no han llegado a consultar con el

médico.

Durante las visitas que se hicieron en las unidades de medicina y maternidad, se informo
a los funcionarios sobre la realizacion de la investigacion de los trastornos musculo
esqueléticos y las condiciones de la misma. Junto con ello, se procedié a informar el
caracter voluntario de la elaboracion del cuestionario nérdico. En donde aguellas personas
que aceptaron participar, se les entrego la herramienta previo a la explicacion de la misma

por parte de la investigadora.

Paso 4: Mediante los resultados de los gréaficos obtenidos: se analizaran para adquirir
claridad de la percepcidn de los funcionarios.

Una vez que se hayan conseguido de vuelta todos los cuestionarios entregados, se

evaluaran, creando con ellos gréficos de todo lo aplicado.

Paso 5: Establecer una matriz de riesgos: identificando cada evento que pueda originar

un posible trastorno musculo esquelético.

Se deberd describir cada tarea/actividad que realice el trabajador, detallando el como se

ejecutan, con el fin de diferenciar entre manejo manual de carga o TMERT.



CAPITULO I: MARCO TEORICO Y LEGAL DE TRASNORNOS MUSCULO
ESQUELETICOS




1. MARCO TEORICO Y LEGAL DE TRASTORNOS MUSCULO
ESQUELETICOS

Dentro del presente capitulo se abordara el marco tedrico constituye nuestro conocimiento
previo del contenido al que abordamos. Es siempre necesario tener claridad con respecto al
tema que se va evaluar, permitiéndonos orientar nuestra blsqueda y estableciendo una

conceptualizacion adecuada de los términos a utilizar.

1.1. LA ERGONOMIA

El analisis de los servicios, productos, herramientas, maquinas y el comportamiento de
éstos durante su utilizacién; las prestaciones reales que se pueden alcanzar con referencia a
las caracteristicas teoricas, y el andlisis exhaustivo de las capacidades y limitaciones de las
personas, han desembocado en los planteamientos de los sistemas persona-maquina (P-M),

premisa basica para que la ergonomia comenzara a desarrollarse.

La utilizacién moderna del término Ergonomia se debe a Murrell y ha sido adoptado en
1949 en la creacion de la primera sociedad en Ergonomia la Ergonomics Research Society.

Mas alla de quien se atribuya la creacion o autoria de la disciplina, la ergonomia es un
conocimiento aplicado desde siempre a la busqueda natural de la adaptacion de los objetos
y el medio a las personas, he ahi la finalidad que le dan los fundadores a la ergonomia, que
es la de: “Adaptar el trabajo al hombre”. Por adaptacion entendemos el habitat en general,

pero cuando es referida a la adaptacion al trabajo es referida esencialmente a el:

e Analisis y conformacion de los puestos de trabajo en el medio laboral: maquinas,
equipos, herramientas, etc.

e Analisis y conformacion del medio ambiente: ruido, vibraciones, iluminacion, etc.

e Analisis y conformacion de la organizacion del trabajo: tarea laboral, ritmo de
trabajo, pausas, etc.

e Analisis y conformacion del medio a elaborar: accion nociva sobre el individuo a
corto y/o largo plazo.

e Planificacion del personal: condiciones adecuadas al perfil individual como edad,

sexo, estado de salud, etc.



e Adiestramiento y experiencia para efectuar la tarea: humanizacion del trabajo.

En base a todos estos topicos proporcionan la determinacion de los objetivos basicos que

persigue el ergdbnomo, concretadas en:

e Mejorar la interrelacion persona-maquina.

e Controlar el entorno del puesto de trabajo, o del lugar de interaccién conductual,
detectando las variables relevantes al caso para adecuarlas al sistema.

e Generar interés por la actividad procurando que las sefiales del sistema sean
significativas y asumibles por la persona.

e Definir los limites de actuacion de la persona detectando y corrigiendo riesgos de
fatiga fisica y/o psiquica.

e Crear bancos de datos para que los directores de proyectos posean un conocimiento
suficiente de las limitaciones del sistema persona-maquina de tal forma que evite los

errores en las interacciones.

Conceptualmente para el trabajo el sentido ergondémico se considera como la totalidad de
la energia e informacion transformada o elaborada por el hombre durante el cumplimiento

de su tarea laboral, abarcando cuatro principales factores:

Factores Factores
ambientales organizacionales

Factores
fisicos

-

Ergonomia

Figura 1-1. Factores que componen la Ergonomia.

Fuente: Esquematizado por Viviana Pedraza.

La exposicién conjunta a mas de un factor incrementa la posibilidad de padecer TME. Por
lo tanto, incorporar cada uno de ellos como posibles factores de riesgo, se podra obtener
una correcta y completa informacion en la cual basarse para la evaluacion de los puestos de

trabajo.



1.1.1. Trastornos musculo esqueléticos

Los trastornos musculo esqueléticos (TME) son una de las enfermedades de origen

laboral mas comunes que afectan a millones de trabajadores a nivel mundial.

Estos trastornos normalmente afectan a la espalda, cuello, hombros y extremidades
superiores, aunque también pueden afectar a las extremidades inferiores. Comprenden
cualquier dafio o alteracion de las articulaciones y otros tejidos. Los problemas de salud
abarcan desde pequefias molestias y dolores a cuadros médicos mas graves que obligan a
solicitar la baja laboral e incluso a recibir tratamiento médico. En los casos méas crdnicos,

pueden dar como resultado una discapacidad y la necesidad de dejar de trabajar.

Los dos grupos principales de TME son los dolores y las lesiones de espalda y

los trastornos laborales de las extremidades superiores (por movimientos repetitivos).

En su mayoria se encuentran relacionados con el trabajo, los cuales se desarrollan a lo
largo del tiempo. Normalmente no hay una Unica causa de los TME, sino que son varios los
factores que trabajan conjuntamente. Entre las causas fisicas y los factores de riesgos

organizativos se incluyen:

e Manipulacién de cargas, especialmente al agacharse y girarse
e Movimientos repetitivos o forzados

e Posturas extrafas o estaticas

e Vibraciones, iluminacion deficiente o entornos de trabajo frios
e Trabajo a un ritmo elevado

e Estar de pie o sentado durante mucho tiempo en la misma posicion

Para todas estas causas y/o factores “el empleador evaluara los riesgos a la salud o a las
condiciones fisicas de los trabajadores, derivados del manejo o manipulacién manual de
carga, considerando criterios de la carga, del ambiente de trabajo, del esfuerzo fisico y de

las exigencias de la actividad” (Social, 2005).
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1.1.2. Carga fisica

Se puede definir la carga fisica del trabajo como el conjunto de requerimientos fisicos a
los que se ve sometida la persona a lo largo de su jornada laboral. Estos requerimientos
conllevan una serie de esfuerzos por parte del trabajador que supondran un mayor consumo
de energia cuanto mayor sea el esfuerzo. A este consumo de energia se le

denomina metabolismo de trabajo.

Decimos que un trabajo tiene carga fisica cuando el tipo de actividad requerida por la

tarea es principalmente fisico o muscular.

Esta carga fisica se puede presentar en dos condiciones:

e Dinamica: determinadas demandas fisicas, como andar o correr, obligan a que el
musculo se contraiga (acorte) y estire (alargue) ritmicamente. A este tipo de
contraccion muscular se la denomina isotonica. El trabajo o ejercicio realizado

recibe el nombre de dinamico.
Ejemplos:
— Andar: trabajo dinamico para los musculos de las extremidades inferiores.

— Levantar un peso de una mesa: trabajo dinamico para las extremidades superiores.

e Estatica: en otras ocasiones, el masculo debe contraerse y mantener la contraccion
durante un tiempo variable. Es lo que ocurre cuando mantenemos una fuerza
(sosteniendo un peso, por ejemplo) o una postura determinada. A este tipo de
contraccion se la denomina isométrica y al trabajo o ejercicio derivado, estatico.

Ejemplos:

— Sostener un peso en brazos varios minutos: Trabajo estatico para estos musculos.

— Mantener el tronco en la misma postura varios minutos: Trabajo estatico del tronco.
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En principio, un trabajo dindmico puede ser realizado durante horas, siempre que se
ejecute a un ritmo adecuado a la persona y al esfuerzo y éste no sea de excesiva intensidad.
Ademas, la contraccion ritmica del musculo favorece el riego sanguineo a la zona que

trabaja.

Sin embargo, durante el trabajo estatico, la contraccion prolongada del mdsculo
comprime los vasos sanguineos provocando un menor aporte de sangre al masculo
contraido (y a los huesos y articulaciones de la zona), de modo que llega una menor
cantidad de nutrientes y oxigeno, necesarios para el trabajo muscular. Esto origina la

aparicion de la fatiga muscular, que limita el mantenimiento de la contraccion.

1.1.3. Carga biomecénica laboral

“Es una ciencia que se define como el estudio de la interaccion del hombre con sus
herramientas, maquinarias y materiales en sus puestos de trabajo a fin de mejorar el
rendimiento del trabajador minimizando los riesgos de las lesiones musculo esqueléticas”
(Chaffin, 1999).

La biomecanica estudia los principios, métodos y las aplicaciones de las leyes del
movimiento mecanico en los sistemas biologicos. Hace énfasis en aspectos fisicos del
trabajo y la adaptacion bioldgica a ellos en temas como: manejo manual de cargas, fuerzas,
repeticiones, posturas, vibraciones, repetitividad, etc. En estudios biomecanicos realizados
para analizar tareas industriales se identificaron condiciones que afectan la productividad y

el bienestar de los trabajadores. Entre ellas podemos mencionar:

e Obtener el maximo rendimiento con el minimo esfuerzo.

e Disefiar las tareas, de tal forma de que la gran mayoria de las personas expuestas
puedan ejecutarlas sin sufrir dafos.

e Minimizar los momentos de fuerza actuantes sobre la columna y las articulaciones.
El estrés sobre el sistema musculo esquelético depende tanto del peso sujetado
como de su distancia al eje de giro.

e Evitar comprimir los tejidos blandos y concentrar el peso sobre pequefas
estructuras anatomicas para evitar compromisos en la irrigacion sanguinea y micro

traumas.
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Con la aplicacién de la biomecénica en la ergonomia podemos determinar la influencia

del trabajo en el sistema musculo esquelético del trabajador y hacer recomendaciones para

optimizar las tareas con menor impacto sobre la salud de quien la ejecuta.

Los factores de riesgos considerados dentro de la biomecénica son:

a)

b)

Manipulacion Manual de Carga (MMC): el traslado de cargas dentro de la actividad
laboral representa una de las formas de trabajo mas antiguas y de mayor frecuencia

en la ejecucion de un proceso.

La manipulacién comprende toda operacion de transporte o sostén de carga cuyo
levantamiento, colocacion, empuje, traccion, porte o desplazamiento exija esfuerzo
fisico de uno o varios trabajadores (Social, Ley N° 20.001 "Regula el peso maximo
de carga humana”, 2005). Todas estas tareas realizadas en forma incorrecta pueden

afectar la columna vertebral y los musculos adyacentes.

En el &mbito de la empresa, la informacion y el adiestramiento de las personas en
las técnicas de la manutencion de cargas es uno de los aspectos fundamentales de la
prevencion del dolor de espalda, por lo tanto, se debe procurar que los trabajadores

reciban una formacion satisfactoria, con respecto a los métodos de trabajo.

Si el manejo es inevitable y las ayudas mecanicas no pueden usarse, no se permite
operar con cargas superiores a 50 kilogramos, en caso de menores de 18 y mujeres
no podréan ejecutar cargas con un peso maximo de 20 kilogramos. En cuanto a las

mujeres embarazadas esta prohibida la utilizacion de cargamento.

Postura Mantenida y Forzada (PMF): se entiende por postura de trabajo la posicion
relativa de los segmentos corporales y no, meramente, si se trabaja de pie o sentado.
Las posturas de trabajo son uno de los factores asociados a los trastornos musculo
esqueléticos, cuya aparicion depende de varios aspectos: en primer lugar, de lo
forzada que sea la postura, pero de también del tiempo que se mantenga de modo
continuado, de la frecuencia con que ello se haga, o la duracion de la exposicién a

posturas similares a lo largo de la jornada.
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¢) Movimientos repetitivos (MR): grupo de movimientos continuos mantenidos
durante un trabajo que implica la accion conjunta de los masculos, los huesos, las
articulaciones y los nervios de una parte del cuerpo y provoca en esta misma zona
fatiga muscular, sobrecarga, dolor y, por ultimo, lesién. Es habitual que muchas
personas ignoren la relacion que existe entre las molestias que sufren y los esfuerzos
repetidos que realizan reiteradamente durante un trabajo. Sin embargo, hay una
clara asociacion entre ciertos problemas musculo esquelético y las actividades que
implican posturas forzadas, trabajo repetitivo y ritmo excesivo, manejo de cargas
pesadas, uso de herramientas, etc.

Los problemas musculo esqueléticos que originan los movimientos repetidos
afectan con mas frecuencia a los miembros superiores, por lo que a continuacion se
trataran las medidas preventivas especificas que se refieren a ellos.

Las patologias mas habituales son:

e el sindrome del tunel carpiano: compresion del nervio mediano en la mufieca

que provoca dolor, hormigueo y adormecimiento de parte de la mano.

e la tendinitis y la tenosinovitis: inflamacion de un tendon o de la vaina que lo

recubre, que origina dolor y puede llegar a impedir el movimiento.

1.1.4. Metodo REBA

Es el acronimo de Rapid Entire Body Assessment (Valoracién Rapida del Cuerpo
Completo). REBA es uno de los métodos observacionales para la evaluacion de posturas
més extendido en la practica. De forma general, es un método fundamentalmente en la

inclusion en la evaluacién de las extremidades inferiores.

El objetivo de REBA es valorar el grado de exposicion del trabajador al riesgo por la
adopcién de posturas inadecuadas. Aunque el método considere otros factores como las

fuerzas ejercidas o la repetitividad, debe emplearse sélo para evaluar la carga postural.
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1.1.5. Cuestionario Nérdico

Es un cuestionario estandarizado para la deteccion y analisis de sintomas musculo-
esqueléticos, aplicables en el contexto de estudios ergonémicos o de salud ocupacional con
el fin de detectar la existencia de sintomas iniciales, que todavia no han constituido

enfermedad o no han llevado aun a consultar al médico.

Su valor radica en que nos da informacién que permite estimar el nivel de riesgos de

manera proactiva y nos permite una actuacion precoz.

1.2. MARCO LEGAL DE LA NORMA TECNICA TMERT

Se refiere a las leyes o reglamentos establecidos dentro de los parametros en los que se
debe basar la aplicacion de esta Norma Técnica, proporcionando un apoyo para la

fundamentacion del trabajo a realizar.

1.2.1. Ley 16.744 “Establece Normas sobre Accidentes de Trabajo y Enfermedades

Profesionales”

Es un Seguro Social Obligatorio contra los accidentes de trabajo y enfermedades

profesionales.

Estaran sujetas, obligatoriamente, a este seguro, las siguientes personas:

a) Todos los trabajadores por cuenta ajena, cualesquiera que sean las labores que
ejecuten, sean ellas manuales o intelectuales, o cualquiera que sea la naturaleza de la
empresa, institucion, servicio o persona para quien trabajen; incluso los servidores
domeésticos y los aprendices;

b) Los funcionarios publicos de la Administracion Civil del Estado, municipales y de
instituciones administrativamente descentralizadas del Estado.

c) Los estudiantes que deban ejecutar trabajos que signifiquen una fuente de ingreso

para el respectivo plantel;
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d) Los trabajadores independientes y los trabajadores familiares. El Presidente de la
Republica establecera, dentro del plazo de un afio, a contar desde la vigencia de la
presente ley, el financiamiento y condiciones en que deberan incorporarse al
régimen de seguro de esta ley las personas indicadas en las letras b) y c) de este
articulo. No obstante, el Presidente de la Republica queda facultado para decidir la
oportunidad, financiamiento y condiciones en gque deberan incorporarse al régimen

de seguro que establece esta ley las personas indicadas.

Todas estas personas protegidas se encuentran cubiertas en los siguientes casos:

A. Accidente del trabajo: es toda lesion que sufra una persona a causa 0 con ocasion

del trabajo y que le produzca incapacidad o muerte.

B. Enfermedad profesional: es la causada de una manera directa por el ejercicio de la
profesion o el trabajo que realice una persona y que le produzca incapacidad o

muerte.

La denuncia de la enfermedad profesional se hace mediante un documento llamado
“Denuncia de Enfermedad Profesional” (DEP). Estas enfermedades se encuentran

enumeradas en el Decreto Supremo N° 109.

En caso de accidente de trabajo o enfermedad profesional, la victima recibe gratuitamente

prestaciones médicas, las cuales pueden ser:

e Atencion médica, quirurgica y dental.

e Hospitalizacion.

e Medicamentos y productos farmacéuticos.

e Protesis y aparatos ortopedicos y su reparacion.
e Rehabilitacion fisica.

e Reeducacién profesional.

Por lo tanto, la Ley 16.744 consta de los siguientes objetivos:
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Indemnizar

Figura 1-2. Conjunto de objetivos de la Ley 16.744.

Fuente: Esquematizado por Viviana Pedraza.

1.2.3. Decreto Supremo N°594 “Establece las Condiciones Sanitarias v Ambientales

Basicas en los lugares de Trabajo”

Establece que la empresa esta obligada a mantener en los lugares de trabajo las
condiciones sanitarias y ambientales necesarias para proteger la vida y salud de los
trabajadores que en ellos se desempefian, sean éstos dependientes directos suyos o lo sean

de terceros contratistas que realizan actividades para ella.

Se estandarizan obligaciones, deberes y prohibiciones, para conseguir el objetivo de
mantener un ambiente de trabajo libres de agentes invasivos para la vida y salud de la
comunidad laboral.

1.2.4. Decreto Supremo N° 40 “Reglamento sobre Prevencidon de Riesgos Profesionales™

Determina que las Mutualidades de Empleadores estan obligadas a realizar actividades
permanentes de prevencion de riesgos de accidentes del trabajo y enfermedades
profesionales. En el cual deberan contar con una organizacion estable que permita realizar

en forma permanente acciones sistematizadas de prevencién en las empresas adheridas; a
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cuyo efecto dispondran de registros por actividades acerca de la magnitud y naturaleza de

los riesgos, acciones desarrolladas y resultados obtenidos.

El personal a cargo de estas actividades deberé ser especializado en prevencion de riesgos
de enfermedades profesionales y de accidentes del trabajo y su idoneidad sera calificada

previamente por el Servicio Nacional de Salud.

Las actividades de prevencion que deben desarrollar las empresas facultadas para
administrar el seguro en forma delegada seran de caracter permanente, efectivas, basadas en

una organizacion estable y a cargo de uno 0 mas expertos en prevencion.

Para los efectos de este reglamento se entendera por Departamento de Prevencion de
Riesgos Profesionales a aquellas dependencias a cargo de planificar, organizar, asesorar,
ejecutar, supervisar y promover acciones permanentes para evitar accidentes del trabajo y

enfermedades profesionales.

Toda empresa que ocupe mas de 100 trabajadores debera contar con un Departamento de
Prevencion de Riesgos Profesionales dirigido por un experto en la materia. La organizacion
de este Departamento dependera del tamafio de la empresa y la importancia de los riesgos,
pero debera contar con los medios y el personal necesario para asesorar y desarrollar las
siguientes acciones minimas: reconocimiento y evaluacion de riesgos de accidentes o
enfermedades profesionales, control de riesgos en el ambiente 0 medios de trabajo, accion
educativa de prevencion de riesgos y de promocién de la capacitacion y adiestramiento de
los trabajadores, registro de informacion y evaluacion estadistica de resultados,
asesoramiento técnico a los comités paritarios, supervisores y lineas de administracion

técnica.

1.2.5. Normativa relacionada con los Trastornos musculo esqueléticos de extremidades
superiores relacionados con el trabajo (TMERT)

A nivel internacional, se trata de uno de los problemas mas importantes de salud en el
trabajo, tanto en paises desarrollados como en vias de desarrollo. La OMS y La Agencia
Europea para la Salud y Seguridad en el Trabajo los han calificados como temas prioritarios

de la Salud Ocupacional.
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El proceso de elaboracion de la Norma se inicid el afio 2007 con reuniones periddicas del
grupo de trabajo basado en la revision tedrica y discusion técnica, enfocada a obtener un
instrumento fundamental para la prevencion de los trastornos musculo esqueléticos, que
pueda ser aplicado por todas las personas que necesiten identificar y evaluar los riesgos

fisicos de las tareas realizadas en el &mbito laboral

Los trastornos musculo esqueléticos pueden derivar de la interaccién de la persona con su
quehacer laboral, influenciado por diversos factores incidentes, como por ejemplo los

factores fisicos, psicosociales, organizacionales de las empresas y los factores ambientales.

Se busca abordar los factores de riesgo de trastornos musculo esqueléticos de extremidad
superior de manera especifica, por su importancia en lo que se refiere a la pérdida de
capacidad de ganancia de la persona cuando padece de una enfermedad musculo
esquelética de este tipo; y por la alta incidencia de estas cuando se habla de diagnésticos de

enfermedades relacionadas con el trabajo.

Esta Norma ha sido elaborada y disefiada para el cumplimiento de la obligatoriedad
referida al D.S. N° 594 sobre Factores de Riesgo de Lesiones musculo esqueléticos de
Extremidades Superiores. Esta adaptada en base a la Norma ISO 11228-3: Manipulacién de

cargas livianas con alta frecuencia.

En febrero de 2011 se publicé en el Diario Oficial la modificacion al Decreto Supremo
N°594 sobre condiciones sanitarias y ambientales basicas de los lugares de trabajo. Dicha
modificacion se basa en “el aumento de trabajadores que sufren patologias musculo
esqueléticas en las extremidades superiores y en la necesidad de disponer medidas de
proteccion para los trabajadores de modo de prevenir trastornos musculo esqueléticos de las
extremidades superiores.” La modificacion sefala que el empleador debera evaluar los
factores de riesgo biomecanicos (fuerza, posturas forzadas y repetitividad), y a partir de
dicha evaluacién se debera generar un plan de abordaje de los riesgos detectados. La Norma
indica entre sus recomendaciones para la organizacién del trabajo el uso de pausas
frecuentes como medida preventiva, pero no hace alusién a la inclusion de ejercicios en

dichas pausas.
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La norma general Técnica de Identificacion y Evaluacion de Factores de Riesgo de
Trastornos Musculo esqueléticos relacionados al trabajo, fue aprobada el 26 de Septiembre

del 2012, sin modificaciones a la fecha.

Su aplicacion permite la identificacion y evaluacién de factores de riesgo de Trastornos
Musculo esqueléticos Relacionados al Trabajo de Extremidad Superior (TMERT- EESS)
mediante la observacion directa de las tareas laborales, en cualquier tipo de empresa,
independientemente de su actividad, tareas, nimero de trabajadores o nivel de riesgo de sus
operaciones, donde se identifican uso y exigencia de las extremidades superiores como
movimientos repetitivos, posturas forzadas y o mantenidas, uso de fuerza, junto a otros
factores que, por evidencia cientifica, contribuyen a potenciar los factores biomecanicos.

Estas condiciones de riesgo se identifican en la “Lista de Chequeo” de esta Norma.
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CAPITULO I1: DIAGNOSTICO MEDIANTE METODO REBA Y CUESTIONARIO
NORDICO
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2.  DIAGNOSTICO MEDIANTE METODO REBA Y CUESTIONARIO
NORDICO

En el presente capitulo se procedera a desarrollar los métodos elegidos para encontrar la
informacion necesaria que determine la presencia de los trastornos, y con ello poder
adquirir los datos fundamentales para poder comprender y aplicar la Norma TMERT, asi

como también desenvolver el programa de capacitacion correctamente.

2.1. CONDICIONES GENERALES DEL LUGAR A EVALUAR

Resefa histérica

El Hospital nace como un suefio, en el refugio de unos obreros humildes y de mucho
esfuerzo, mineros que elaboraban una fabrica Ilamada Cemento Meldn, después de que su
lider, un gremialista conocido como Don Diego Lillo Gomez, llegara a ocupar el cargo de
Alcalde de La Calera.

Dicho hombre trabajador con vision del futuro, conocidisimo por los logros que aportaron
dicha gestion, inicié una campafia de conciencia social en su lugar de trabajo, llegando a

unificar un ideal...

Cuenta la historia que este Hospital iba a ser construido en Frutillar..., pero estos
trabajadores de fuerza, lucha y teson ofrecieron todo lo que estaba en su alcance para lograr

el objetivo.
Donaron el terreno.
Cedieron un dia de sueldo

Y un saco de cemento por cada obrero...

Ante semejante disposicion, a las autoridades de la epoca, no les queda otra opcién que

trasladar aquel proyecto del Sur... hacia nuestra Calera.
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No debe por tanto extrafiarnos, el que la estructura, basado en sus anchas paredes, como si
fueran un fuerte... al que los afios y embates de temblores, sismos o terremotos no han

logrado dafarla.

“En la ciudad de La Calera a 1° de Mayo de 1962, siendo Presidente de La Republica Don
Jorge Alessandri.

Ministro de Salud Publica: Don Benjamin Cid.
Director General de Salud: Gustavo Fricke.

Intendente de Valparaiso: Luis Guevara Ortlzar.

Se procede a la Inauguracion del Hospital de esta ciudad. Construido por la Sociedad

Constructora de Establecimientos Hospitalarios.

Don Benjamin Cid: Ministerio de Salud Publica
Gustavo Fricke: Director General de Salud

Luis Guevara Ortuzar: Intendente de Valparaiso
Renato Young Pulsen: Gobernador de Quillota
Roberto Ramirez VVasquez: Alcalde de La Calera

Dr. Julio Ponce Zamora: Director Hospital La Calera
Dr. Rene Faraggi: Director IV Zona de Salud

Dr. Humberto Plisfich: Director Hospital El Salvador Santiago”.

Y aqui estamos hoy... construyendo futuro en un suelo especial... forjado en los suefios y
en un ideal, surcando caminos... mirando el horizonte... tratando de crear... volviendo a

sofiar para poder avanzar las metas que seamos capaces de hacer realidad...
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Vision

“Queremos ser un hospital inserto y reconocido por la comunidad por su buena calidad de
atencion, teniendo como principal recurso a funcionarios con vocacién de servicio, al
usuario como objetivo central y el trabajo en equipo como el medio para el desarrollo y la

mejoria continua”

Mision

Entregar una atencion de salud integral, oportuna y digna a nuestros usuarios a través del

trabajo en equipo en la ejecucion de acciones de prevencion, promocion y rehabilitacion.
Nuestro compromiso es insertarnos en la comuna de la calera, desarrollando un trabajo

que respete los valores culturales y que identifique las necesidades y fortalezas locales para

fomentar el autocuidado y el bienestar como responsabilidad de toda la comunidad.

2.1.1. Servicios de hospitalizacién: Medicina General

El Servicio de Medicina General se encuentra ubicado en el primer piso del Edificio del
Hospital Dr. Mario Sanchez Vergara de La Calera, ala sur y cuenta en la actualidad con 34
camas para brindar atencion médica hospitalizada a usuarios adultos desde los 15 afios de

edad en adelante. Las cuales estan distribuidas de la siguiente forma:

- 18 camas para Medicina Hombres

- 12 Camas para medicina Mujeres

- 1 Cama asignada para hospitalizacion de funcionarios (Titular, Contrata, Honorario,
Reemplazo y Familiares directos (Padres, Hijos, Conyuge)

- 3 camas indiferenciadas, que pertenecen a la unidad de Pediatria para pacientes

autovalentes.
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Esta conformado por médicos especialistas, profesionales y auxiliares de enfermeria.
Todos altamente capacitados para atender cualquier tipo de eventualidad y ofrecer una

atencion de calidad a nuestros pacientes.

El Modelo de gestion de Enfermeria esta basado en los cuidados progresivos del paciente
y el mejoramiento constante de los procesos, de acuerdo a categorizacion, la cual consiste
en medir el grado de dependencia en:

- Dependencia Baja
- Dependencia Media

- Dependencia Alta

Para la atencién asistencial se utiliza el modelo de atencién progresiva, todo esto en
conjunto con la medicién del riesgo segun la patologia de ingreso:
- Riesgo Bajo
- Riesgo Medio
- Riesgo Bajo

Proporcionan ayuda a todo aquel que no sea capaz de valerse por si mismo, que por lo
general son principalmente pacientes con edad avanzada, los cuales necesitan apoyo para

hacer su aseo personal y confort.

En la atencidn directa con los pacientes se encuentran 5 funcionarios por turno diurno o

nocturno, y cada uno de ellos tiene a cargo un maximo de 6 hospitalizados.

Todas estas tareas implican fuerza y manejo de carga, lo que ocasiona generalmente

dolores en la zona lumbar y en extremidades superiores.
Del puesto de trabajo se sabe:

- N° de trabajadores (as): 15 mujeres y 1 hombre (12 de ellos son con
atencion directa a paciente y se dividen en 6 cada turno)

- Seccion/area/departamento: Sala de medicina

- Puesto de trabajo: Atencion directa

- Horario de funcionamiento: 24 horas

- Horario de trabajo: 08:00-20:00/20:00-08:00
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- Necesidad de horas extras: Si (segun necesidad de atencion)

2.1.2. Servicios de hospitalizacién: Maternidad

Presta todos los cuidados que se proveen durante y después del embarazo tanto para la
madre como el nifio. La enfermeria materna infantil tiene como objetivo el prevenir
complicaciones o enfermedades que puedan interferir en el funcionamiento normal del ciclo

reproductivo, el embarazo y el nacimiento.

El enfermero o enfermera especializada en el concepto de enfermeria materno
infantil ofrece un cuidado integral a la gestante y a su familia con el fin de mejorar su salud,
prevenir complicaciones y ayudar a que tenga mejores condiciones de vida. El objeto de
accion del enfermero materno infantil empieza desde el ciclo reproductivo pasa por el

embarazo y el parto, el puerperio y continua con el cuidado de la salud familiar.

El objetivo de esta disciplina es educar a las mujeres embarazadas a sobre su estado
fisiologico dandole consejos y recomendaciones para que esta etapa de su vida sea grata sin
ninguna anomalia tanto para ella como el feto y evitar complicaciones en la hora del parto y
de igual manera trabaja con nifios llevando su control de peso, talla, vacunas entre muchas

actividades mas.

Del puesto de trabajo se sabe:

- N°de trabajadores (as): 2 mujeres por turno

- Seccion/area/departamento: Maternidad

- Puesto de trabajo: técnico paramédico hospitalizadas

- Horario de funcionamiento: 24 horas

- Horario de trabajo: 08:00-20:00 horas/20:00-08:00 horas

- Necesidad de horas extras: si (por administrativos rotativos).
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Imagen 2-1. Hospital Dr. Mario Sénchez Vergara
Fuente: Imagen obtenida en Google Imagenes

2.2. METODO REBA Y CUESTIONARIO NORDICO

Dentro de la ergonomia se cuenta con variados métodos y procedimientos para la
evaluacion de factores riesgo asociados al trabajo con movimientos repetitivos de la
extremidad superior, donde la mayoria son herramientas de deteccion simple de estos

factores.

El Cuestionario Nordico y el método REBA, son dos instrumentos que forman parte de
todas estas técnicas, los cuales seran utilizados para determinar la percepcion de los
trabajadores sobre los sintomas que se poseen ante estos trastornos, y si las posiciones
adoptadas con respecto a las extremidades al momento de ejecutar las labores se encuentran
dentro de los rangos que presenta el método. Obteniendo una valoracion con la cual
trabajar.

El uso del método REBA se basa principalmente por que suministra un sistema de
puntuacién para la actividad muscular debido a posturas estaticas, dinamicas, inestables o
por cambios rapidos, es decir, para todas aquellas situaciones que se puedan generan dentro
de la elaboracion de las tareas. Ofreciendo una puntuacion final de riesgo que implica un

nivel de accién.

Su aplicacion previene al evaluador sobre el riesgo de lesiones asociadas a una postura,

indicando en cada caso la urgencia con que se deberian aplicar acciones correctivas.
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Ademas requiere un equipamiento minimo para desarrollar el método, lo que implica el

empleo de un tiempo éptimo para la confeccion de éste.

A su vez el cuestionario nordico sirve para recopilar informacién sobre dolor, fatiga o
incomodidad en distintas zonas corporales. Muchas veces no se va al médico o al
policlinico apenas aparecen los primeros sintomas, y es importante conocer si existe

cualquier molestia, especialmente si las personas no han consultado ain por ellas.

Su aplicacion permite obtener datos de sintomatologia previa a la aparicion de una

enfermedad declarada, por lo que es Util para tomar acciones preventivas.

Este diagnostico para cada sector evaluado, nos entregara la base fundamental para tener
una referencia y evidencia minima de algunas de las tareas que se ejecutan. Por ello, es que
los resultados obtenidos en el diagndstico no son totalmente concluyentes y/o
representativos, porque solo evalla las posturas que adoptan el personal para realizar sus

tareas.
La evaluacion se aplicard a los puestos de trabajos en los que se presenta mayor

ausentismo laboral y por consultas médicas sobre sospecha de enfermedad profesional que

han presentado los funcionarios.
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2.2.1. Aplicacion del Método REBA

Se hara referencia a aquello que la persona debe hacer durante su jornada laboral, para
poder identificar los factores a considerar en esta evaluacion, a través de una descripcion en
que se explica brevemente lo que se hace en los puestos laborales para la obtencidn de

datos, de modo que ayude a completar la informacion obtenida.

La informacion que se tendrd, sera dada por el Método REBA, el cual permite estimar el
riesgo de padecer desordenes corporales relacionados con el trabajo basdndose el analisis
de las posturas adoptadas por los miembros superiores e inferiores del cuerpo. Por lo tanto,
este método se divide en el grupo “A” el cual incluye tronco, cuello y piernas, y por otro

lado el grupo “B” correspondiente a los brazos, antebrazo y muifieca.
Se sefialara la valoracion que cada postura obtendra segun las evidencias que se
adquirieron en el puesto de trabajo, comparadas con la informacion contenida en cada tabla

del método REBA.

A continuacion, se presentard un diagrama en el cual se sefialara como se debe aplicar el

método a utilizar.
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Figura 2-1. Diagrama de aplicacién del método REBA.

Fuente: Esquematizado por Viviana Pedraza.

2.2.1.1. Aplicacion Método REBA: Area de Medicina

El siguiente método fue evaluado el dia 09 de enero del 2017. Se evalud la postura que

adoptan los funcionarios, en base a la ejecucion de sus tareas.
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Para la estimacion, se contd con evidencia fotogréfica extraia de un video (el cual se
grabo el afio 2016 y que posteriormente fue prestado para poder hacer el analisis
ergonomico), en donde se realiza la muda de un adulto mayor. En este caso 3 personas
ejecutaron la tarea, pero generalmente se hace entre 1 a 2 personas. Sin embargo, las
imagenes con las que se cuentan son pocas, porque lo primordial es respetar la

confidencialidad de la identidad del paciente.

Cabe destacar que a pesar de que no hay demasiada evidencia fotografica, las mediciones

fueron complementadas con las vistitas que se hacian al puesto de trabajo.

o Evaluacion del Grupo A

- Tronco

Imagen 2-2. Enfermeras inclinando a paciente para retirar el pafial, para nueva muda.
Fuente: Imagen obtenida a través de un video otorgado por el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara.

Las enfermeras a cargo de la atencion a pacientes en labores como éstas (realizado
durante todo el afio, pero principalmente en invierno), hacen que tomen posturas de flexion

igual o superior a los 60°. Esto hace que se obtenga un puntaje de 4.

Pero se debe destacar que la posicion para estas tareas u otras, implica una posicion con

torsion, aumentando el puntaje a 5.
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>20° extensién

MOVIMIENTO | PUNTUACION CORRECCION

Erguido 1 o %e

0°-20° flexidn. 0°- 5 =

20° extension gl
e

20°-60° flexion. 3

+1 si hay torsién o inclinacion

lateral

>60° flexion

- Cuello

Imagen 2-3. Enfermeras realizando limpieza al paciente.
Fuente: Imagen obtenida a través de un video otorgado por el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara.

En la siguiente foto se puede ver que se toma una postura que implica flexion del cuello

hacia delante de unos 20°. Debido a que las camas no poseen una altura adecuada (altura

promedio de aproximadamente 1,25 metros).

Sin embargo, también se realiza un movimiento de torsion, ya que deben mirar lo que

estan haciendo, asi como lo que esta a su alrededor.

Ambas situaciones inciden en una puntuacién de 3.
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MOVIMIENTO | PUNTUACION CORRECCION

1

0°-20° flexidn

+1 si hay torsion o inclinacid

20° flexion o
extension lateral
\

- Piernas

Imagen 2-4. Enfermeras realizando cambio de pafial a paciente.
Fuente: Imagen obtenida a través de un video otorgado por el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara.

En la foto se puede ver que existe una flexién de piernas en un angulo mayor a 60°,
debido a que esa posicidn puede dar un mejor apoyo para aplicar la fuerza necesaria que se

ocupa para realizar la muda a personas postradas o sin mucha movilidad.

Debido a estas condiciones se tiene un puntaje de 3.
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MOVIMIENTO

PUNTUACION

CORRECCION

Soporte bilateral,
andando o sentado

O

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

© .0 00

Soporte unilateral,
soporte ligero o

+2 si las rodillas estan
flexionadas mas de 60° (salvo

postura inestable _MSedente) 3
» Tabla puntaje final del Grupo A
1 2 3

1 2 3 4 1 2 3| 4 1 3

1 1123|412 ]3|4)3 b

2 2 | 3|4 5| 3|4 |5|6|14 §

3 2 |4 ,/5 6|4 |5 ]6]|7]|5 7

4 3|5 (6|7 |5 |6 /|7|8]|6 W

b Al s | 7 18 1 g [ 71a8l9l 7 \9

Para determinar el puntaje final primero se debe de ubicar el puntaje del cuello (3), el cual

indicara que parte de la tabla se usara para ubicar el puntaje obtenido para las piernas.
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Con el puntaje de las piernas (3), y del tronco (5), se unen, nos dard una puntuacion final

de 9 para el grupo A.

» Tablas de incremento del Grupo A

Carga o fuerza menor 5kg. +0

Carga o fuerza entre 5y 10kg. +1
N

Carga o fuerza mayor de 10kg. Q)

Existen fuerzas o cargas aplicadas
bruscamente

Como se trabaja con personas postradas (colocandonos en la peor situacion) el peso
minimo es de alrededor de 45 kg. Pero bajo estas condiciones la fuerza total la ejecuta el

funcionario a cargo del cuidado del paciente.

Considerando estas dos condiciones el puntaje aumenta a 12.
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o Evaluacion del grupo B

- Brazos

Imagen 2-5. Enfermeras realizando cambio de pafial a paciente.
Fuente: Imagen obtenida a través de un video otorgado por el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara.

En la ilustracion se puede ver que el movimiento va entre el 0° y sobre los 90°. Por otro
lado, se realiza movimientos con abduccion de los brazos (como lo es estirar y colocar las

sabanas con los pacientes en las camas, al igual que los pafiales).

Seguln estos movimientos se obtiene una puntuacion de 5.
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MOVIMIENTO | PUNTUACION CORRECCION
_———
< +1 si hay abduccién o rotacion
0°-20° flexién/ 1
extension
>20° extensién 2
+1 elevacion de hombro
20°-45° flexion 3
o . +1 si hay apoyo o postura a
>90° flexién 5
favor de la gravedad
- Antebrazos

Imagen 2-6. Enfermeras realizando cambio de pafal a paciente.
Fuente: Imagen obtenida a través de un video otorgado por el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara.

El movimiento de flexion/extension va entre 0° a 100° o0 mas. Esto es determinado a partir
de la foto y el resto de informacion visual que se tiene.
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Es por ello que se puede determinar una puntuacion de 2.

MOVIMIENTO

PUNTUACION

CORRECCION

60°-100° flexion

<60° extension

>100° flexién

No corresponde

Murfecas

.

Imagen 2-7. Enfermeras realizando cambio de pafial a paciente.

Fuente: Imagen obtenida a través de un video otorgado por el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara.
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Imagen 2-8. Enfermeras realizando cambio de pafial a paciente.

Fuente: Imagen obtenida a través de un video otorgado por el hospital Dr. Mario S&nchez Vergara.

En la fotografia se ve que la mufieca se encuentra con una flexién superior o igual a 10°, y

existe una torsion para el agarre de los elementos (como lo es para este caso el jarro de

limpieza).

Estos movimientos implican una puntuacion de 2.

flexion/extensién

MOVIMIENTO PUNTUACION CORRECCION
Q...
0°-15° flexion/ @ L
extension Eg G e
®‘ L 15°
—
>15°

+1 si hay torsion o @ ,
lateral
\
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» Tabla puntaje final del Grupo B

Para determinar el puntaje final primero se debe de ubicar el puntaje del antebrazo (2) el

cual indicara que parte de la tabla se usara para ubicar el puntaje obtenido de las mufiecas.

Con el puntaje de las mufiecas (2), en conjunto con el del brazo (5) se unen, dando una

puntuacion final de 8 para el grupo B.
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» Tabla de incremento del Grupo B

El agarre es bueno y la fuerza de agarre 0
Bueno :

rango medio

El agarre es aceptable pero no ideal o el +1
Regular agarre es aceptable utilizando otras

partes del cuerpo

N

Malo El agarre es posible pero no aceptable @

El agarre es torpe e inseguro, no es

posible el agarre manual o el agarre es +3
Inaceptable ) N

inaceptable utilizando otras partes del

cuerpo

Al no existir una carga que implique fuerza la puntuacion es 2. Por lo tanto, la puntuacion

del grupo B aumenta a 10.
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o Evaluacion de la tabla de puntuacion C.

2 1122 |3 | 4|45 |6|6|1T]|7]S8
3 2 | 3|33 |4|5|6|7|7|8%| 8|8
4 3|44 4|56 |7]|8]S8 9 | 9
5 alala|5]6|7[8[8[9 9|90
6 6 6 6 7 8 8 9 9 |10 | 10 | 10 | 10
7 77|71 8]9]9]9 10|10 |11]11
8 8|8 | 8|9 |10[/10[10]10|10] 1| 11] 12
9 9 9 9 {10 10|10 |11 |11 | 11 | 1 | 12 | 12
10 10 [ 10 | 10 | 11 | 11 [ 11 |11 |12 | 12 [ 1P | 12 | 12
11 11 | 11 |11 |11 |12 |12 | 12 | 12 | 12 i 12 | 12

/7~ N\

@ 12 112 112 112 112 112 112 [ 12 15(12‘) 12 | 12

\_/

Para esta evaluacion se intersectan los puntajes obtenidos en el grupo Ay B. Los cuales dan

una puntuacion C de 12.

> Tabla de incremento puntuacion C

Una o mas partes del cuerpo permanecen estaticas, por ejemplo +1
soportadas durante mas de 1 minuto

Se producen movimientos repetitivos, por ejemplo repetidos mas de 4 +1
veces por minuto (excluyendo caminar)

Se producen cambios de postura importantes o se adoptan posturas +1
inestables Q
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La labor de levantamiento de pacientes implica adoptar posturas inestables e incluso con

maniobras complicadas cuando lo es requerido.

Esto provoca que la puntuacion de C aumente a 13.

o Evaluacion de la puntuacion final de C.

No es necesaria la actuacion

Puede ser necesaria la actuacion

Es necesaria la actuacion

Es necesaria la actuacion cuanto antes

—. .

Inapreciable
203 Bajo
4a’ Medio
8al0 Alto
11a15 Muy alto

- -/ - - oy
Es necesaria la actuacion de inmediato__4

A4

Con toda la informacion adquirida, se puede determinar que las técnicos de enfermeria

para medicina se encuentran en el nivel 4 con un riesgo muy alto, donde la actuacion puede

es necesaria inmediatamente.

2.2.1.2. Aplicacién Método REBA: Area de Maternidad

El siguiente método fue evaluado el dia 06 de enero del 2017. Se evalud la postura que

adopta la funcionaria, en base a la ejecucion de sus tareas.

Para la estimacion se contd con evidencia fotogréafica, las cuales son una representacion

de las labores que hacen. Debido a la confidencialidad de los pacientes, se tomaron las

imagenes en conjunto con una auxiliar de aseo y la enfermera de turno a cargo.
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o Evaluacion del Grupo A

- Tronco

Imagen 2-9. Enfermera realizando maniobra de arrastre para el traslado de paciente.
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.

Imagen 2-10. Enfermera realizando maniobra de levantamiento a paciente (post parto).
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.

La enfermera a cargo de la atencién a pacientes embarazadas, incluye la tarea de
traslado éstas. En donde se produce una fuerza de empuje y/o arrastre en la silla de ruedas,
lo que implica un estiramiento y contracciéon de los brazos que fluctian entre los 30° de

flexion y 25° de extensidn, esto sucede porque el porte y peso de las pacientes son distintas,
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generando una forma de apoyo para cada magnitud de fuerza que deba realizarse. Lo que

produce una valorizacion de 3.

Pero se debe destacar que la posicion para el levantamiento de las pacientes implica una

posicion con torsion, aumentando el puntaje a 4.

MOVIMIENTO | PUNTUACION CORRECCION

Erguido 1 ® Yo
o, 4

207, -
& i

2 @i
0°-20° flexién. 0°- S
20° extension gl - e

e
N\
20°-60° flexion. w _—
>20° extension < +1 si hay torsién o inclinacion
>60° flexion 4
- Cuello

Imagen 2-11. Enfermera realizando maniobra de levantamiento a paciente (post parto).
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.
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Imagen 2-12. Enfermera realizando maniobra de arrastre para el traslado de paciente.
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.

En la siguiente foto se puede ver que se toma una postura que implica una leve
inclinacion del cuello hacia delante de unos 10°. Por lo que esta situacion da un puntaje de
1. Sin embargo, también afecta la constante posicién de levantamiento que utilizan para

apoyo de las pacientes, la cual implica torsion del cuello. Afectando a que su puntuacion

aumente a 2.
I
MOVIMIENTO | PUNTUACION CORRECCION
0°-20° flexion @ 1
20° flexion o ) +1 si hay torsion o inclinacién
extension % 2
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- Piernas

Imagen 2-13. Enfermera realizando maniobra de levantamiento a paciente (post parto).
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sdnchez Vergara, area de maternidad.

E N
Imagen 2-14. Enfermera realizando maniobra de levantamiento a paciente (post parto).
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario S&nchez Vergara, area de maternidad.

En la foto se puede ver que existe una flexion de piernas en un angulo mayor o igual a
60°, debido a que esa posicion puede dar un mejor apoyo (el apoyo no es totalmente estable
debido a que las mujeres principalmente después del parto y hospitalizacién no cuentan con

la energia necesaria para sostenerse).

47



Debido a ambas condiciones se tiene un puntaje de 3.

MOVIMIENTO

PUNTUACION

Soporte bilateral,

CORRECCION
+1 si hay flexion de rodillas
entre 30° y 60°
0 6 0 6

andando o ) 0
sentado ;
Soporte . . ,

P 2 +2 si las rodillas estan
unilateral,

soporte ligero o
postura inestable

flexionadas mas de 60° (salvo
ostura sedente)

» Tabla puntaje final del Grupo A

1 2
1 2 3 1 2 3 N4 1
1 1 2 3 1 2 J 4 3
2 2 | 3| 4 3|1 4|31/ 6| 4
3 2 4 5 4 5 4 7 5
N
4\ 3 5 B 5 7‘)8 6
L/ ./
5 4 | 6 | 7 6 | 78] 9 |7
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Para determinar el puntaje final primero se debe de ubicar el puntaje del cuello (2) el cual

indicara que parte de la tabla se usara para ubicar el puntaje obtenido para las piernas.

Con el puntaje de las piernas (3), como el de tronco (4), ambas se unen, dando una

puntuacion final de 7 para el grupo A.

» Tablas de incremento del Grupo A

Carga o fuerza menor 5kg. +0

Carga o fuerza entre 5y 10kg. +1
N\

Carga o fuerza mayor de 10kg. QZ)

Existen fuerzas o cargas aplicadas
bruscamente

Como se trabaja con mujeres embarazadas el peso minimo es de alrededor de 60 kg. Por
otro lado, la fuerza que se aplica para levantar a la paciente y colocarla en la silla de ruedas
es brusca.

Considerando estas dos condiciones el puntaje aumenta a 10.
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o Evaluacion del grupo B

- Brazos

Imagen 2-15. Enfermera realizando maniobra de arrastre para el traslado de paciente.
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.

Imagen 2-16. Enfermera realizando maniobra de levantamiento a paciente (post parto).
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.

En la ilustraciéon se puede ver que el movimiento va entre el 45° a 85°. Por tabla estos

angulos se consideraran con una puntuacion de 3.
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MOVIMIENTO | PUNTUACION CORRECCION

+1 si hay abduccion o rotacion

0°-20° flexién/
extension

>20° extension

20°-45° flexion @

>90° flexion 4

+1 elevacion de hombro

+1 si hay apoyo o postura a
favor de la gravedad

- Antebrazos

Imagen 2-17. Enfermera realizando maniobra de levantamiento a paciente (post parto).
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.

Como el movimiento de flexion maés significativo es mayor a 100° el puntaje

corresponderd a 2. Porque siempre se debe considerar la situacion mas critica.
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MOVIMIENTO

PUNTUACION

CORRECCION

60°-100° flexion

<60° extension

>100° flexién

No corresponde

Mufiecas

Imagen 2-18. Enfermera realizando maniobra de arrastre para el traslado de paciente.
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.
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Imagen 2-19. Enfermera realizando maniobra de levantamiento a paciente (post parto).
Fuente: Imagen obtenida en el hospital Dr. Mario Sanchez Vergara, area de maternidad.

En la fotografia se ve que la mufieca se encuentra con una flexién superior a 15°, y una

torsion para el agarre de la silla de ruedas.

Estos movimientos implican una puntuacién de 3.

MOVIMIENTO | PUNTUACION CORRECCION

1
15°

0°-15° flexién/

extension Eg

>15° +1 si hay torsion o desviacion
flexion/extension Jateral

o
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» Tabla puntaje final del Grupo B

3
N
1 1 [ 2| 2 1] 2B
2 1 [ 2| 3| 2| 3|k

— o 4

Cr——rrrrs()
4 4 |5 |5 5 | 6 |7
5 6 | 7 | 8 | 7 | 8 | 8
6 7 8 8| 8| 9 | 9

Para determinar el puntaje final primero se debe de ubicar el puntaje del antebrazo (2) el

cual indicara que parte de la tabla se usara para ubicar el puntaje obtenido para las mufiecas.

Con el puntaje de las mufiecas (3), y del brazo (3) se unen, dando una puntuacion final de

5 para el grupo B.
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» Tabla de incremento del Grupo B

Bueno

El agarre es bueno y la fuerza de agarre

rango medio

Regular

El agarre es aceptable pero no ideal o el
agarre es aceptable utilizando otras

partes del cuerpo

o,

Malo

El agarre es posible pero no aceptable

+2

Inaceptable

El agarre es torpe e inseguro, no es
posible el agarre manual o el agarre es
inaceptable utilizando otras partes del

cuerpo

+3

Al no existir una carga que implique fuerza la puntuacion es 1. Por lo tanto, la puntuacion

del grupo B aumenta a 6
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o Evaluacion de la tabla de puntuacion C.

2 1223 |4 |4 |5]6][6]|7]7]38
3 2| 3|3 |3 |a4a[%]|6|7|7|8]8]S3
4 3| 44|45 |67 |8|8|9]9]09
5 41 4] 4]5]6 8|89 |9]9]09
6 6| 6|6 |78 8§99 1010|1010
7 77| 7[8]09 9 1010 |11 |11 |11
8 8 8|89 |10[1p|10|10]|1011]11]11
9 9 | 9|9 [10]10| W |11 |11|11|12]12] 12
@ 1010 10 1] g(@ 1112 |12 |12 | 12 | 12
1 111111 |11 |12 |12 |12 |12 |12 |12 | 12 | 12
12 1212121212 |12 |12 |12 |12 |12 |12 ] 12

Para esta evaluacion se intersectan los puntajes obtenidos en el grupo A y B. Los cuales
dan una puntuacion C de 11

» Tabla de incremento puntuacion C

Una o méas partes del cuerpo permanecen estaticas, por ejemplo +1

soportadas durante mas de 1 minuto

Se producen movimientos repetitivos, por ejemplo repetidos mas de 4 +1
veces por minuto (excluyendo caminar)

Se producen cambios de postura importantes o se adoptan posturas @
inestables
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La labor de levantamiento de pacientes implica adoptar posturas inestables e incluso con

maniobras complicadas cuando lo es requerido.

Esto provoca que la puntuacion de C aumente a 12.

o Evaluacion de la puntuacion final de C.

No es necesaria la actuacion

203 Bajo Puede ser necesaria la actuacion
4a’v Medio Es necesaria la actuacion
8al0 Alto Es necesaria la actuacion cuanto antes

Muy alto Es necesaria la actuacion de inmediato

Con toda la informacién adquirida, se puede determinar que las técnicas de enfermeria
para maternidad se encuentran en el nivel 4 con un riesgo muy alto, donde la actuacién es

necesaria inmediatamente.

2.2.2. Andlisis Del Cuestionario Nérdico

Este cuestionario estandarizado para la deteccién y andlisis de sintomas masculo
esquelético, es aplicable en el contexto de estudios ergonémicos o de salud ocupacional con
el fin de detectar la existencia de sintomas iniciales, que todavia no han constituido

enfermedad o no han llevado aun a consultar al médico.

Su valor radica en que nos da informacion que permite estimar el nivel de riesgo, sobre
dolor, fatiga o incomodidad en distintas zonas corporales.

Las respuestas obtenidas en este cuestionario seran representadas en graficos (area de

medicina y maternidad unidas).
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A continuacion, se presentara un diagrama en el cual se sefialard como se debe aplicar el

método a utilizar.

_—_—
—
e
[OSRm—

Figura 2-2. Diagrama de aplicacion del Cuestionario Nordico.

Fuente: Esquematizado por Viviana Pedraza.

2.2.2.1. Gréficos de respuestas de los Servicios de Hospitalizacién

La informacién de estos graficos, estan basados en las respuestas que se obtuvieron de 6
cuestionarios respondidos por esta area en conjunto (medicina y maternidad en el turno

diurno).

Se compararon 10 de las 11 preguntas, debido a que la Ultima se da una respuesta

personal, por lo que cada una de ellas es diferente (por lo que no se podria graficar).

La cantidad de personas que hayan respondido para cada pregunta y sector del cuerpo,

seran representados por los nimeros que incluye cada grafico.
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A. ¢(Ha sentido molestias en...?
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Gréfico 2-1. Gréfico de barra sobre andlisis de datos de los Cuestionarios Nordicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: como se puede ver la zona que tiene mayor incidencia en molestias es el

cuello con 6 funcionarias afectadas, y le siguen 4 con dolores en los hombros.

B. ¢Desde hace cuanto tiempo?
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Gréfico 2-2. Grafico de barra sobre andlisis de datos de los Cuestionarios Nérdicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: en esta parte de la encuesta un muy alto porcentaje no respondid a esta

pregunta. Se desconocen los motivos, pero, sin embargo, aquellos que si respondieron,

dijeron tener molestias superiores a 3 meses en su mayoria, incidiendo principalmente en la

zona del cuello y hombro.
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C. ¢Ha necesitado cambiar de puesto de trabajo?

u Sj
= No
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Grafico 2-3. Gréafico de barra sobre analisis de datos de los Cuestionarios Nérdicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: a pesar de que las molestias tienen una incidencia con alto rango de tiempo

presente, solo un funcionario tuvo la necesidad de cambiar de puesto de trabajo.

D. (Ha tenido molestias los ultimos 12 meses?
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Gréfico 2-4. Gréfico de barra sobre andlisis de datos de los Cuestionarios Nordicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: en este grafico se puede observar que alrededor de la mitad de los
funcionarios no han tenido molestias estos ultimos 12 meses. Pero, por otro lado, el cuello y

hombro siguen siendo factores que se hacen presentes.
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E. ¢Cuanto tiempo ha tenido las molestias en los Gltimos 12 meses?
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Gréfico 2-5. Grafico de barra sobre analisis de datos de los Cuestionarios Nérdicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: a pesar de que las molestias se han presentado en un periodo de 12 meses, las
molestias no sobrepasan la semana. Lo que determina que pueden ser controlados con

medicamentos, periodos de recuperacion, entre otros.

F. ¢Cuanto dura cada episodio?
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m <1 Hora
1 - m 1-24 Horas
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Grafico 2-6. Grafico de barra sobre analisis de datos de los Cuestionarios Nérdicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: a pesar de que en esta pregunta no se obtuvieron muchas respuestas (ya sea
porque no presentaban molestias en el sector, no supieron responder o simplemente no lo
quisieron completar), se puede determinar el episodio mas significativo (zona del cuello)

dura menos de 1 hora.
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G. ¢Cuénto tiempo estas molestias le han impedido hacer su trabajo en los ultimos 12

meses?

4 -
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Gréfico 2-7. Gréfico de barra sobre analisis de datos de los Cuestionarios Nordicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusién: mas de la mitad de las funcionarias que respondieron, dijo que ninguna de
sus molestias le provocd impedimento para realizar su trabajo, excepto por un funcionario

que tuvo un periodo maximo de ausencia de 7 dias.

H. ¢Ha recibido tratamiento por estas molestias en los ultimos 12 meses?
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Gréfico 2-8. Gréfico de barra sobre andlisis de datos de los Cuestionarios Nordicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: como se puede observar en el grafico, sélo una persona ha presentado
molestias en el cuello dentro del Gltimo afio, lo que significa que una del personal tuvo
impedimento para hacer su trabajo, no ha tenido una recuperacion por completo, o bien,

nuevos factores estan provocando que estas dolencias no hayan desaparecido del todo.
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I. ¢Ha tenido molestias en los Gltimos 7 dias?

uSj
= No

O P N W b

Grafico 2-9. Gréafico de barra sobre analisis de datos de los Cuestionarios Nérdicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: segun lo indicado en el gréfico, el cuello es el lugar en donde méas se tiene

molestias. No obstante, el codo o antebrazo no tiene ninguna incidencia en el personal.

J.  Pdngale nota a sus molestias entre 1 (sin molestias) y 5 (molestias muy fuertes)

ZJﬂH BE

C)Q «2»0& \3‘@ \iéo Q‘b@ m5

Gréfico 2-10. Grafico de barra sobre andlisis de datos de los Cuestionarios Nérdicos.
Fuente: realizado por Viviana Pedraza, en base a los cuestionarios respondidos por funcionarios.

Conclusion: existe una incoherencia entre este grafico y al anterior, ya que dijeron no
presentar dolencias en la parte del codo/antebrazo, pero a pesar de eso, de igual formar le

han dado una valoracién de 1, aunque es muy baja.

Por otro lado, al igual que la situacion del codo/antebrazo, la zona dorsal/lumbar 4
personas dicen presentar malestares en distintos lados.
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Por ultimo, el cuello sigue teniendo un alto porcentaje con personal expuesto a sufrir

incomodidad respecto a esa zona, con un grado medio de dolor.

Los resultados obtenidos en el diagnostico sugieren que en el hospital, los funcionarios
sufren lesiones osteomusculares (por exposicion a factores de riego de malas posturas o por
el no cumplimiento de las normas ergondmicas), que pueden estar relacionadas con la
insuficiencia de las condiciones ambientales de trabajo, principalmente ergonomicas,
relacionadas con la sobrecarga fisica, levantamiento y transporte de pacientes y objetos
pesados, muebles y equipos inadecuados, obsoletos y dafiados, movimientos repetitivos.

2.3. COMENTARIOS DEL DIAGNOSTICO

Con este diagnostico se puede tener una vision de la situacion que se tiene en medicina 'y
maternidad, pero que no es totalmente representativa, debido a que la evaluacion implica
fuerza con carga superior a 5 kg. (Lo que provoca que algunas tareas deban ser

consideradas como MMC).

No obstante, si se analizara por movimientos repetitivos, lo méas probable es que se tenga

riesgos mayores en las areas evaluadas.

El ausentismo en el trabajo esta estrechamente relacionado con la presencia de sintomas y
el numero de lesiones ocurridos en el trabajo que ponen de manifiesto muchos trabajadores,
que incluso con sintomas de dolor, malestar u hormigueo siguen funcionando en sus
actividades. Sin embargo, estos trabajadores pueden aumentar las tasas de ausentismo en el
lugar de trabajo si las estrategias preventivas no son adoptadas por el hospital en el corto

plazo.

Existe la necesidad de correccidn de las intervenciones ergondmicas en el entorno del
trabajo destinadas a mejorar las condiciones existentes y las intervenciones ergondémicas
para la instruccion de los trabajadores sobre los riesgos a que estan expuestos y cuales son

las maneras de garantizar su labor.
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CAPITULO I11: APLICACION DE LA NORMA Y DESARROLLO DEL

PROGRAMA DE CAPACITACION PARA TMERT
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3. APLICACION DE LA NORMA Y DESARROLLO DEL PROGRAMA DE
CAPACITACION PARA TMERT

La aplicaciéon de la Identificacion y Evaluacién de Factores de Riesgo de Trastornos
Mdusculo Esqueléticos de Extremidad Superior Relacionados al Trabajo se realiza
basicamente con la “Lista de Chequeo”, herramienta definida como tal, por la Norma

Técnica.

Estas acciones se deben hacer mediante una observacion directa de las tareas laborales, en
cualquier tipo de empresa, independientemente de su actividad, tareas, numero de
trabajadores/ as, o nivel de riesgo de sus operaciones, donde se identifican uso y exigencia
de las extremidades superiores como movimientos repetitivos, posturas forzadas y uso de

fuerza.

Todo ello se traduce en la Matriz de Identificacion de Peligros y Evaluacion de Riesgos
Ergondmicos, en la que se describe cada tarea que se observo en terreno, asi como también

de la asesoria de cada jefe de area evaluada.

3.1. MATRIZ DE IDENTIFICACION DE PELIGROS Y EVALUACION DE
RIESGOS ERGONOMICOS

La matriz de riesgos es una herramienta de gestién que permite determinar objetivamente
cuéles son los riesgos relevantes para la seguridad y salud de los trabajadores que enfrenta

una organizacion.

Se determinaron las tareas que se ejecutan en el proceso mas critico que puedan o hayan
presentado en la jornada laboral, segun lo indicado por los mismos funcionarios y/o jefes.

Siempre evaluando la peor condicién que se tenga.

En ella se descartan las tareas que son generadas por Manejo Manual de Carga, debido a
que las lesiones generadas por ello, van ligadas mayormente a peso. Por lo que esas labores
se deben evaluar con la Guia Técnica para la Evaluacion y Control de Riesgos

Ergondmicos asociados a Manejo Manual de Carga.
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3.1.1L

Matriz de ldentificacion de Peligros y Evaluacién de Riesgos Ergonémicos:

Maternidad

La siguiente matriz, se realizé en base a la informacion entregada por el matrén a cargo y

previa observacion al sector. Se cred en base a la situacién mas critica que se ha presentado

para cada tarea descrita.

Hospitalizacion
paciente
embarazada

Técnico en
Enfermeria
de Nivel
Superior

Se verifican y
completan datos
Recepcion de paciente
de la segln Pinzas
~ paciente ya corresponda. =Sy
Acor_npgnar sea en Se realiza control _Flex!qn y
y asistir al . . extension de
matron(a) UITGEE Y e C'CI.O yse brazo sobre el 10
duentela | METE | PSS seriomentea | %00y 5
Ay i . =
R a:g:gg:ege Unidad dg duracion- matf(:)n/a_para Céf:)ggj:c; —388
(con postura Emergencia | turnode | atencion directa, extension de 18
inestable/ t6 ha}stagl | 12 hrs. @ o vsz mufieca -
- érmino de la erminada se AR
REIEHEE) atencion por registra atencion —AT; ;(;Lon
parte de ysedejaa =
matrén/a paciente en lugar
donde se hizo
recepcion
Se verifican
datos fie solicitud Pinzas
VEECE Recepcion d?eeﬂﬁmrﬁgf:ri)glse _F_Iexi()n y
e%é"‘e“es de solicitud 25 necesario para la extensujp e
reiteradas de exi A iy brazo bajo el _22
veces e examenes | examenes- obtenci6n de la 50% de su 26
TMERT provo car‘1 do hagtg 10 _qe muestra, luego se capacidad 18
exceso de obtencion de | duracion — rotul_a\ envase que Flexion y 14
movimiento muestra para | turno de contiene muestra extension de 8
mano/ ser derlvad_a 12 hrs. yse reallza_toma mufieca -
mufieca a laboratorio correspondlente, Abduccion
finalmente se A
deriva a ~Agarre
laboratorio
ﬁ:g;)(jge: II?SI Se llena el jarro
con agua y se
mot:/ril:rslfgr?tos Inicia desde trasl_ada s _Flex_i c”m y
que se deben que se 10 aseo paciente, luego extension de
realizar para | prepara el gemtg!, spEga e : razo. 49
TMERT efectuar la material duracu}n jagie sobre el _FIex_|9n y E
tarea hasta que ,se de 15°- areaa lavar. Se extenglon de 25
ademés ’ del | deje secael turno de I|m_p|a y se seca mufieca. _18
, ; 12 hrs. bien la zona _Abduccioén
uso de area genital genital y se Agarre
m;':rti';gs de procede a dejar el
aseo jarro en su lugar
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Hospitalizacion
paciente
embarazada

Técnico en
Enfermeria
de Nivel
Superior

Reunir Se reine material
material y Se entrega iy
. . " . 2 _Flexiony
Asistencia necesario 3 matron_/a segun extension de
en para asistir a curaciones requerimiento, brazo 12
curaciones a matron/a, con una vez Flexi éﬁ y 6
TMERT matron/_a con ellmlnam_on duracion termma_ldo se oxtension de 8
repetido de material p realiza ~ -
g . de 15°-12 Ny mufieca. 12
ciclo de contamina- horas eliminacion de Abduccion =
trabajo do, orden de material =
2 . _Agarre
area de contaminado y
trabajo limpieza del area
de trabajo
Se saca el
material a
utilizar. Se
- 6 . ..
Administrar Comienza medica- inyecta con la _Flexiony
medicamen- con la mentos jeringa el liquido | extension de
tos con el - en la solucion brazo 6
. preparacion cada 6 )
mismo del material, | horas, para (polvo), se saca _Flexion y 17
TMERT método/ hasta que se’ 3 peréonas la jeringa y se extension de 5
movimien- | o el (36 veces agita el frasco mufieca 4
tos por mas medicamen- en un para mezclar las _Pinzas 3
de 30 veces to turno de soluciones. Una _Abduccioén
diarias vez listo se retira Agarre
12 horas) o =
con la jeringa y
se inyecta en el
paciente
Traslado de
MMC pacientes ) . . ) )
MMC Mudar al RN - - - - -
Recibir al
MMC recién - - - - -
nacido
Se toma a recién
Medicion nacido y se
antropomé- Colocar en coloca sobre
tricasal RN | Posiciona BETEER e _Flexién y
recién 4 en turno balanza, L
con . . extension de
movimientas nacido sobre | de 12 hrs. | mantiene cabeza brazo 3
bandeja de con de recién nacido e =
MHERT || GEIERTSY balanza duracion | fija, luego estira FEiEay !
mufiecas I ’ d d I LW extension de _4
inadecuadas reatizar @ tarea de piemas y mufieca
debidoa la lectura de 10 mantiene pies en Abduccion
. parametros y angulo recto, =
manipula- . | liza | o
ci6n de este registrarlos realiza ectura de
parametros y
registra
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_Pinzas

Preparacion Se retine i
~ oA : Flexion y
de pequefios | Recoleccion material en - iy
; A extension de
materiales, | de material y 30en sala de .
. e brazo bajo el 4
con disponer turno de clinica” y 50% de su 5
TMERT compleja para 12 hrs. con | saca material canacidad 3
manipula- posterior duracion de estanteria Ffexi on 3
cion para instalacion | de tarea de para luego —riexiony -
. ) . . extension de 6
instalacion | por parte de 5 reunirlo en mufieca
via enfermeria carro de o
e Abduccién
endovenosa procedimiento | —
_Agarre
Hospitalizacion JEElillED en
aciente Enfermeria
ermbaravada de Nivel La TPM
Superior camina hasta el
refrigerador
Alimenta- Comienza | _Nan cada ubicado en
cién del RN | cuando se va | 3 horas, en | Sedile, retirala | _Flexion y
con a buscar la un turno leche y se extension de 2
TMERT movimiento leche a de 12 camina mufieca 3
sistematico | Sedile, hasta | horas, para | nuevamentea | _Abduccién 3
de mano/ que esdada | 3 RN (12 la sala de _Agarre
mufieca al RN veces) maternidad. Se
calienta la
leche (bafio
maria) y luego
se le da al RN
T.P toma
Canifal itz Se toma 25en termémetro y
temperatura . d o di
del RN con termometro | turno de o dispone. Abduccion 3
TMERT o y se realiza 12 hrs. cercaderecién | — AGETE 1
g registro de duracién | nacido, realiza A9 =
complejo de p
instrumento lectura de tarea 1 lectura y lo
registra
Se traslada la
maquina hasta
Control de la paciente, se
T Técnico en ciclo coloca el
Hospltqllzaaon Enfermeria completo . medidor de
paciente de Nivel Se realiza L
embarazada € Hive temperatura lavado de preston
Superior frecuencia manos y arterial, el
cardlal_ga y luego se 48 veces sat,urador de _Extension de
presion realiza en turno oxigeno y el brazo 6
TMERT arterial a lectura de de 12 hrs. termémetro, Pinzas 2
puérpera A duracion luego se = 7
. parametros , : _Agarre
(ciclo ara ser detarea 1” | realiza lectura
TENS) rep istrados de parametros
con gist para ser
. en ficha :
materiales de registrados, se
dificil retiran los
manejo elementos y se
dejan en su
lugar
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3.1.2. Matriz de Identificacién de Riesgos Ergonémicos: Medicina

Para esta matriz se determin6 en conjunto con personal de medicina que la situacién mas

critica para ellos, es cuando se tiene hospitalizado a un paciente adulto critico (aquel que

esta postrado). Junto con ello, se determinaron todas las tareas a realizar, para poder
establecer cual es TMERT o MMC.

Muda
MMC pacientes ) . . . )

Aseo de
MMC pacientes . . . . )

Cambiar de
MMC posicion a - - - - -
paciente
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Asistir en
bafio

Traslado
paciente a
examenes

Traslado
paciente
inter-

Servicios y
extra

3.2. LISTA DE CHEQUEO APLICADA EN LAS TAREAS ANALIZADAS

Las listas de chequeo, son formatos creados para realizar actividades repetitivas, controlar
el cumplimiento de una lista de requisitos o recolectar datos ordenadamente y de forma
sistematica.
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Estas listas suelen ser utilizadas para la elaboracion de comprobaciones rutinarias y para

asegurar al encargado de dichas comprobaciones no se le pase nada por alto, ademas de

para la simple obtencion de datos.

La aplicacién de la lista de chequeo que incorpora la Norma TMERT se realiz6 para cada

tarea que implica estos trastornos en todas las dos areas determinadas.

A continuacidn, se mostrard un extracto de esta lista perteneciente al area de maternidad,

con respecto a la tarea de acompariar y asistir al matron durante la atencion a paciente. Se

puede encontrar el resto de las tareas evaluadas en el Anexo C.

RIESGO TMERT-EESS

LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE

Hospital
Dr. Marks Sanchaz V.
Lo Catora

Servicio da Salud
Vina del Mar
Quillota

EMPRESA H ospttol D Houdo Aonc ez OO,

RUT EMPRESA Gl 06, 6O~ J

DIRECCION Cocrovo. 10

PUESTO EVALUADO | TE W5

TAREAEVALUADA __ [heovnocong ¥ O ol mModOn drrosle_odncidn o patint
EVALUADOR Jiviono  Yeduoao : \

FECHA EVALUACION | I, /n! /901> ™

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA SI

NO

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

7

/
4

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

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

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

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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v Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando
paso 2.

v Si una o més de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real segtin lo indicado en las columnas a la
derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI|NO _Pequeiias desviaciones de la posicion neutra o
Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la “normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
muiieca. cuello por no mas de 3 horas totales en una

jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

X

Alternancia de la postura de la mano con la palma

_Condicion no descrita y que pudiera estar \\ 7
hacia arriba o la palma hacia abajo, utilizando agarre. /\ \

entre la condicion verde y rojo.

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas

Movimientos forzados utilizando agarre con dedos
mientras la mufieca es rotada, o agarres con abertura X
amplia de dedos, o manipulacion de objetos. 7

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

Movimientos del brazo hacia delante (flexion) o hacia | -
el lado (abduccién o separacion) del cuerpo. /

v Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.

v Siuna o més de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso
3.

PASO 3: FUERZA

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Uso de fuerza de extremidad superior sin
otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas) N
_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR
CONDICION OBSERVADA SI[NO
Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza) (
_2 Kg. Usando la mano

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas 2 _Condicion no descrita y que pudiera estar
o materiales, en donde el trabajador sienta que X entre la condicion verde y rojo.
necesita hacer fuerza. :

_Uso repetido de fuerza sin la combinacion de
posturas riesgosas por mas alla de 3 horas por
jornada laboral normal , o

_Uso repetido de fuerza combinado con
posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador /
como importante.

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.
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v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.

v Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacion que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso
4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
maflana como en la tarde, y \/
_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

CONDICION OBSERVADA SI1[NO
Sin pausas

_Condicioén no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

Poca variacion de la tarea

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

Falta de periodos de recuperacion 7

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

v Si una o més de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de
recuperacion y/o descansos.

v" El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacion y evaluacion cuando al menos una de las condiciones

observables en los pasos I, IT y III resulten en color rojo.

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3 PASO 4
e ol b4 g
I‘><

VERDE: Sefala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecucién puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Sefiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccion
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.

ROJO: Sefiala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo esta en un nivel critico no aceptable y debe ser
corregido.
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FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES
CONDICION OBSERVADA S1 [ NO [ CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas Alta precision de trabajo.
vibrantes.
Existe compresion localizada de algiin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros ' Mucho trabajo para las horas de trabajo.
artefactos. W

S 7 Bajo control para organizar las tareas.
Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los
10 grados Celsius).

Poco apoyo de colegas o supervisores.

Los equipamientos de proteccion personal restringen
los movimientos o las habilidades de la persona. Alta carga mental por alta concentracion o atencion.

Se realizan movimientos bruscos o repentinos para
levantar objetos o manipular herramientas. Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso
7 de produccion.

Se realizan fuerzas de manera estatica o mantenidas en
la misma posicion.

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras
Se realiza agarre o manipulacion de herramientas de personas. /\
manera continua, como tijeras, pinzas o similares.

Ritmo definido para la produccion o remuneracion
Se martillea, utilizan herramientas de impacto. por cantidad producida.

Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo
de fuerza.

Como se puede observar tanto los movimientos repetitivos, postura, duracion y tiempo de
descanso no significan riesgo para los funcionarios, en cambio la fuerza debe ser corregida,

aungue no presente un gran riesgo para estos.

3.3. ACCIONES CORRECTIVAS PROPUESTAS

El analisis de las variables contempladas por el procedimiento de evaluacion para el
método REBA, indica que el riesgo deriva principalmente de la zona de manipulacion, es
decir, la forma de levantamiento de los pacientes y el tipo de agarre. En cuanto al riesgo por
movimientos de cambios/inestabilidad y por postura, los resultados obtenidos con el
método empleado, indican la existencia de riesgo elevado de lesion en ambos brazos, no

siendo recomendable la tarea si no se realizan cambios inmediatos de tipo ergonémico.

Con lo que respecta al Cuestionario Nérdico, los resultados obtenidos (complementandolo
con el método REBA), evidencian que a nivel de cuello (aguel con mayor grado de
dolencia en los funcionarios) los factores de riesgo predominantes son por malas posturas
reportada en toda la jornada en cuanto a la movilizacion de pacientes. Debido a que esta
tarea conlleva a una tension en la columna cervical, por errénea ejecucion de la labor (uso

de la zona superior del cuerpo para ejercer la fuerza necesaria).
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En cuanto a la Lista de Chequeo las tareas encontradas en nivel rojo (administracién de
medicamentos para ambas areas, asistencia en alimentacion y registro de ficha clinica en
medicina). Al analizar las variables que tienen en cuenta los métodos, observamos que la
repetitividad o frecuencia de acciones, la adopcion de posturas en &areas de riesgo tanto de
mufiecas como de brazos y cuello y la duracion de cada tarea son los factores mas

influyentes en la generacion del riesgo.

Son posibles corregirlos con las medidas mencionadas a continuaciéon, en la que de igual
manera se debera evaluar la tarea utilizando una metodologia especifica pertinente para el
riesgo identificado.

La mayoria son herramientas de detecciones simples. La Norma Técnica indica cuales
son las metodologias existentes y validadas cientificamente para riesgos determinados

segun las caracteristicas de las tareas.

Las medidas de control propuestas a continuacion, son una norma basica para la
elaboracion de un programa de prevencién, que permiten la re-organizacion de los puestos

de trabajo.

o Pausas laborales: tienen la finalidad de fomentar una relacion equilibrada de
trabajo, permitiendo que el trabajador pueda cambiar el foco de atencion, alternar
patrones de movimientos, facilitar tiempos y espacios para el descanso y
esparcimiento, cuando corresponda, durante la jornada laboral. Lo que conlleva a
importantes beneficios tales como, evitar que los trabajadores sufran trastornos

musculo esqueléticos y psicosociales.

a) Realizar pausas o periodos de recuperacion durante el trabajo que permitan que el
trabajador deje de hacer la tarea habitual (sin contabilizar la pausa de colacion), ya
sea deteniendo las acciones, implementando relevos, o realizando una tarea

diferente considerando las exigencias fisicas y mentales.
b) Implementar pausas saludables, en donde se aplican actividades fisicas que ayuden

a elongar y relajar las partes del cuerpo, de modo que se regenere la condicion fisica

para continuar en buen estado las tareas de cada puesto de trabajo.
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b)

Como servicios de hospitalizacion poseen dos turnos se debe limitar la acumulacion

de turnos de noche y de dias consecutivos.

Modificacion/re-organizacion en los puestos de trabajo: este método se aplica
con el objetivo de que el puesto se adapte al trabajador, entregando mejores

condiciones para la realizacién de la labor.

Cambio turno de trabajo diurno-nocturno.

Dotar camillas mecénicas.

Incorporar servicios de apoyo, el cual implica utilizar una tercera persona para
facilitar el trabajo del personal.

Posturas de trabajo: mantener una correcta posicion relativa de los segmentos
corporales, sin necesariamente estar de pie o sentado para el desarrollo de las tareas,

implica una disminucion en la presencia de trastornos musculo esquelético.

En lo que respecta a la postura, siempre se debe estar cémodo, erguido, pero no

completamente recto.

Como los funcionarios trabajan de pie, deberan alternar la postura con otras que

faciliten el movimiento.
Adaptar la altura del puesto de trabajo a la tipologia del esfuerzo que realiza. Por

ejemplo, si se debe levantar a un adulto mayor para el cambio de pafales, la altura

de la camilla debe estar a la altura de sus codos.
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3.4. PROGRAMA DE CAPACITACION PARA TMERT

3.4.1. Programa de capacitacion para trabajadores expuestos a trastornos musculo
esqueléticos relacionados al trabajo

Elaboracion Revision Aprobacion

Fecha

Nombre

Cargo

Firma

INTRODUCCION

Los trastornos musculo esqueléticos afectan a un gran nimero de trabajadores en diversas

areas, tanto en trabajos pesados como sedentarios.

Estos incluyen un alto nimero de alteraciones de musculos, tendones, nervios, o
articulaciones, y pueden producirse en cualquier zona del cuerpo; siendo las mas comunes
el cuello, espalda y extremidades superiores. Sus sintomas suelen ser faciles de identificar,
porque se presentan en un dolor localizado.
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Cabe notar que, aungue muchas de estas alteraciones tienen un origen extra-laboral, las
condiciones de trabajo también generan un gran numero de ellos, principalmente las
posturas, esfuerzos, la manipulacion de cargas y ciertos movimientos que se repiten a lo

largo de la jornada.

1. OBJETIVO DEL PROGRAMA

Proteger la vida y la salud de los trabajadores expuestos a TMERT en el Recinto
Hospitalario Dr. Mario Sanchez Vergara- La Calera, a través de la implementacion de un
programa de trabajo que establezca los lineamientos para un proceso sistematico de
planificacion, ejecucion, evaluacion y control de los riesgos relacionados a la Seguridad y
Salud en el Trabajo en todos aquellos lugares de trabajo expuestos; y asi disminuir la
incidencia y prevalencia de los trastornos tanto musculares, como las dolencias a las

extremidades superiores del personal expuesto.

Establecer seguimiento a las acciones de control realizadas para la prevencion de la
TMERT.

2. ALCANCE

Este procedimiento es valido para todos los trabajadores expuestos a TMERT en el

Hospital Dr. Mario Sanchez Vergara.

3. REFERENCIA

o Norma técnica TMERT.
o Decreto Supremo N° 594,
o ART. 184 Codigo del Trabajo.
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CONCEPTOS

Trastorno Musculo esquelético (TME): es una lesion fisica originada por trauma
acumulado, que se desarrolla gradualmente sobre un periodo de tiempo como
resultado de repetidos esfuerzos sobre una parte especifica del sistema musculo
esquelético. También puede desarrollarse por un esfuerzo puntual que sobrepasa la
resistencia fisioldgica de los tejidos que componen el sistema musculo esquelético.

Se reconoce que la etiologia de las TME es multifactorial.

Extremidades superiores (EESS): segmento corporal que comprende las
estructuras anatomicas de hombro, brazo, antebrazo, codo, mufieca y mano.
Trastorno musculo esquelético de extremidad superior (TME EESS): Alteraciones
de las unidades musculo tendinosas, de los nervios periféricos o del sistema

vascular, de la extremidad superior.

Trastorno musculo esquelético extremidades superiores relacionado con el
trabajo (TMERT-EESS): alteracion de las unidades musculo- tendinosas, de los
nervios periféricos o del sistema vascular, que conlleve a un diagnostico médico de
patologia musculo esquelética y que su origen esté relacionada con los factores de
riesgos presentes en el puesto de trabajo o actividad realizada por el trabajador o
trabajadora.

Tarea o tarea laboral: conjunto de acciones técnicas utilizadas para cumplir un
objetivo dentro de un proceso productivo o la obtencion de un producto

determinado dentro del mismo.
Ciclos de trabajo: tiempo que comprende todas las acciones técnicas realizadas en

un periodo de tiempo que caracteriza la tarea como ciclica. Es posible determinar

claramente el comienzo y el reinicio del ciclo con las mismas acciones técnicas.
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Accion Técnica: conjunto de movimientos elementales de uno 0 mas segmentos
corporales que permiten efectuar una operacion, por ejemplo, pinza de dedos para el

agarre de un elemento.

Factores biomecanicos: factores de las ciencias de la mecénica que influyen y
ayudan a estudiar y entender el funcionamiento del sistema musculo esquelético

entre los cuales se encuentra la fuerza, postura y repetitividad.

Pausa: periodo de descanso que permite la recuperacion fisiolégica de los grupos
musculares reclutados para la realizacion de las acciones técnicas dentro de la tarea

laboral, y que esta considerado por la organizacion del trabajo.

Periodo de Recuperacion: periodo de descanso que sucede a un periodo de
actividad muscular que permite la recuperacion fisioldgica del grupo muscular
reclutado para realizar las acciones técnicas dentro de la tarea laboral, que no

necesariamente est& considerado en la organizacion del trabajo.

Variacion de tarea: se refiere al cambio en la realizacion de acciones técnicas que
permiten el uso de grupos musculares distintos a los reclutados en la tarea
precedente. Este cambio de tarea puede estar considerado en la organizacion del
trabajo.

RESPONSABLES

e Departamento de prevencién de riesgos:

Este es responsable de planificar, controlar y evaluar el Programa de Vigilancia para
trabajadores expuestos a TMERT, observando que no existan desviaciones de éste.
Debe instruir a los profesionales, linea de mando y comité paritario, con relacion a

las responsabilidades en la ejecucion del programa y difundirlo en toda la empresa.
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Coordinar con las faenas las reuniones necesarias para evaluar las recomendaciones

emanadas de los informes emitidos por la mutualidad correspondiente.

Realizar el seguimiento a las recomendaciones emanadas de Informes Técnicos

realizados por la Organismo Administrador correspondiente.

e Comité Paritario de Higiene y Seguridad:

Efectuar acciones de prevencion por exposicion a TMERT laboral. Deberan estar

incorporadas en el cronograma anual de actividades del Comité Paritario.

Controlar que la empresa implemente las medidas de control indicadas en el plan de
accion y sensibilizar a los trabajadores en el cumplimiento de las medidas de
seguridad frente a TMERT.

e Jefes de areas:

Participar en las capacitaciones pertinentes.

Apoyar y velar por el cumplimiento de cada una de las etapas establecidas.

Informar a toda la linea de mando y trabajadores sobre el compromiso de la jefatura

para el desarrollo, ejecucion y el cumplimiento del programa.

e Trabajadores:

Utilizar todas las herramientas entregadas para el cuidado de su salud.

Cumplir con las normas establecidas por el Hospital.
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» Dar aviso de cualquier condicion que pueda perjudicar su salud o la de los demés

trabajadores.

6. IMPLEMENTACION DE MEDIDAS DE CONTROL

En todo puesto de trabajo donde se sobrepasa el criterio de accion, se definiran medidas

preventivas que tienden a minimizar los niveles de exposicion.

7. PROGRAMA DE CAPACITACION Y DIFUSION

Fortalecer la cultura de buenas posturas ergonémicas en el recinto Hospitalario Dr. Mario
Sanchez Vergara, mediante diversos eventos de capacitacion en la materia, mediante la

distribucion distintos materiales, como son tripticos, dipticos, carteles, entre otros.

o Obijetivo: generar y promover una cultura basica sobre la prevencién de TMERT, a
través de actividades como charlas y talleres, entregando beneficio a los

funcionarios como a la poblacién.

o Medios: esta referido a los recursos humanos, materiales y presupuestales con los

que se cuenta para lograr los objetivos planteados.

» Recursos Humanos: se requiere contar con recursos humanos calificados, para

dirigir posteriormente las actividades propuestas.

» Recursos Materiales: se debe tener en cuenta la infraestructura con que se cuenta,

por ejemplo disponibilidad de la sala multiuso, medios audiovisuales, entre otros.
En caso de ser deficitaria para el cumplimiento del Plan debe recurrirse a la
colaboracién de Instituciones y entidades mediante convenios de cooperacion, que

en esta ocasion correspondera al IST.

» Recursos Presupuestales: toda accién orientada al logro de los objetivos, debe

necesariamente estar debidamente presupuestada.
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©)

Estrategias de accion:

Capacitaciones:

» Técnicas de Identificacion y control de dichos factores de riesgo para TMERT.

» Conocer y respetar los procedimientos orientados a la prevencion de enfermedades

musculo esqueléticas.

» Uso de equipos y herramientas, de acuerdo al propdsito para el cual fueron creadas.

» Uso de apoyos técnicos para evitar sobre esfuerzos de extremidades superiores.

» Conocer la importancia de la reposicién y mantenimiento oportuno de equipos y

herramientas.

1)

2)

Factores de riesgo sequn tareas y sus efectos en la salud: los factores de riesgos

seran presentado ante los jefes de areas de cada sector evaluado, con la intencién de
concientizar a los que se encuentran expuestos sus funcionarios y en que magnitud

puede o afecta a estos mismos.
Tematicas:

- Clasificacion de las tareas a evaluar.
- Esclarecimiento del método de evaluacion.

- Determinacion de los efectos.

Induccidn bésica en prevencion: busca instaurar una cultura de prevencion de

riesgos, accidentes de trabajo y enfermedades profesionales entre los trabajadores y
empleadores mediante el adecuado conocimiento de la normatividad relativa a la

seguridad y salud en el trabajo. El cual incluye:

- Ley N° 16.744.
- Decreto Supremo N°594.
- Cadigo del trabajo.

3) Prevencion de los riegos laborales - “Trabajo Seguro”: establece medidas de

control, que iran dirigidas a un proceso en especifico, donde son ejecutadas tanto
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por el empleador, departamento de prevencion, CPHS y los trabajadores. Las cuales
son disefladas para proporcionar una seguridad razonable con miras a la

consecucion de objetivos en las siguientes areas:

» Seguridad y prevencion ante posibles accidentes.
» Efectividad y eficiencia en las operaciones.

» Cumplimiento de las leyes y regulaciones aplicables.

En base a lo anterior la capacitacion constara en:
- Su objetivo.
- ¢Qué medidas de control son aplicables para cada area?

- Los elementos de proteccion personal a usar en base a los riesgos presentes.

4) Valoracion de las pausas y rotaciones: la tematica principal de esta capacitacion sera

darles la debida importancia a las pausas de trabajo y que se debe hacer en ellas para
que el tiempo sea debidamente ocupado. Ademas, en que caso sera necesario la
rotacion de puestos de trabajo, determinada bajo la debida evaluacién

Los puntos a exponer son:

- ¢Qué se entiende por pausas y rotaciones en el trabajo?
- ¢Cuéndo y porqué aplicar rotaciones en el trabajo?
- Importancia y beneficios de la actividad saludable.

- Tiempos estimados para la realizacion de pausas.
Talleres: la aplicacion de talleres tiene por objetivo que las personas que lo reciban
puedan incorporar a su rutina las técnicas vistas en cada uno de ellos. Con la finalidad de

hacer mas ameno el puesto de trabajo.

1) Cuidados posturales laborales: este taller tiene el objetivo de que las personas

conozcan los movimientos y acciones correctas para el cuerpo, previniendo posibles

lesiones debido a malas posturas.
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- Publico: funcionarios del recinto hospitalario, principalmente los con mayor
exposicion.

- Duracion: 16:30 pm a 17:10 pm una vez cada dos meses.

2) Clases de yoga: taller que tiene la finalidad de hacer mas conscientes a las personas

de los ritmos y necesidades naturales del cuerpo, fortaleciendo los musculos y
huesos, retrasando el proceso de envejecimiento, aumentando la energia vital,
flexibilidad y equilibrio. De manera que se oxigene y limpie nuestros érganos,

beneficia nuestro sistema cardiovascular, endocrino, digestivo y respiratorio.

- Pdblico: funcionarios del hospital.
- Duracion: 17:00 pm a 18:00 pm una vez a la semana, cada mes durante el

primer semestre.

3) Auto masajes: tiene multiples beneficios en todos los problemas que afectan a los
hombros, la columna cervical, la cabeza y el rostro. Por eso con el taller de auto
masaje se puede aliviar muchos problemas que se hacen presente en el trabajo como
en la casa, como lo son las cefaleas tensionales, contracturas en la cervical, en

los trapecios, hernias cervicales y rectificaciones cervicales.

- Publico: funcionarios del hospital.
- Duracién: 9:00 am a 9:30 am una vez a la semana, cada mes durante el

primer semestre.

Actividades:

1) Folletos: texto informativo y/o explicativo impreso en pequefias hojas que sirven
como una herramienta publicitaria. Generalmente son entregados en mano de las
personas para su uso personal. Se consideraran principalmente:

- Diptico: movimientos repetitivos

- Triptico: dolor lumbar
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2) Carteles: material que se imprime con informacion precisa sobre el tema a exponer.
Este se encontrara disponible para los funcionarios, asi como a los usuarios que
asistan al hospital.

- Pausas saludables en oficinas de los jefes de area

- Movilizacion de pacientes

3) Stand: punto de promocion y difusion de informacidn sobre los trastornos musculo
esqueléticos. Lo esencial es mantener una comunicacion directa con las personas,
para ello se contara con el departamento de prevencién en conjunto con un

kinesiélogo experto del hospital.

Este sera dirigido tanto al personal como a los usuarios del hospital.

- Prevencion de trastornos musculo esqueléticos en el hogar.
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8. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES 2018

Capacitacion
sobre las
técnicas de
identificacion Depto. de
y control de Prevencion
dichos factores
de riesgo para
TMERT
Capacitacion
para conocer y
respetar los
procedimientos
orientados a la
prevencion de
enfermedades
musculo
esqueléticas
Capacitacion
sobre el uso de
equipos y
herramientas, Depto. de
de acuerdo al Prevencion
proposito para
el cual fueron
creadas
Capacitacion
sobre el uso de
apoyos
técnicos para Depto. de
evitar sobre Prevencion
esfuerzos de
extremidades
superiores
Capacitacion
para conocer la
importancia de
la reposiciéon y Depto. de
mantenimiento Prevencion
oportuno de
equipos y
herramientas

Depto. de
Prevencion
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Capacitacion

sobre "Trabajo Eﬁep\)/t:r.]cdif’)n
Seguro”
Induccion
basica de Depto. de
prevencion Prevencion
sobre TMERT
Charla para
reconocer
fgctores de Depto. de
riesgo segun Prevencion
tareas y sus
efectos en la
salud
Charlade 5
minutos para la Depto. de
valoracion de Preveﬁcién
pausas y
rotaciones
Taller de Depto. de
glcj)ﬁj(ri;lse . Prevencion/
laborales crrS
Depto. de
Prevencion/
Clases de yoga Especialista
en Yoga
Depto. de
Taller de auto Prevencion/
masajes Kinesiélogo
del Hospital
Entrega de
folletos Depto. de
informativos Preveﬁcién/
sobr(_e _ CPHS
movimientos
repetitivos
Colocacién de
carteles con Depto. de
E:Ilasgjbles/ o
age -7 CPHS
movilizacién
de pacientes
Stand de o d_e
> Prevencién/
prevencion de Kinesidlogo
Elli;%ORs‘l('jeen . del Hospital/
CPHS
hogar
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CONCLUSION

En el periodo en que se realizd el presente trabajo, se presentaron una serie de
obstaculos, debido a que la disponibilidad de los funcionarios para ejecutar las tareas que se
le pedian (cuestionario nordico y evaluacion del método REBA), no era del todo completa,
ya que se necesitaba ocupar parte de su tiempo crucial en la atencién de los pacientes
internos. Por otro lado, se debe considerar que se trabajan bajo sistemas de turno aquellas

personas con la que se inicid el proceso de la aplicacién de la norma.

Por otro lado, formar parte de las vivencias diarias del hospital fue enriquecedor, porque
se aprende a trabajar bajo presion y con tiempos limites, entregando aun asi buenos

resultados.
Todos los objetivos planteados en el inicio de este trabajo, fueron cumplidos a cabalidad.

Esta aplicacion de la Norma TMERT determind una alta prevalencia de sintomas
relacionados con desordenes musculo esqueléticos entre los funcionarios del Hospital Dr.
Mario Sanchez Vergara. Se documenta que entre los funcionarios del &rea de medicina y
maternidad existe una mayor sintomatologia a nivel de la columna cervical. Es importante
incluir a los trabajadores que reportan dolencias a nivel de los codos, antebrazos, espalda

alta y baja en actividades fisicas que permitan disminuir el deterioro a este nivel.

Los hallazgos encontrados en el empleo de los métodos para la aplicacion de la norma,
permite concluir que la aplicacion del Cuestionario Nordico es posible el poder aplicarla en
otras areas del Hospital, con el objetivo de encontrar nuevo casos para andlisis de los
trastornos musculo esqueléticos, ya que es una metodologia que no implica mucho tiempo
de los funcionarios, y se obtienen resultados claros de la situacion que se vive dentro del

recinto.

Al prevenir la patologia laboral de Extremidad Superior (ES), se promueven mejores
condiciones de trabajo, un mejor rendimiento de las personas en las tareas laborales, ya que
se evita la exposicion excesiva a factores de riesgo; sistemas de trabajo mas arménicos y
eficientes, menores riesgos para la salud y, lo mas importante de todo, una mejor calidad de

vida.
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“Mejorar la calidad de vida laboral de las trabajadoras y trabajadores de nuestro pais, asi
como prevenir los accidentes y las enfermedades ocupacionales, haciendo que los lugares
de trabajo sean saludables, es el objetivo fundamental de los involucrados en la gestion de
los riesgos en el trabajo, lo que es compartido y abordado por la seccion de ergonomia”,
manifestd, Luis Caroca Marchant (Jefe de Ergonomia del Departamento de Salud
Ocupacional del ISP, afio 2014).
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RECOMENDACIONES

La Ergonomia a través de diversos métodos y técnicas busca evaluar la capacidad del

individuo y al mismo tiempo determinar el grado de riesgo en la realizacién de su trabajo.

En el presente estudio de investigacion se han establecido varias recomendaciones para

reducir la magnitud de los factores de riesgo:

/7
L X4

X/
L %4

7
L X4

De acuerdo a la metodologia REBA los segmentos corporales mas castigados tanto
en auxiliares de enfermeria en maternidad, como medicina, son el cuello, los brazos
y mufiecas por lo que se recomienda que las tareas de manipulacion y transporte de
pacientes sobre todo cuando se realiza dicha movilizacion con camilla o silla de
ruedas mas porta suero y/u oxigeno, sean realizadas al menos entre 2 dos personas
de manera que los trabajadores tengan una mejor postura y mejor agarre de los

equipos previniendo lesiones masculo esqueléticas.

Evitar que una sola persona realice manipulaciones de riesgo. En esas circunstancias
permitir que el personal de enfermeria (sea enfermera u otras compafieras
auxiliares) ayuden a otras compafieras por lo que es conveniente fomentar el trabajo
en equipo, de tal manera que los trabajadores estén coordinados, sepan de antemano
cudl es la funcién que corresponde a cada uno y asi evitar posturas inadecuadas y

prevenir lesiones osteomusculares.

Impartir formacion especifica y adecuada a los trabajadores que realizan tareas de
movilizacion y/o manejo de pacientes. Dicha formacion para considerarse

“adecuada” debe reunir las siguientes condiciones:

- Curso teorico practico de al menos 4-6 horas de duracién, en el que se
incluya una parte practica dedicada a la utilizacion de los equipamientos de
ayuda.

- Dicha formacion debe ser impartida y actualizada cada 2 afios.

Proporcionar a los sectores de hospitalizacion mas sillas de ruedas, asi como

camillas con sistema mecénico para una mejor realizacion de tareas de
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manipulacion de pacientes, incluyendo la implementacion de un plan de

mantenimiento preventivo para ambos equipos.

Implementar periodos de descanso en los cuales el personal de enfermeria realice
una serie de actividades y acciones que les permiten a diferentes partes del cuerpo
un cambio en su rutina habitual (pausas activas). Las pausas activas forman parte de
los programas de salud ocupacional, los cuales buscan el bienestar del empleado en
su sitio de trabajo; por lo tanto es vital que esto se realice en las organizaciones
puesto que esto garantizara la seguridad en el sitio de trabajo o posibles

enfermedades profesionales.

El hospital Dr. Mario Sanchez Vergara debera incluir una rutina de ejercicios de
elongacion de los diferentes grupos musculares y movilidad articular como cabeza 'y
cuello, hombros, codos, manos, tronco, piernas y pies y se realiza en un breve
espacio de tiempo en la jornada laboral con el fin de activar la respiracion, la
circulacion sanguinea, la energia corporal y prevenir lesiones denominadas micro-
traumaticas (son aquellas que aunque no se realicen esfuerzo importantes la

repeticion reiterada del estimulo genera inflamacion y dolor).

Realizar e implementar un Protocolo de Vigilancia de la Salud al personal de
enfermeria que realiza tareas de manipulacion manual de pacientes. La vigilancia de
la salud es recoger, analizar e interpretar sistematicamente los datos de salud de los

trabajadores con la finalidad de proteger la salud y prevenir las enfermedades.

- El objetivo principal es detectar alteraciones de la salud relacionadas con las
condiciones de trabajo. EI Programa de Vigilancia de la Salud debe abarcar
dos amplios conjuntos de actividades en el campo de la salud en el trabajo,
sea el conjunto de los trabajadores o bien el trabajador individual.

- La vigilancia de salud colectiva debe referirse a la recopilacion de datos
epidemioldgicos de los dafios derivados del trabajo en la poblacion laboral.

- La vigilancia individual de la salud tiene como finalidad detectar los dafios
derivados del trabajo en trabajadores individuales y la existencia de algin

factor en el lugar de trabajo relacionado con cada caso; o bien, si este factor
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ha sido ya identificado, poner en evidencia que probablemente las medidas
preventivas, colectivas y/o individuales, no son las adecuadas o son

insuficientes.

Se debera establecer protocolos de accion para los factores de riesgo ergonémico,
especificos de acuerdo al riesgo presente en cada puesto de trabajo (Postura
forzadas y Manipulacion y transporte manual de cargas). El programa de vigilancia
de la salud debe estar adecuadamente instituido y llevado a cabo por el personal
médico del Hospital, ya que el nivel de riesgo encontrado en el andlisis de este

puesto de trabajo asi lo exige.

Todas estas intervenciones podran realizarse a mediano o largo plazo aunque la

formacién a los trabajadores podria realizarse en corto plazo.

De acuerdo al cuestionario nérdico se puede ver que el personal de enfermeria
presenta molestias musculo esqueléticas relacionadas con la manipulacion manual
de pacientes. Por lo que se recomienda dotar a los trabajadores de ayudas como
sillas de ruedas asi como ayudas menores tales como sabanas o tablas para facilitar

el manejo manual de pacientes.

Se recomienda ademas como ya se menciond, disponer del personal suficiente en
cada turno e incluir personal de refuerzo en las horas de mayor carga asistencial
como en el turno de la mafiana. Y por supuesto es de gran importancia que los
trabajadores que realizan tareas de manipulacion manual de pacientes, reciban

formacién especifica adecuada.
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ANEXOS

ANEXO A: “Glosario Técnico”

1)

2)

3)

4)

5)

Extremidades superiores (EESS): segmento corporal que comprende las

estructuras anatémicas de hombro, brazo, codo, antebrazo, mufieca y mano.

Trabajador expuesto a factores de riesgo de TME EESS: todo trabajador que
realice una o varias tareas en uno o varios puestos de trabajo donde se identifiquen y
evalten factores de riesgo de TMERT- EESS, mediante la aplicacion de la Norma
Técnica del Ministerio de Salud, en nivel no tolerable de riesgo (nivel ROJO) en

una o mas de las condiciones descritas en los pasos I, 11, 111 y IV.

Nivel de riesgo de TMERT- EESS: segun resultados obtenidos de la aplicacion de
la Norma Técnica de Identificacion y Evaluacion referida en el Decreto Supremo N°
594

i.  Nivel de riesgo tolerable (verde).

ii.  Nivel de riesgo bajo precaucion (amarillo).
iii.  Nivel de riesgo no tolerable (nivel rojo).

Trastorno musculo esquelético (TME): es una lesion fisica originada por trauma
acumulado, que se desarrolla gradualmente sobre un periodo de tiempo como
resultado de repetidos esfuerzos sobre una parte especifica del sistema musculo
esquelético. También puede desarrollarse por un esfuerzo puntual que sobrepasa la

resistencia fisioldgica de los tejidos que componen el sistema musculo esquelético.

Trastorno musculo esquelético extremidades superiores relacionado con el
trabajo (TMERT- EESS): alteracion de las unidades musculo tendinosas, de los
nervios periféricos o del sistema vascular, que conlleve a un diagndstico médico de

patologia musculo esquelética y que su origen esté relacionado con los factores de
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6)

7)

8)

9)

riesgos presentes en el puesto de trabajo o actividad realizada por el trabajador o
trabajadora.

Tarea o tarea laboral: conjunto de acciones técnicas utilizadas para cumplir un
objetivo dentro de un proceso productivo o la obtencion de un producto

determinado dentro del mismo.

Repetitividad: es uno de los factores de riesgo de mayor importancia en la
generacion de lesiones. Se debera analizar una tarea con repetitividad cuando los
ciclos de trabajo duren menos de 30 segundos (altamente repetitivo) y/o cuando en

el 50% o maés del ciclo haya que ejecutar a menudo el mismo tipo de accion.

Fuerza: exigencia fisica generada por trabajo muscular realizado por el trabajador y
observado por el evaluador segun la segun la propuesta en la Norma Técnica del

Ministerio de Salud.

Postura forzada: son las posiciones de los segmentos corporales o articulaciones

que se requieren para ejecutar la tarea.

10) Pausa: periodo de descanso que permite la recuperacion fisiologica de los grupos

musculares reclutados para la realizacion de las acciones técnicas dentro de la tarea

laboral, y que esta considerado por la organizacion del trabajo.

11) Periodo de Recuperacion: periodo de descanso que sucede a un periodo de

actividad muscular que permite la recuperacion fisioldgica del grupo muscular
reclutado para realizar las acciones técnicas dentro de la tarea laboral, que no

necesariamente esta considerado en la organizacion del trabajo.

12) Matriz de identificacion de riesgos ergonomicos: es fundamental para la gestion

de la prevencion de los riesgos, permite identificar objetivamente las tareas que

ejecuta una persona en determinada &rea.
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ANEXO B: “Cuestionario Nordico”

CUESTIONARIO NORDICO ESTANDARIZADO
PARA LA DETECCION Y ANALISIS DE

SINTOMAS MUSCULO-ESQUELETICOS

)

Hospital

La Calera

Servicio de Salud
Vina del Mar
Quillota

Dr. Mario Sanchez V.

El presente cuestionario no tomara méas de 5 minutos. Es totalmente an6nimo y toda la

informacion recopilada serd usada para fines de la investigacion de posibles factores que

causan fatiga en el trabajo.

Los objetivos que se buscan son:

e mejorar las condiciones en que se realizan las tareas, y

e mejorar los procedimientos de trabajo.

Para marcar su respuesta ponga s6lo una "X" en el cuadro elegido, en caso de

equivocacion, rellanar el cuadro y marcar nuevamente con una X en el cuadro correcto.

DORSAL O CODO O MUNECA O
CUELLO | HOMBRO LUMBAR | ANTEBRAZO MANO
Si  lzdo. |Si| |Izo||o. |Si| Izdo.
L-¢Ha 0 O
tenido )
lesti Si No Sj No
molestias Dcho. Ambos | Dcho.  Ambos
en.....7 No Dcho. 1) L
mii= L
] ]
No No
] [ ]
2.-¢Desde
hace
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cuanto

tiempo?
3.-¢Ha
necesitado
cambiar | g |No| Si | No | Si | No | Si No | Si No
yom o e o o
trabajo?
4.-iHa
tenido
molestias No
los Si No | Si No Si D Si No Si No
altimos 12 | || T 1| [ 1 L L []
meses?
5.- 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias
¢Cuanto
tiempo ha [] [] [] [] []
tenido las
molestias
en los 8-30 Dias | 8-30 Dias 8-30 Dias 8-30 Dias 8-3&'Dias
altimos 12 |:|
meses? I:I I:I
>30 Dias >30 Dias | >30 Diasno | >30 Dias no >30 Dias no
no no seguidos seguidos seguidos
seguidos | seguidos
[ ] [ ] [ ]
[ ] [ ]
Siempre Siempre Siempre Siempre Siempre
O ] ] O L]
DORSAL O CODO O MUNECA O
CUELLO | HOMBRO LUMBAR | ANTEBRAZO MANO
6.- < 1 Hora < 1 Hora < 1 Hora < 1 Hora < 1 Hora
cCuo || ] - -
dura cada D
episodio? 1-24 1-24 1-24 Horas 1-24 Horas 1-24 Horas
Horas Horas
] ] [] [ ] []
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1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias
[ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
1-4 1-4 1-4 1-4 Semanas 1-4 Semanas
Semanas Semanas Semanas
[ ] [ ] [ ] ]
>1 Mes >1 Mes >1 Mes >1 Mes >1 Mes
[ ] [ ] [ ] ] [ ]
7.- 0 Dia 0 Dia 0 Dia 0 Dia 0 Dia
(Cuanto | [ . . . ]
tiempo : , : : :
estas 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias 1-7 Dias
molestias D D D D
le han E
impedido 1-4 1-4 1-4 1-4 Semanas 1-4 Semanas
hacer su Semanas Semanas Semanas
trabajo en [ ] [ ] ] [] []
los
altimos 12 >1 Mes >1 Mes >1 Mes >1 Mes >1 Mes
meses? D E D D E
8.-¢Ha
recibido
tratamient
0 por
eSS I siINo| Si |No| si|No!| si | No | Si| No
molestias
en los L | |1 g O] OO O]
altimos 12
meses?
9.-¢Ha
tenido
molestias
en _|03 Si | No Si | No | Si No Si No Si No
altimos 7 | [ |[_| | 1L T O] L L
dias?
10.- 1 1 1 1 1
Péngale [ ] [ ] [ ] [ ] ]
nota a sus 2 2 2 2 2
molestias | [ O O O .




entre 1
(sin

molestias)
y5

(molestias
muy
fuertes)

Jw|0s0
o 00w

(|00

Jes0e
e O~

11.-cA
qué

atribuye
estas

molestias?

“La seguridad y la salud es tarea de todos. Tu participacion es imprescindible”

ANEXO C: “Listas de chequeo”

Maternidad

- Tarea: Toma de exadmenes

RIESGO TMERT-EESS

LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE

Hospital
or ne

EMPRESA Hocpttol De Hoxln A0 ez LIO0(Q.
RUT EMPRESA Gl 640G, ©O%~- J
DIRECCION Cocrovo 1O

PUESTO EVALUADO T E N-

TAREA EVALUADA Yo e sXogunoret

EVALUADOR Jiviono Ve dyoag

FECHA EVALUACION /Dl /7901 =

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA

SI

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

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

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

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

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

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

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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v" Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando

paso 2.

v" Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entraiiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y

deben ser identificada marcando la condicion que se asemeja a
derecha. Luego, siga al paso 2.
*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que

la observada en la tarea real segun lo indicado en las columnas a la

se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1 | NO

_Pequenas desviaciones de la posicion neutra o

Existe flexion, extension y/o lateralizacién de la
muiieca.

“normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o
_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y
_Para ambas, por no mas de 30 minutos

ivos sin p de d o
variacion de la tarea.

Alternancia de la postura de la mano con la palma

hacia arriba o la palma hacia abajo, utilizando agarre. N

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

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

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicién neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas

Movimientos del brazo hacia delante (flexion) o hacia
el lado (abduccién o separacién) del cuerpo.

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

.7

3

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
Si una o més de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, continlie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Uso de fuerza de extremidad superior sin

pinza)
_2 Kg. Usando la mano

CONDICION OBSERVADA S1|NO
Se levantan o sostiene herramientas, materiales u

objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de \

otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

_Condicion no descrita y que pudiera estar !
entre la condicion verde y rojo. 4

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

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

_Uso repetido de fuerza combinado con

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de

4.

fuerza asociado a otros factores.

v Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacion que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1|NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
Sin pausas almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
maifiana como en la tarde, y
v, _No mas de una hora de trabajo continuo sin
N pausa o variacion de la tarea.

Poca variacion de la tarea

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

Falta de periodos de recuperacion

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
N sin pausas o variacion de la tarea.

NN

recuperacion y/o descansos.

observables en los pasos I, Il y III r en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacion y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacién y evaluacion cuando al menos una de las condiciones
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RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 2 PASO 3

PASO 1

PASO 4
>

S

< P

corregido.

VERDE: Sefala que la condicion observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Seiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccién
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Senala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

los movimientos o las habilidades de la persona.

FACTORES ADICIONALES
CONDICION OBSERVADA S1 [ NO [ CONDICION OBSERVADA S1_| NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas Alta precision de trabajo. o
vibrantes. X
Existe compresion localizada de algiin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros \ Mucho trabajo para las horas de trabajo. \/
artefactos. \ /

Bajo control para organizar las tareas. 3

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los X
10 grados Celsius). Poco apoyo de colegas o supervisores. V%
Los equipamientos de proteccion personal restringen N\

Alta carga mental por alta concentracion o atenciéon. |+ |

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

Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso

Se realizan fuerzas de manera estética o mantenidas en
la misma posicion.

de produccion.

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras

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

personas.

Ritmo definido para la produccién o remuneracién

Se martillea, utilizan herramientas de impacto.

por cantidad producida.

Se realizan trabajos de precision con uso simultineo
de fuerza.

- Tarea: Aseo Genital

gl Hospital
LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE RIESGO TMERT- & ¢ oz
EESS
EMPRESA Hosptal Dv. Yo Adnelez Veroonvo.
RUT EMPRESA bl 00h. LOG -2 =
DIRECCION Coxxoco  160%
PUESTO EVALUADO TE NA
TAREA EVALUADA AseD  ognttol
EVALUADOR Ui uiovnonIVYodivos o
FECHA EVALUACION 1o /O4 79013

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA ST

NO _Movimiento repetitivo sin otros factores de

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

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

X

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

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

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores

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

asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando

paso 2.

¥" Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real segin lo indicado en las columnas a la

derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

_Pequenias desviaciones de la posiciéon neutra o

Existe flexion, extension y/o lateralizacién de la
muifieca.

“normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

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

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

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

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia
el lado (abduccién o separacién) del cuerpo.

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

SN

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_ 0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza)

_2 Kg. Usando la mano

X

otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
©o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

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

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

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

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

_Uso repetido de fuerza combinado con
posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

__(Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacién de la tarea cada 30
minutos).

4.

v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.
¥ Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

_Por lo menos 30 minutos de tiempo para el

Sin pausas

almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
mafiana como en la tarde, y

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

Poca variacion de la tarea \/

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

Falta de periodos de recuperacion

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

AR

recuperacion y/o descansos.

observables en los pasos I, I1 y III r en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacién y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

El tiempo de recuperacion y descanso serd considerado en la identificacion y evaluacion cuando al menos una de las condiciones

105



RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3

PASO 4

X X

P4

N

<

\ |

corregido.

VERDE: Sefiala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Sefiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccion
cuando la condicion observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.

ROJO: Seifiala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estéd en un nivel critico no aceptable y debe ser

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

Los equipamientos de proteccién personal restringen
los movimientos o las habilidades de la persona.

FACTORES ADICIONALES

CONDICION OBSERVADA S1I | NO [ CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas X Alta precision de trabajo.
vibrantes. Y
Existe compresion localizada de algiin segmento del g
cuerpo debido al uso de herramientas u otros Mucho trabajo para las horas de trabajo. N
artefactos. K N

Bajo control para organizar las tareas. P
Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los Va
10 grados Celsius). X [Poco apoyo de colegas o supervisores. ><

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

Alta carga mental por alta concentracién o atencion.

Se realizan fuerzas de manera estéitica o mantenidas en
la misma posicion.

Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso
de produccion.

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

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras
personas.

P

Se martillea, utilizan herramientas de impacto.

Se realizan trabajos de precision con uso simultineo
de fuerza.

X

Ritmo definido para la produccioén o remuneraciéon
por cantidad producida.

Tarea: Asistencia en curaciones a matron

RIESGO TMERT-EESS
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PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA S1I

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

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

Existe uso intenso de dedos, mano o muifeca.

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

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

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

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando
paso 2.

v' Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entraiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real segun lo indicado en las columnas a la

derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA S1I

NO

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la
mufieca.

P4

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

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

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia
el lado (abduccion o separacion) del cuerpo.

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Pequeiias desviaciones de la posicion neutra o
“normal” de dedos, mufieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condiciéon verde y rojo.

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas
de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

ST

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA S1

NO

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza)

_2 Kg. Usando la mano

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Uso de fuerza de extremidad superior sin
otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

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

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

_Uso repetido de fuerza combinado con
posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.

v Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA S1

NO

Sin pausas

Poca variacion de la tarea

Falta de periodos de recuperacion

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
manana como en la tarde, y

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

NN

recuperacion y/o descansos.

v El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacion y evaluacion cuando al menos una de las condiciones

observables en los pasos 1, II y III resulten en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacion y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entraiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de
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RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3

PASO 4

X >

X

<

corregido.

VERDE: Sefala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecucién puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Seiiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccién
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Senala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo esta en un nivel critico no aceptable y debe ser

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES

Existe compresion localizada de algiin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros
artefactos.

CONDICION OBSERVADA S1 [ NO [ CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas .~ | Alta precision de trabajo. ]
vibrantes. PN e

Mucho trabajo para las horas de trabajo.

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los
10 grados Celsius).

Bajo control para organizar las tareas.

Los equipamientos de proteccion personal restringen
los movimientos o las habilidades de la persona.

Poco apoyo de colegas o supervisores.

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

Alta carga mental por alta concentracién o atencion.

Se realizan fuerzas de manera estatica o mantenidas en
la misma posicion.

Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso
de produccion.

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

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras
personas.

Se martillea, utilizan herramientas de impacto.

Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo
de fuerza.

Ritmo definido para la produccién o remuneracion
por cantidad producida.

- Tarea: Administracion de medicamentos

RIESGO TMERT-EESS
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PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR
CONDICION OBSERVADA SI | NO
El ciclo de trabajo o la secuencia de movimientos son

repetidos dos veces por minuto o por mas del 50% de S

la duracién de la tarea. e

Se repiten movimientos casi idénticos de dedos, W
manos y antebrazo por algunos segundos. N
Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

Se repiten movimientos de brazo-hombro de manera N
continua o con pocas pausas. i

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

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

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

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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v~ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. ContinGie evaluando
paso 2.

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

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA SI1I | NO _Pequeiias desviaciones de la posicién neutra o
Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la “normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
muiieca. cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada

b laboral, y
_Para ambas, por no mas de 30 minutos
co itivos sin p de d: > 0
variacién de la tarea.
Alternancia de la postura de la mano con la palma _Condicion no descrita y que pudiera estar >
hacia arriba o la palma hacia abajo, utilizando agarre. entre la condicion verde y rojo. \\

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas
de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

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

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia =
el lado (abduccion o separacion) del cuerpo. 2

v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
¥ Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Uso de fuerza de extremidad superior sin
otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR
CONDICION OBSERVADA S1 |NO
Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza)

_2 Kg. Usando la mano

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que \\
necesita hacer fuerza. Z

_Uso repetido de fuerza sin la combinacién de
posturas riesgosas por mas alla de 3 horas por
Jjornada laboral normal , o

__Uso repetido de fuerza combinado con NS
posturas riesgosas por mas de 2 hora por X
Jjornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador X
como importante.

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante. \

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

N

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI |NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el

almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
mafiana como en la tarde, y

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

Sin pausas

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

Poca variacion de la tarea

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

Falta de periodos de recuperaciéon

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperaciéon y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

recuperacion y/o descansos.
v El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacién y evaluaciéon cuando al menos una de las condiciones
observables en los pasos 1, II y III resulten en color rojo.

S5
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RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3

PASO 4

Pat

W I R <

< X

corregido.

VERDE: Sefiala que la condicion observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Sefala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de secciéon
cuando la condicion observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Senala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES
CONDICION OBSERVADA S1 | NO | CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas .~ | Alta precisién de trabajo. K.
vibrantes. : 4
Existe compresion localizada de algin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros LA Mucho trabajo para las horas de trabajo. )
artefactos. A \
Bajo control para organizar las tareas. \/

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los VA
10 grados Celsius). Poco apoyo de colegas o supervisores. %
Los equipamientos de proteccion personal restringen /N
los movimientos o las habilidades de la persona. Alta carga mental por alta concentracion o atencion.
Se realizan movimientos bruscos o repentinos para /
levantar objetos o manipular herramientas. /N Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso | .

: e : : de produccion. ,//
Se realizan fuerzas de manera estatica o mantenidas en \/ \
la misma posicién. " [Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras \
Se realiza agarre o manipulacion de herramientas de \ personas. X
manera continua, como tijeras, pinzas o similares. >< Ritmo definido para 1a produccion o remuneracion
Se martillea, utilizan herramientas de impacto. X | por cantidad producida. ><
Se realizan trabajos de precision con uso simultineo V4
de fuerza. /N

- Tarea: Medicion antropométrica al RN

o
LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE RIESGO TMERT- o
EESS

EMPRESA Hosvtal Dv. Yo Adnelez Veropnyo

RUT EMPRESA bl. 00GL. (LO& -2 2

DIRECCION Coxcoro. 0%

PUESTO EVALUADO TE NS

TAREA EVALUADA Mo aici0n _an teapa onddrico. o) ThN

EVALUADOR AT ui oo Podivos O

FECHA EVALUACION | 15 /04 /9612

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

_Movimiento repetitivo sin otros factores de

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

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

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una

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

KX XK

jornada laboral normal.
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¥' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando
paso 2.

¥ Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condiciéon que se asemeja a la observada en la tarea real segun lo indicado en las columnas a la

derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la
muiieca.

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

_Pequeiias desviaciones de la posicion neutra o
“normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

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

Movimientos del brazo hacia delante (flexion) o hacia

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas
de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de

el lado (abduccion o separacion) del cuerpo. S descanso por mas de 30 minutos consecutivos.
v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
v Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser

identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

3.

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA S1

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:
_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de

pinza) \
_2 Kg. Usando la mano X

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el :
trabajador se observa y se percibe por el trabajador X
como importante.

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador "/
como importante. /

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Uso de fuerza de extremidad superior sin
otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

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

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

_Uso repetido de fuerza combinado con
posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).
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v Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.
¥" Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser

identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso
4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA SI |NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
Sin pausas almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la Rl
>< mafiana como en la tarde, y D4
_No mas de una hora de trabajo continuo sin \
pausa o variacion de la tarea.
Poca variacién de la tarea N _Condicién no descrita y que pudiera estar
i entre la condicién verde y rojo
Falta de periodos de recuperacion S _Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
’ /’<\ _Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacién de la tarea.

v Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacién y/o descanso.
V' Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de
recuperacion y/o descansos.
v El tiempo de recuperacién y descanso sera considerado en la identificacion y evaluacion cuando al menos una de las condiciones
observables en los pasos I, I1 y 111 resulten en color rojo.

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3 PASO 4
= X
Pt

VERDE: Sefiala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecucién puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

\ I Sefiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta altematiV? es de seccion
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.

ROJO: Seiiala que existe el factor de riesgo y la exposicién en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser

corregido.

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES

CONDICION OBSERVADA S1 | NO | CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas X Alta precision de trabajo. :
vibrantes. Y
Existe compresion localizada de algiin segmento del 4
cuerpo debido al uso de herramientas u otros Mucho trabajo para las horas de trabajo. N
artefactos. >< X

Bajo control para organizar las tareas. N7
Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los A\
10 grados Celsius). i Poco apoyo de colegas o supervisores. >/

Los equipamientos de proteccién personal restringen

los movimientos o las habilidades de la persona. X [am carga mental por alta concentracién o atencion.

Se realizan movimientos bruscos o repentinos para

levantar objetos o manipular herramientas. /\ Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso

Se realizan fuerzas de manera estética o mantenidas en de produccién.

la misma posicién. X Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras

personas.

Se realiza agarre o manipulacién de herramientas de

a continua, como tijeras, pinzas o similares. - : o o7
Inancra confinya, SRRy LIsias ipinzas 0 Ritmo definido para la produccién o remuneracién

por cantidad producida.

D%

Se martillea, utilizan herramientas de impacto.

Se realizan trabajos de precisién con uso simultdneo X
de fuerza.
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Tarea: Preparacion materiales para instalacion via endovenosa

RIESGO TMERT-EESS

LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE

EMPRESA Hosprtol D Tlowio Adndnez VNerao©

RUT EMPRESA ol 06 0Q -9 J

DIRECCION Corxcevo. 0

PUESTO EVALUADO | TE NS

TAREA EVALUADA Psenorcocl 30 onodePolel Q0o Inatodoc Zan won 9:ncis s
EVALUADOR Jfutona, Wedwoog X

FECHA EVALUACION | /I, /0! /9015 =

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

_Movimiento repetitivo sin otros factores de

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

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

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

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una

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

jornada laboral normal.

v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando

paso 2.

V" Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real segin lo indicado en las columnas a la

derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Pequeiias desviaciones de la posicion neutra o

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la
mufieca.

“normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

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

&7 Condicion no descrita y que pudiera estar
\( 5 10 Y que pi
7ok entre la condicion verde y rojo.

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

X

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas

Movimientos del brazo hacia delante (flexion) o hacia
el lado (abduccion o separacion) del cuerpo.

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.
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v" Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.

v Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

3.

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza) /
_2 Kg. Usando la mano

otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no més de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos més alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

_Condicioén no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador X
como importante. :

_Uso repetido de fuerza sin la combinacion de
posturas riesgosas por mas alld de 3 horas por
jornada laboral normal , o

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador c
como importante. \/«

_Uso repetido de fuerza combinado con
posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

v" Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.

v" Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacion que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

[ EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

_Por lo menos 30 minutos de tiempo para el

Sin pausas ‘

almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
mafiana como en la tarde, y

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

Poca variacion de la tarea

D4

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

Falta de periodos de recuperaciéon /

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

SS

recuperacion y/o descansos.

v El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacién y evaluaciéon cuando al menos una de las condiciones

observables en los pasos I, II y III resulten en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacién y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA

PASO 1 PASO 2 PASO 3

PASO 4

L

X

X
D4

corregido.

VERDE: Seifiala que la condiciéon observada no significa riesgo, por lo que su ejecuciéon puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Sefiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccién
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Senala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser
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FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES
CONDICION OBSERVADA S1 | NO | CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas 5 Alta precision de trabajo. \
vibrantes. & \)(
Existe compresion localizada de algin segmento del i
cuerpo debido al uso de herramientas u otros \ Mucho trabajo para las horas de trabajo. %
artefactos. / LN

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los

Bajo control para organizar las tareas.

10 grados Celsius).

Los equipamientos de proteccion personal restringen

Poco apoyo de colegas o supervisores.

los movimientos o las habilidades de la persona. P

Se realizan movimientos bruscos o repentinos para

/. | Alta carga mental por alta concentracién o atencién.

levantar objetos o manipular herramientas. X

Se realizan fuerzas de manera estatica o mantenidas en

Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso
de produccion.

la misma posicion.

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

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras
personas.

Se martillea, utilizan herramientas de impacto. X

Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo
de fuerza.

Ritmo definido para la produccion o remuneracion
por cantidad producida.

Tarea: Alimentacion al RN

RIESGO TMERT-EESS

LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE

Hospital
Or. Maria Sanchus V.
L Cotera

EMPRESA Hosyrto) Ov. Ylogia Hoyclwz Varcofo
RUT EMPRESA Ll 0L, OG- )
DIRECCION Coxxe (0. 1602

PUESTO EVALUADO TENMNA

TAREA EVALUADA A ttvurtocion  die]l AW

EVALUADOR Jetovna, Yedona

FECHA EVALUACION flo/ o4 /201F

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA S1I

El ciclo de trabajo o la secuencia de movimientos son
repetidos dos veces por minuto o por mas del 50% de
la duracié6n de la tarea.

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

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

Se repiten movimientos de brazo-hombro de manera ¢
continua o con pocas pausas. 3

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando
paso 2.

v" Si una o més de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real seglin lo indicado en las columnas a la
derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA S1|NO _Pequenias desviaciones de la posicion neutra o
Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la “normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
mufieca. cuello por no mas de 3 horas totales en una

jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas |

X por no mas de 2 horas totales por jornada
\ laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

Alternancia de la postura de la mano con la palma _Condicioén no descrita y que pudiera estar
hacia arriba o la palma hacia abajo, utilizando agarre. ; entre la condicion verde y rojo.

Movimientos forzados utilizando agarre con dedos _Posturas desviadas de manera moderada o
mientras la mufieca es rotada, o agarres con abertura 4 severa de la posicion neutra o “normal” de

amplia de dedos, o manipulacién de objetos. dedos, mufieca, codo, hombro o cuello por mas

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia % : ;
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

el lado (abduccion o separacion) del cuerpo.

v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.

v" Siuna o mas de las respuestas es S, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso
3;

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1|NO _Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u otros factores asociados por menos de 2 horas

objetos que pesan mas de: totales durante una jornada laboral normal, o

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de _Uso repetido de fuerza combinado con ,

pinza) factores posturales por no mas de 1 hora por

_2 Kg. Usando la mano o jornada laboral normal, y (en ambas) (

X _Que no representen periodos mas alla de los
AN 30 minutos consecutivos sin pausas de

descanso o recuperacion.

Se empuian, rotan, empujan o traccionan herramientas _Condicién no descrita y que pudiera estar

o materiales, en donde el trabajador sienta que / entre la condicion verde y rojo.

necesita hacer fuerza. ™N

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el _Uso repetido de fuerza sin la combinacion de

trabajador se observa y se percibe por el trabajador ) posturas riesgosas por mas alla de 3 horas por

como importante. . jornada laboral normal , o

Uso (lie la pinza de dedos dond§ la fuerza que ocupa el ;_)gsst:::sp :izggo:zsﬁ:;‘f:’;:'g:‘zn:i::;:r

trabajador se observa y se percibe por el trabajador 3

2 \ jornada laboral normal.

SomBiIportante: \ _ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).
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v" Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.
v" Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacion que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el

Sin pausas

almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
mafiana como en la tarde, y

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

Poca variacion de la tarea

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

Falta de periodos de recuperacion

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

S

recuperacion y/o descansos.

v El tiempo de recuperacion y descanso serd considerado en la identificacién y evaluacion cuando al menos una de las condiciones

observables en los pasos I, II y III resulten en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacién y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3

PASO 4

X > X

X

corregido.

VERDE: Sefiala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Seifiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccion
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Senala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo esta en un nivel critico no aceptable y debe ser

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES

CONDICION OBSERVADA S [NO [ CONDICION OBSERVADA SI |NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas X Alta precision de trabajo. 1
vibrantes. N .
Existe compresion localizada de algiin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros Mucho trabajo para las horas de trabajo.
artefactos. X i D

Bajo control para organizar las tareas.
Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los £
10 grados Celsius). Poco apoyo de colegas o supervisores. =
Los equipamientos de proteccion personal restringen .
los movimientos o las habilidades de la persona. Alta carga mental por alta concentracion o atencion. X
Se realizan movimientos bruscos o repentinos para
levantar objetos o manipular herramientas. Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso v
Se realizan fuerzas de manera estética o mantenidas en de produccién. &

% i X

la misma posicion. Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras o
Se realiza agarre o manipulacion de herramientas de personas. 5
manera continua, como tijeras, pinzas o similares. \ | Ritu deFmids para 1a produccion o remuneracion
Se martillea, utilizan herramientas de impacto. «_| por cantidad producida. X
Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo
de fuerza. ™
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Tarea: Control de temperatura al RN

Hospital
LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE RIESGO TMERT- e
EESS &
EMPRESA Hosotn | € Ylotd Hhdnekez Nevxoonvo
RUT EMPRESA bl. 60b. (LOG -2 i
DIRECCION Coxcord 0%
PUESTO EVALUADO TENA-
TAREA EVALUADA Codvol dy Fempurodia dal TN
EVALUADOR \iz vi oo Podvo3 0
FECHA EVALUACION | 1 /04 /9013

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

NO _Movimiento repetitivo sin otros factores de

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

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

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

\

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una

X

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

jornada laboral normal.

v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando

paso 2.

¥ Siuna o més de las respuestas es S, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real segin lo indicado en las columnas a la

derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

| EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Pequeiias desviaciones de la posicién neutra o

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la
muiieca.

“normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no més de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

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

| _Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

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

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por més

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia
el lado (abduccién o separacion) del cuerpo.

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.
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v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.

¥ Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1I

_Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:
_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de

pinza)
_2 Kg. Usando la mano ><

otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
Jjornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

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

_Uso repetido de fuerza combinado con

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacién o variacion de la tarea cada 30
minutos).

v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de

¥" Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacion que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

4.

fuerza asociado a otros factores.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el

Sin pausas

almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
maiana como en la tarde, y

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

Poca variacion de la tarea ‘>(/

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

Falta de periodos de recuperacion

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

S

recuperacion y/o descansos.

v El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacién y evaluacién cuando al menos una de las condiciones

observables en los pasos I, II y III resulten en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacién y/o descanso.
Si una o mds de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de
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RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA

PASO 3

PASO | PASO 2

< X X

PASO 4
4

N

A I

corregido.

VERDE: Sefiala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.
Sefala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccion
cuando la condicion observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, 0 no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Sefiala que existe el factor de riesgo y la exposicién en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES

CONDICION OBSERVADA SI

NO

CONDICION OBSERVADA

NO

Existe uso frecuente o continuo de herramientas
vibrantes.

X

Alta precision de trabajo.

Existe compresion localizada de algin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros
artefactos.

X

Mucho trabajo para las horas de trabajo.

Bajo control para organizar las tareas.

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los
10 grados Celsius).

Poco apoyo de colegas o supervisores.

Los equipamientos de proteccion personal restringen
los movimientos o las habilidades de la persona.

Alta carga mental por alta concentracion o atencién.

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

Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso

Se realizan fuerzas de manera estatica o mantenidas en
la misma posicion.

de produccion.

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras

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

personas.

Ritmo definido para la produccion o remuneracién

Se martillea, utilizan herramientas de impacto.

por cantidad producida.

Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo

de fuerza.

Tarea: Control del ciclo TENS

RIESGO TMERT-EESS

LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE

Hospital
Or, Mario Sanchez V.
Lo Catera

EMPRESA Hosvrto) Oy. Ylosia HaovrehwzZz Narcefo
RUT EMPRESA Ll ol GOa-=-0 )
DIRECCION Covwxe (@ 160D

PUESTO EVALUADO TENA ‘ B

TAREA EVALUADA Conhml dul c2clo TEMNS

EVALUADOR Wylonag “Yedvona

FECHA EVALUACION | I1b/ o4 /2p1%+ ~

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

_Movimiento repetitivo sin otros factores de

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

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

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores

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

asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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paso 2.

derecha. Luego, siga al paso 2.

v" Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando

v Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real segin lo indicado en las columnas a la

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA ST

_Pequeiias desviaciones de la posicion neutra o

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la
mufieca.

“normal” de dedos, muieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

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

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

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

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia
el lado (abduccién o separacion) del cuerpo.

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

NS

3.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza)

_2 Kg. Usando la mano

otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por

/ jornada laboral normal, y (en ambas)

X _Que no representen periodos mas alla de los

\ 30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

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

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

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

_Uso repetido de fuerza combinado con

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

posturas riesgosas por mas de 2 hora por

\ jornada laboral normal.

A _ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).
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v Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.
v" Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser

identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso
4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA SI |NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
Sin pausas almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
\ mafiana como en la tarde, y i
N _No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.
Poca variacion de la tarea _Condicién no descrita y que pudiera estar

entre la condicion verde y rojo

Falta de periodos de recuperacion _Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de | hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

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

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

v El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacion y evaluacién cuando al menos una de las condiciones
observables en los pasos I, I y I1I resulten en color rojo.

NS

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

PASO 2 PASO 3 PASO 4

VERDE: Sefala que la condiciéon observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Sefiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de secciéon
cuando la condicion observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.

ROJO: Sefiala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser
corregido.

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES

CONDICION OBSERVADA S1 [NO [ CONDICION OBSERVADA SI |NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas X Alta precision de trabajo. \/
vibrantes. s
Existe compresion localizada de algin segmento del :
cuerpo debido al uso de herramientas u otros | Mucho trabajo para las horas de trabajo. X
artefactos. X )

Bajo control para organizar las tareas.
Existe exposicién al frio (temperaturas cercanas a los /\
10 grados Celsius). " | Poco apoyo de colegas o supervisores. X

Los equipamientos de proteccion personal restringen :
los movimientos o las habilidades de la persona. /‘/ Alta carga mental por alta concentracion o atencion. X

Se realizan movimientos bruscos o repentinos para o
levantar objetos o manipular herramientas. Pl Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso

: e p de produccion. X
Se realizan fuerzas de manera estatica o mantenidasen |
la misma posicién. 7 Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras R
Se realiza agarre o manipulacion de herramientas de y personas. b
manera continua, como tijeras, pinzas o similares. A Ritmo definido para Ia produccion o remuneracion
Se martillea, utilizan herramientas de impacto. X por cantidad producida. >\
Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo g
de fuerza. N
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Medicina General

Tarea: Administracion de medicamentos
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PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Movimiento repetitivo sin otros factores de

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

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

Se repiten movimientos casi idénticos de dedos, 5
manos y antebrazo por algunos segundos. N

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores
asociados, por mas de 4 horas totales en una

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

%

jornada laboral normal.

v~ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando
paso 2.

v Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real segin lo indicado en las columnas a la
derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1 |[NO _Pequeiias desviaciones de la posiciéon neutra o

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la “normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o

muiieca. cuello por no mas de 3 horas totales en una

jornada de trabajo normal, o
_Desviaciones posturales moderadas a severas
’ por no mas de 2 horas totales por jornada
;,‘/ laboral, y
/ _Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacién de la tarea.

Alternancia de la postura de la mano con la palma P _Condicion no descrita y que pudiera estar y

hacia arriba o la palma hacia abajo, utilizando agarre. / entre la condicion verde y rojo. \

Movimientos forzados utilizando agarre con dedos _Posturas desviadas de manera moderada o

mientras la mufieca es rotada, o agarres con abertura severa de la posicion neutra o “normal” de

amplia de dedos, o manipulacién de objetos. dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia 7 de 3 horas porj?mada Iab(.)ral, y _Sin pausas de

el lado (abduccién o separacién) del cuerpo. X descanso por mas de 30 minutos consecutivos.
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K

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
Si una o mas de las respuestas es S, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

_Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza)

_2 Kg. Usando la mano

otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

Se empuian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que N
necesita hacer fuerza. N\

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

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador %
como importante.

_Uso repetido de fuerza sin la combinacién de
posturas riesgosas por mas alla de 3 horas por
Jjornada laboral normal , o

_Uso repetido de fuerza combinado con

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante. \

posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.

v Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA S1[NO

Sin pausas

Poca variacion de la tarea

Falta de periodos de recuperaciéon

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

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

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

SN

recuperacion y/o descansos.

v El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacion y evaluacién cuando al menos una de las condiciones

observables en los pasos I, 11 y III resulten en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacién y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3

PASO 4
X

B e B X

> X

corregido.

VERDE: Sefiala que la condicion observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Seiiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccién
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Senala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser
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FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES
CONDICION OBSERVADA S1 [NO [ CONDICION OBSERVADA SI_|NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas .~ | Alta precisién de trabajo. y
vibrantes. »
Existe compresion localizada de algun segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros o Mucho trabajo para las horas de trabajo. i
artefactos. X A

Bajo control para organizar las tareas. Y

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los >(
10 grados Celsius). Poco apoyo de colegas o supervisores. )\
Los equipamientos de proteccion personal restringen i
los movimientos o las habilidades de la persona. Alta carga mental por alta concentracion o atencion. /
Se realizan movimientos bruscos o repentinos para » A
levantar objetos o manipular herramientas. A Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso

Se realizan fuerzas de manera estatica o mantenidas en

de produccion.

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras
personas.

57
la misma posicion. A
Se realiza agarre o manipulacion de herramientas de ;
manera continua, como tijeras, pinzas o similares. >‘
Se martillea, utilizan herramientas de impacto. P4

Se realizan trabajos de precision con uso simultineo
de fuerza.

Ritmo definido para la produccién o remuneracion
por cantidad producida.

x

- Tarea: Control de signos vitales

Hospital
LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE A EE
RIESGO TMERT-EESS
EMPRESA Hgsp?tol De Holn A0nchez Juryopwa
RUT EMPRESA Gl 106, ©O%- \
DIRECCION Cocracn. 1O
PUESTO EVALUADO [ T& W&
TAREA EVALUADA Contcal de Hloyws whales
EVALUADOR Jiulone  Wedudag
FECHA EVALUACION | /& /0f /40t~ =

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA

ST

NO

_Movimiento repetitivo sin otros factores de

la duracién de la tarea.

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

X

N mas de una hora de trabajo sin pausa de

riesgo combinados, por no mas de 3 horas
totales en una jornada laboral normal y no

descanso.

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca.

_Se encuentra repetitividad sin otros factores

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

asociados, por mas de 4 horas totales en una
jornada laboral normal.
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v" Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Continte evaluando

paso 2.

v" Si una o mas de las respuestas es S, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real segun lo indicado en las columnas a la

derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la
muiieca.

_Pequerias desviaciones de la posicion neutra o
“normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

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

Movimientos forzados utilizando agarre con dedos
mientras la muiieca es rotada, o agarres con abertura
amplia de dedos, o manipulacion de objetos.

Movimientos del brazo hacia delante (flexion) o hacia
el lado (abduccién o separacion) del cuerpo.

X

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por mas
de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

¥ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.

v Siuna o mds de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

3

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA SI

NO

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza)

_2 Kg. Usando la mano

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

_Uso de fuerza de extremidad superior sin
otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

_Uso repetido de fuerza sin la combinacion de
posturas riesgosas por mas alla de 3 horas por
jornada laboral normal , o

_Uso repetido de fuerza combinado con
posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).
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v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.

v Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacion que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso
4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA SI|NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
Sin pausas almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
mafana como en la tarde, y \>\
\ _No mas de una hora de trabajo continuo sin R
\ pausa o variacion de la tarea.
Poca variacion de la tarea _Condicion no descrita y que pudiera estar
> entre la condicion verde y rojo
Falta de periodos de recuperacion / _Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
4, _Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
N sin pausas o variacion de la tarea.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacién y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

recuperacion y/o descansos.
v El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacion y evaluacién cuando al menos una de las condiciones
observables en los pasos 1, I1 y III resulten en color rojo.

S

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3 PASO 4

VERDE: Senala que la condicion observada no significa riesgo, por lo que su ejecucién puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Sefiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccion
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.

ROJO: Seniala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser
corregido.

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES
CQNDICION OBSERVADA SI [ NO | CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas \ Alta precision de trabajo.
vibrantes. g \{,
Existe compresion localizada de algin segmento del g
cuerpo debido al uso de herramientas u otros ./ | Mucho trabajo para las horas de trabajo.
artefactos. ) \

’ - Bajo control para organizar las tareas. \
Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los A
10 ius). : -

grados Celsius) /" | Poco apoyo de colegas o supervisores. ;
Los equipamientos de proteccién personal restringen ! A
los movimientos o las habilidades de la persona. A [Alta carga mental por alta concentracién o atencién.

Se realizan movimientos bruscos o repentinos para ) X
levantar objetos o manipular herramientas. A\ [Realiza tarecas aisladas fisicamente dentro del proceso
Se realizan fuerzas de manera estética o mantenidas en de produccién.
la misma posicion. >\/ z e e

! : ; .| Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras ;
Se realiza agarre o manipulacién de herramientas de personas. }/\
manera continua, como tijeras, pinzas o similares. j 7 .

) i J i Ritmo definido para la produccién o remuneracion
Se martillea, utilizan herramientas de impacto. /| por cantidad producida.
Se realizan trabajos de precision con uso simultineo \¢ /
de fuerza. £\
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Tarea: Asistir en alimentacion
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PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI|NO _Movimiento repetitivo sin otros factores de
El ciclo de trabajo o la secuencia de movimientos son riesgo combinados, por no mas de 3 horas
repetidos dos veces por minuto o por mas del 50% de totales en una jornada laboral normal y no
la duracion de la tarea. A\ mas de una hora de trabajo sin pausa de
descanso.

Se repiten movimientos casi idénticos de dedos, % _Condicioén no descrita y que pudiera estar
manos y antebrazo por algunos segundos. /(\ entre la condicion verde y rojo.
Existe uso intenso de dedos, mano o mufieca. N _Se encuentra repetitividad sin otros factores

: s < asociados, por mas de 4 horas totales en una X
Se repiten movimientos de brazo-hombro de manera jornada laboral normal.
continua o con pocas pausas.

v' Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando

paso 2.

V" Siuna o més de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicion que se asemeja a la observada en la tarea real segiin lo indicado en las columnas a la

derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

_Pequeiias desviaciones de la posicion neutra o

Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la
muiieca.

“normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
cuello por no mas de 3 horas totales en una
jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

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

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, mufieca, codo, hombro o cuello por mas

Movimientos del brazo hacia delante (flexion) o hacia 4
el lado (abduccion o separacion) del cuerpo. A

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.
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v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.
v" Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA S1

_Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u
objetos que pesan mas de:

_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de
pinza)

_2 Kg. Usando la mano

otros factores asociados por menos de 2 horas
totales durante una jornada laboral normal, o
_Uso repetido de fuerza combinado con
factores posturales por no mas de 1 hora por
jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que
necesita hacer fuerza.

_Condicion no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

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

_Uso repetido de fuerza combinado con

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador
como importante.

posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

4.

v Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.
v Siuna o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

CONDICION OBSERVADA SI

NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el

Sin pausas

almuerzo, y 10 minutos de descanso tanto en la
mafiana como en la tarde, y

_No mas de una hora de trabajo continuo sin
pausa o variacion de la tarea.

Poca variacion de la tarea

| _Condicién no descrita y que pudiera estar
l entre la condicion verde y rojo

Falta de periodos de recuperacion

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
_Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

5N

recuperacion y/o descansos.

observables en los pasos I, I y III resulten en color rojo.

Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo debido a falta de tiempos de recuperacion y/o descanso.
Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por falta de tiempos de

v' El tiempo de recuperacion y descanso sera considerado en la identificacion y evaluacién cuando al menos una de las condiciones

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3

PASO 4
X

2 >

>

corregido.

VERDE: Seiiala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecuciéon puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

Senala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccion
cuando la condicion observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.
ROJO: Senala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo estd en un nivel critico no aceptable y debe ser
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FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

Los equipamientos de proteccion personal restringen
los movimientos o las habilidades de la persona.

FACTORES ADICIONALES
CONDICION OBSERVADA S [ NO [ CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas .~ | Alta precision de trabajo.
vibrantes. ;
Existe compresion localizada de algiin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros \>( Mucho trabajo para las horas de trabajo. \/
artefactos. % N

Rajo control para organizar las tareas. |

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los /ﬂ
10 grados Celsius). Poco apoyo de colegas o supervisores. /\

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

Alta carga mental por alta concentracion o atencion.

Se realizan fuerzas de manera estética o mantenidas en
la misma posicion.

Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso
de produccion.

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

4

Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras
personas.

Se martillea, utilizan herramientas de impacto.

Se realizan trabajos de precision con uso simultaneo
de fuerza.

N\

N,

Ritmo definido para la produccion o remuneracion
por cantidad producida.

>

Tarea: Registro de ficha clinica

LISTA DE CHEQUEO INICIAL PARA LA IDENTIFICACION Y EVALUACION DE RIESGO TMERT-
EESS

EMPRESA HosptHol D Yior™ Anelvez Veronyo

RUT EMPRESA bl. 006, LO&-2 s

DIRECCION Coxyeco 0%

PUESTO EVALUADO | T £ MA

TAREA EVALUADA __ |Ayeoesteo g oliatcon

EVALUADOR Vvrutono. Podivos o

FECHA EVALUACION | A2 /04 /90 (2

PASO 1: MOVIMIENTOS REPETITIVOS

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR

CONDICION OBSERVADA SI1

El ciclo de trabajo o la secuencia de movimientos son

repetidos dos veces por minuto o por mas del 50% de

la duracion de la tarea.

Se repiten movimientos casi idénticos de dedos, 4

manos y antebrazo por algunos segundos. 7

Existe uso intenso de dedos, mano o muiieca. /’
\

Se repiten movimientos de brazo-hombro de manera \’i

continua o con pocas pausas.

EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO

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

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

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

130



v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por movimiento repetitivo en la tarea elegida para evaluar. Contintie evaluando
paso 2.

v' Si una o mas de las respuestas es SI, la actividad puede entrafiar riesgo para la salud del trabajador por movimiento repetitivo y
deben ser identificada marcando la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real segin lo indicado en las columnas a la
derecha. Luego, siga al paso 2.

*Horas totales: significa la sumatoria de todos los periodos en que se realiza la tarea repetitiva.

PASO 2: POSTURA/MOVIMIENTO/ DURACION

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA SI|NO _Pequeiias desviaciones de la posicién neutra o
Existe flexion, extension y/o lateralizacion de la “normal” de dedos, muiieca, codo, hombro o
mufieca. cuello por no mas de 3 horas totales en una

jornada de trabajo normal, o

_Desviaciones posturales moderadas a severas
por no mas de 2 horas totales por jornada
laboral, y

_Para ambas, por no mas de 30 minutos
consecutivos sin pausas de descanso o
variacion de la tarea.

| _Condicion no descrita y que pudiera estar

Alternancia de la postura de la mano con la palma
| entre la condicién verde y rojo.

hacia arriba o la palma hacia abajo, utilizando agarre. |

_Posturas desviadas de manera moderada o
severa de la posicion neutra o “normal” de
dedos, muiieca, codo, hombro o cuello por més

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

de 3 horas por jornada laboral, y _Sin pausas de

Movimientos del brazo hacia delante (flexién) o hacia : : :
descanso por mas de 30 minutos consecutivos.

el lado (abduccion o separacion) del cuerpo.

v Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo postural que pudiera estar asociado a otros factores.

v Siuna o més de las respuestas es S la actividad puede entrafar riesgos para la salud del trabajador por carga postural, y deben ser
identificada marcando a la derecha la condicién que se asemeja a la observada en la tarea real. Luego, contintie evaluando el paso
3

PASO 3: FUERZA

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA SI|NO _Uso de fuerza de extremidad superior sin

Se levantan o sostiene herramientas, materiales u otros factores asociados por menos de 2 horas
objetos que pesan mas de: totales durante una jornada laboral normal, o
_0,2 Kg. usando dedos (levantamiento con uso de _Uso repetido de fuerza combinado con
pinza) factores posturales por no mas de 1 hora por /
_2 Kg. Usando la mano jornada laboral normal, y (en ambas)

_Que no representen periodos mas alla de los
30 minutos consecutivos sin pausas de
descanso o recuperacion.

_Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo.

Se empuiian, rotan, empujan o traccionan herramientas
o materiales, en donde el trabajador sienta que ‘.\
necesita hacer fuerza.

_Uso repetido de fuerza sin la combinacion de
posturas riesgosas por mas alla de 3 horas por
jornada laboral normal , o

_Uso repetido de fuerza combinado con
posturas riesgosas por mas de 2 hora por
jornada laboral normal.

_ (Estas situaciones sin que existan periodos de
recuperacion o variacion de la tarea cada 30
minutos).

Se usan controles donde la fuerza que ocupa el "
trabajador se observa y se percibe por el trabajador X
como importante. ;

Uso de la pinza de dedos donde la fuerza que ocupa el
trabajador se observa y se percibe por el trabajador \
como importante. )<
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v’ Si todas las respuestas son NO, no existe riesgo por uso de fuerza asociado a otros factores.

' Siuna o més de las respuestas es S, la actividad puede entrafiar riesgos para la salud del trabajador por uso de fuerza y deben ser
identificada marcando la situacién que se asemeja a la observada en las columnas a la derecha. Luego, contintie evaluando el paso
4.

PASO 4: TIEMPOS DE RECUPERACION O DESCANSO

POSIBLES FACTORES DE RIESGO A CONSIDERAR EVALUACION PRELIMINAR DEL RIESGO
CONDICION OBSERVADA ST |NO _Por lo menos 30 minutos de tiempo para el
Sin pausas almuerzo, y 10 minutos de descanso tantoen la | .
maiiana como en la tarde, y \"j
) _No mas de una hora de trabajo continuo sin A

pausa o variacion de la tarea.

Poca variacion de la tarea / _Condicién no descrita y que pudiera estar
entre la condicion verde y rojo

_Menos de 30 minutos para el almuerzo, o
< _Mas de 1 hora consecutiva de trabajo continuo
sin pausas o variacion de la tarea.

Falta de periodos de recuperacion

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

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

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

RESULTADOS DE LA IDENTIFICACION Y EVALUACON PRELIMINAR

ZONA PASO 1 PASO 2 PASO 3 PASO 4

> a8

VERDE: Sefiala que la condicién observada no significa riesgo, por lo que su ejecucion puede ser mantenida, siempre y
cuando no cambien las condiciones en las cuales se ejecuta la tarea.

\ I - Sefiala que existe el factor de riesgo en una criticidad media y debe ser corregido. Esta alternativa es de seccion
cuando la condicién observada no se encuentra claramente descrita en el nivel verde por ser de mayor riesgo, o no se
encuentra claramente descrita en el nivel rojo por ser de menor riesgo.

ROJO: Sefala que existe el factor de riesgo y la exposicion en el tiempo esta en un nivel critico no aceptable y debe ser
corregido.

FACTORES ADICIONALES Y ORGANIZACIONALES/PSICOSOCIALES

FACTORES ADICIONALES
CONDICION OBSERVADA S1I | NO [ CONDICION OBSERVADA SI | NO
Existe uso frecuente o continuo de herramientas X Alta precision de trabajo.
vibrantes. X
Existe compresion localizada de algiin segmento del
cuerpo debido al uso de herramientas u otros N Mucho trabajo para las horas de trabajo. /
artefactos. /Q N\

Bajo control para organizar las tareas.

Existe exposicion al frio (temperaturas cercanas a los

X | X

10 grados Celsius). 5 Poco apoyo de colegas o supervisores.

Los equipamientos de proteccion personal restringen \

los movimientos o las habilidades de la persona. x Alta carga mental por alta concentracion o atencién.
Se realizan movimientos bruscos o repentinos para N

levantar objetos o manipular herramientas. ,/\ Realiza tareas aisladas fisicamente dentro del proceso
Se realizan fuerzas de manera estitica o mantenidas en >\/ de produccion.

la misma posicion. Ritmo de trabajo impuesto por la maquina u otras

A

Se realiza agarre o manipulacion de herramientas de 3 personas.
manera continua, como tijeras, pinzas o similares. )< v c = o7
2 v ° P Ritmo definido para la produccién o remuneracion
Se martillea, utilizan herramientas de impacto. “. | por cantidad producida.
Se realizan trabajos de precision con uso simultdneo >\
de fuerza.
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