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RESUMEN

En Pery, la industria textil es considerada muy relevante
pues su participacion en el PBI nacional es alta. Las 398
mil personas que trabajan en este sector son susceptibles
de sufrir trastornos musculoesqueléticos (TME), ya
que al manejar maquinarias y materiales se ejecutan
prolongados movimientos de repeticion que ocasionan
tension en el cuerpo. La presente investigacion tiene
como objetivo reducir el nivel de riesgo de TME en
una pyme de confeccion textil, por ello, se desarrollé
un método ergonémico basado en la integracion de los
métodos REBA (valoracion rapida del cuerpo completo)
y RULA (valoracion rapida de los miembros superiores),
que ademas propone medidas preventivas y correctivas.
Se realizd una primera evaluacion, basada en las
posturas observadas de los operarios, con la finalidad
de conocer los niveles de riesgo; posteriormente, se
repitio la evaluacion tras la implementacion del método
para estimar su eficacia. Como resultado, se obtuvo
una mejora del 44.97%, es decir, se logré reducir el
nivel de riesgo al que estan expuestos los trabajadores
y se demostré que el método es Util en la pyme de
confecciones.

Palabras clave: frastornos musculoesqueléticos
(TME); nivel de riesgo; REBA; RULA; método
ergondémico.

INTRODUCCION

En la industria textil, el area de confecciones ofrece empleos
en manufactura que requieren coordinacién y un gran esfuerzo
por parte de los operarios (Ministerio de Economia y Finanzas,
2016). Durante la jornada laboral, los operarios realizan opera-
ciones repetitivas e invariables empleando las manos y los pies.
Asimismo, permanecen en posiciones forzadas y extremas para
sus articulaciones: arqueo de la espalda, elevacién de hombros,
inclinacion del cuello, extensién de mufiecas y flexion de bra-
zos y piernas. Para evitar tiempos muertos, se suele privar a los
operarios de poder estirar sus extremidades (De la Cruz et al.,
2017). Este sobreesfuerzo de los operarios de confeccién origi-
na multiples trastornos musculoesqueléticos (TME), que afectan
principalmente a la espalda, el cuello, los hombros y las extre-
midades, tanto superiores como inferiores, ademas de provocar
dafios a las articulaciones u otros tejidos. Estos pueden presen-
tarse como molestias e incomodidad y, en los casos mas graves,
requerir de asistencia médica. En aquellos donde el trastorno es
cronico, las lesiones son irreversibles y provocan discapacidad,
lo que conlleva a la incapacidad laboral, por lo que genera un
dafio a los trabajadores y un costo considerable a la empresa
(Puig et al., 2020). El 5% del total de muertes a nivel mundial se
deben a las enfermedades profesionales y/u ocupacionales y a
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accidentes relacionados con el trabajo. De este 5%,
el 86.3% se debe a enfermedades relacionadas con
el trabajo y el 13.7% restante se debe a accidentes
mortales (Hamalainen et al. 2017).

La reduccién de los TME se evidencia mediante la
mejora de habitos posturales en operarios de ta-
lleres textiles. Esto se observa en investigaciones
como la de Puig et al. (2020), quienes en su ar-
ticulo Prevencién de Trastornos Musculoesquelé-
ticos mediante la mejora de Habitos Posturales:
experiencia en el colectivo de limpieza presentan
el objetivo de mejorar las posturas dadas en el am-
biente de trabajo del sector limpieza, para de esta
manera prevenir los trastornos musculoesqueléti-
cos. Asimismo, Buendia (2018) en su articulo Los
trastornos musculoesqueléticos en trabajadores de
una empresa textil de Lima tiene como objetivo de-
terminar los trastornos musculoesqueléticos (TME)
en los trabajadores de una empresa textil y la fre-
cuencia con la que estos se presentan, para ello
se realizé un estudio descriptivo en una empresa
del rubro textil dedicada a la confeccion, produccién
y exportacion de prendas del género punto, elabo-
radas con algodon. Gonzales (2019), en su tesis
titulada Propuesta de un método de prevencion de
riesgos disergonémicos en un taller de confeccio-
nes para reducir los sobreesfuerzos de los opera-
rios, nos induce al objetivo de plantear un método
de prevencion de riesgos aplicado a un taller de
confecciones, y de esta manera reducir los trastor-
nos musculoesqueléticos evitando problemas de
salud al personal. Después, mediante algunos mé-
todos ergonémicos como OCRA (accion repetitiva
ocupacional) y REBA (valoracion rapida del cuerpo
completo), se realiza un analisis de las posturas que
dan como resultado el nivel de riesgo ergonémico
en los trabajadores; tras identificar las zonas mas
afectadas del trabajador, se realizan recomenda-
ciones para corregir posturas, redisefiar el ambien-
te de trabajo y adquirir equipos ergonémicos. Por
ultimo, la investigacion de Miranda y Saenz (2020)
tiene por objetivo disefiar un método para reducir
los TME vy las horas de ausencia en el trabajo, pues
algunas de ellas estan relacionadas con los TME,
mediante el uso de técnicas observacionales tales
como RULA, REBA o NIOSH.

La empresa en la que se basa este estudio es una
pyme de confeccién textil ubicada en el distrito de
Lima, Peru, dedicada a la confeccion de prendas
de vestir del género punto, en su mayoria, polos y
casacas. A raiz de las constantes quejas sobre do-
lencias fisicas por parte de los operarios del taller,
la empresa se vio en la necesidad de realizar una
evaluacién ergondémica para identificar las causas
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del problema. Por ello, el objetivo de la investiga-
cion fue desarrollar e implementar un método ergo-
ndémico para reducir el nivel de riesgo de TME, el
cual fue validado mediante herramientas estadisti-
cas, tales como la prueba de normalidad de Ander-
son-Darling y la prueba t de Student, con las que
se obtuvo factores satisfactorios que contrastaron
la hipétesis, la cual se define como la existencia de
una diferencia significativa en la reduccién del nivel
de riesgo de TME antes y después de la implemen-
tacion del método ergondmico desarrollado.

La finalidad de este articulo es ser de utilidad para
la comunidad cientifica, mediante un método ergo-
némico basado en la integracion REBA-RULA mo-
delada por la herramienta informatica Ergoniza y su
posterior implementacién en la industria de confec-
ciones. La contrastacion de hipotesis y los resulta-
dos alcanzados validan el método planteado; por
tanto, como alternativa para futuras investigacio-
nes, se recomienda explorar su uso en contextos
similares para mejorar su validez practica.

Trastornos musculoesqueléticos

Los trastornos musculoesqueléticos (TME) se con-
sideran afecciones inflamatorias y degenerativas,
que son una consecuencia directa de movimientos
repetitivos, levantamiento de cargas, prolongadas
posiciones estaticas, posturas incémodas, etc. Los
TME afectan principalmente a las partes blandas
del aparato locomotor: musculos, tendones, ner-
vios, ligamentos y articulaciones, y provocan inco-
modidad y dolor en las &reas afectadas. En contras-
te con otros tipos de lesiones, los cuales también
ocurren en el lugar del trabajo, los TME demandan
un mayor tiempo de recuperacién y son causantes
de cuantiosos dias de trabajo perdidos (Nabi et al.,
2021). En la industria textil irani, los TME son con-
siderados un problema altamente prevalente, es-
pecificamente en el hilado, se observan tareas con
movimientos repetitivos, actividad por encima de
cabeza y hombro, manejo de cargas pesadas, en-
tre otros: lo que ocasiona en los trabajadores dolor
en hombro, cuello, manos, como también las areas
lumbar y toracica (Shahbazi et al., 2020). En Leto-
nia, la industria textil esta conformada por aproxi-
madamente doce mil personas, los estudios sena-
lan que los trabajadores sufren TME producidos no
solo por las cargas fisicas, el esfuerzo mental, la
precision del trabajo, fatiga visual son otras de las
causas de este problema (Kalkis et al., 2020).

Prevencion de TME

En la industria textil, los trabajadores estan ex-
puestos a posturas incomodas, labores repetitivas
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y constante manejo de materiales; para evitar los
factores de riesgo asociados a los TME, se sugiere
implementar un ambiente adecuado para el des-
canso, como también realizar capacitaciones que
fomenten la seguridad en el trabajo (Hossain et al.,
2018).

Sakthi Nagaraj et al. (2019) recomiendan realizar
rutinas de estiramiento y disefiar las areas de tra-
bajo de manera ergondmica. Asimismo, Barbosa
et al. (2022) proponen una colaboracién robdtica,
es decir, fomentar una colaboracion robot-humano,
puesto que elimina labores mondétonas, peligrosas
y repetitivas. La rotacién de puestos de trabajo es
otra recomendacion, ya que evita la sobrecarga en
ciertas regiones corporales al alternar trabajos con
diferentes tipos de nivel de riesgo.

La postura

Segun Litardo et al. (2020), el término «postura»
se refiere a la posicién que adopta cada parte del
cuerpo en relacion con los segmentos adyacentes
y con respecto al cuerpo en su totalidad. La pos-
tura neutral es la mas recomendada para el cuer-
po humano, pues se reduce el estrés y brinda un
mayor control y fuerza. En esta posicién el cuerpo
presenta menor presion sobre las articulaciones,
tendones, musculos y nervios; ademas, los muscu-
los se encuentran en una posicion ideal, ya que no
se encuentran contraidos ni estirados. En resumen,
una postura neutral es aquella que presenta una
proporcionada alineacion de los puntos de referen-
cia del cuerpo (Stack et al. , 2016).

Ergonomia

Es un campo de la ciencia que se basa en la aplica-
cion de conocimientos referidos a las capacidades
y limitaciones biomecanicas, fisioldgicas y psicolo-
gicas concernientes al ser humano. El conocimien-
to adquirido se usa para planificar, disefiar y evaluar
areas de trabajo, herramientas y maquinas con el
objetivo de aumentar el rendimiento y salud de los
trabajadores de una empresa. En resumen, la ergo-
nomia adapta los lugares de trabajo para comodi-
dad de los empleados, a fin de prevenir los TME a
través de la identificacion, evaluacién y control de
los factores de riesgo asociados a estos lugares de
trabajo (Stack et al., 2016).

Factores de riesgos asociados al TME

Son aquellos factores que, debido a una alta ex-
posicién o presencia intensiva, los cuales pueden
ser de origen organico, fisico, psicoldgico o social,
son causantes del surgimiento de TME. De modo

histérico, la fuerza, postura, repetitividad e insufi-
ciente reposo fueron catalogados como los facto-
res de riesgo mas comunes (Instituto Nacional de
Seguridad y Salud en el Trabajo, 2019). Segun Si-
ddiqui et al. (2021), el calor, ruido, luz, olor y polvo
también deben de ser considerados como factores
de riesgos pues inciden en la aparicion de TME.

Factores de riesgo personales

Estos factores también contribuyen a la aparicién
y desarrollo de lesiones en el area de trabajo, por
ejemplo, se tiene que la edad influye en el proceso
de recuperacion del cuerpo, asimismo, la duracion
de la ocupacion es otro factor relevante. El sexo del
trabajador también se toma en cuenta debido a que
hay diferencias hormonales y anatémicas, los pa-
satiempos, la obesidad, lesiones anteriores y em-
barazo, también se consideran pertinentes (Stack
et al., 2016).

En Bengala Occidental, los tejedores manuales
padecen de dolores a nivel lumbar, el cual estaba
relacionado directamente con la cantidad de afios
de trabajo. Del mismo modo, en Varanasi, los tra-
bajadores del mismo sector sufren de TME el cual
es provocado por la edad y los anos de servicio (Si-
ddiqui et al., 2021).

Carga fisica de trabajo

Esta fuerza alude a la cantidad de esfuerzo fisico
necesario para realizar una actividad o movimiento.
Aquellas actividades que exigen mayor fuerza oca-
sionan que las cargas mecanicas de los musculos,
articulaciones y tendones sean mayores. Ademas, si
hay factores de riesgo involucrados, como la vibra-
cién o velocidad, las fuerzas necesarias para realizar
los movimientos también ascienden, provocando, en
ocasiones, rapidamente fatiga (Stack et al., 2016).

Carga postural o posturas forzadas

Las posturas forzadas o incomodas son aquellas
posiciones no neutrales, que al no contar con un
apoyo fuerzan los limites del cuerpo, comprimiendo
los nervios e irritando los tendones. Estas postu-
ras aumentan los TME ya que exigen mayor fuer-
za y ocasionan fatiga, puesto que el cuerpo trabaja
activamente para mantener la posicién. Mientras
mayor sea la diferencia de la postura respecto de
la neutral, el riesgo de lesiones también aumenta
(Stack et al., 2016).

Posturas estaticas

Son aquellas posturas que se mantienen durante
prolongados periodos de tiempo, lo que impide un
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flujo de sangre adecuado. El esfuerzo necesario
para mantener la postura ocasiona un aumento de
la carga sobre los tendones y musculos, lo que pro-
voca fatiga. El flujo de sangre mencionado anterior-
mente transporta nutrientes a los musculos y elimi-
na los desechos. Por ello, al acumularse desechos
debido a la contraccion del musculo, se origina la
fatiga, que es un precursor de una lesion (Stack et
al., 2016).

Movimientos repetitivos

Los movimientos repetitivos son un factor de ries-
go, debido a que un mismo movimiento o grupo de
acciones se ejecuta reiteradamente. Se producen
cuando se utiliza un mismo conjunto de musculos,
privandolos de reposo al llevarlos al uso excesivo.
La repeticion no es un problema de gran magnitud;
sin embargo, al combinarse con otros factores de
riesgo, si deben de ser tomados en cuenta (Stack
et al., 2016).

Integracion REBA-RULA

El método de evaluacién rapida de todo el cuerpo
(REBA) fue desarrollado de manera conjunta por
un grupo de ergonomistas, enfermeras vy fisiotera-
peutas tras concluir la identificacion y analisis de
aproximadamente unas 600 posturas diferentes.
Este método nos brinda la posibilidad de analizar
de manera conjunta los miembros superiores, que
incluyen la mufieca, el antebrazo y el brazo, asi
como también el cuello, el tronco y los miembros
inferiores. La ventaja de este método reside en la
consideracion de la actividad muscular y el tipo de
agarre. EI REBA toma en cuenta cinco (5) niveles
de riesgo, los cuales van desde «insignificante»
hasta «muy alto». Uno de los requisitos necesarios
para realizar esta evaluacion es el permiso del tra-
bajador, dado a que los evaluadores deben obtener
la informacién necesaria sobre los trabajos realiza-
dos. Esta observacién puede realizarse de manera
directa o mediante la grabacion de videos y fotogra-
fias (Hita et al., 2020)

El método de evaluacién rapida de miembros su-
periores (RULA) fue desarrollado por McAtamney
y Corlett en 1993 con el objetivo de conocer los
factores de riesgo a los que estan expuestos los
miembros superiores de los trabajadores durante
su labor de trabajo. Los factores que se conside-
ran en este método son la postura de las zonas
del cuerpo, la carga ejercida y las actividades mus-
culares, asi como los movimientos repetitivos y la
postura estatica. El RULA se centra en una region
del cuerpo en especifico, la cual se divide en dos
grupos: Grupo A (mufieca, giro de mufeca, brazo
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y antebrazo) y Grupo B (piernas, cuello y torso).
Este método tiene cuatro (4) niveles de actuacion,
que van desde «ninguna accién» hasta «medidas
urgentes» (Gomez et al., 2020).

Como se mencion6 anteriormente, el REBA realiza
una evaluacion enfocada general, es decir, efectua
un analisis a todo el cuerpo, tomando en cuenta la
actividad muscular y el tipo de agarre. Al contrario,
el método RULA, se enfoca solo en los miembros
superiores, considerando la postura del cuerpo,
fuerza ejercida, movimientos repetitivos y postura
estatica. Utilizar estos dos métodos de evaluacién
de manera conjunta para analizar los factores de
riesgo asociados al TME en la industria textil es de
suma importancia, puesto que suprimen las limi-
taciones del otro y complementan sus resultados.
Como se explicod, el REBA es general y el RULA
es mas especifico, por lo tanto, una correcta inte-
gracion de estos dos métodos brinda un panorama
mas amplio y proporciona informacion mas veridi-
ca, lo que contribuye a plantear mejores recomen-
daciones para combatir los TME.

Método ergonémico en confecciones

El método desarrollado en el presente estudio se
basa en la integracién de técnicas ergondmicas
para reducir el riesgo de TME en los operarios de
la pyme de confeccidn textil tras la implementacion
de medidas preventivas y correctivas. En la Figura
1, se muestra el método propuesto. La contribucion
de los métodos REBA y RULA consiste en evaluar
la situacién antes y después de las mejoras y com-
parar los puntajes obtenidos para identificar los re-
sultados.

METODOLOGIA

En el presente estudio se desarroll6 una metodo-
logia basada en la induccién-deduccién y se utili-
zaron técnicas cuantitativas descriptivas con la fi-
nalidad de medir y evaluar potenciales factores de
riesgo que incidan negativamente en la salud y el
rendimiento de los operarios. A partir de los concep-
tos de ergonomia encontrados en antecedentes y
las técnicas ergondmicas observacionales en union
con el software Ergoniza, se buscé desarrollar un
método ergondmico para reducir el nivel de riesgo
de sufrir TME en los operarios de una pyme de con-
feccion textil.

Las técnicas ergondmicas observacionales se uti-
lizaron para estimar y evaluar el nivel de riesgo en
el puesto de costura; ademas, se hizo uso de cues-
tionarios para identificar posibles causas de TME
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STAGE 1: ERGONOMIC
EVALUATION

ERGONOMIC METHOD TO
REDUCE MSD IN THE TEXTILE
INDUSTRY

STAGE 3: IMPLEMENTATION AND
VALIDATION

FSTAGE 2: PROPOSAL DESIGN

Correctives
and
Preventives

Figura 1. Método propuesto.

Fuente: Elaboracion propia.

en el area y se elaboré una matriz de riesgos para
jerarquizar la gravedad de dicha contingencia.

El disefio de investigacion es experimental, puesto
que se manipulan las variables y se perciben los
fendmenos en su estado natural para analizarlos
posteriormente.

La poblacion considerada para la presente inves-
tigacion consta de 12 operarios, que son todos los
que trabajan en el taller. Se decidi6 utilizar como
muestra a toda la poblacién para disminuir la re-
percusion de error. Sin embargo, de igual manera
se realiz6 el calculo de la muestra para validar la
decision, que dio como resultado 12 unidades.

Se utilizé la observacién directa para seleccionar
las actividades que se tomaron en cuenta para el
estudio ergondmico, y también se aplicaron los
cuestionarios REBA y RULA proporcionados por el
software Ergoniza para evaluar el nivel de riesgo de
sufrir TME en los operarios.

En primera instancia, se inspeccion¢ el taller de la
pyme de confecciones, en donde se creo el plan de
proyecto que detalla la actividad econémica, la or-
ganizacion, la distribucion del personal, las opera-
ciones, los puestos del taller y la clasificacion de los
operarios. Posteriormente, se realizé la evaluacion
ergondmica utilizando los métodos REBAy RULA a
través del software Ergonautas con la finalidad de
agilizar el proceso de evaluacién y obtener resulta-
dos inmediatos.

Tras conocer el nivel de actuacién y la gravedad del
caso, se propusieron una serie de medidas correc-

tivas y preventivas para disminuir el riesgo de sufrir
TME por parte de los operarios.

A continuacion, tras la implementacion de medidas,
se realizdé nuevamente la evaluacién utilizando los
métodos REBA y RULA, se registraron los resulta-
dos y se hizo un gréafico comparativo. Posteriormen-
te, para contrastar la hipotesis, se realiz6 en prime-
ra instancia una prueba de Anderson-Darling para
identificar si los datos recogidos en las evaluacio-
nes seguian una distribucion normal; tras identificar
que efectivamente eran datos normales, se realiz
una prueba t de Student para dos muestras. Los va-
lores obtenidos contrastaron la hipétesis planteada:
Existe una diferencia significativa en la reduccion
de riesgo de TME antes y después de la implemen-
tacién del método ergondémico.

RESULTADOS
Evaluaciones ergonémicas

Evaluacion mediante el método REBA

Se realizd la primera evaluacion a los operarios del
taller de confecciones segun sus puestos de trabajo
(Tabla 1), aplicando el método REBA con el softwa-
re Ergoniza. Para ello, posteriormente a la observa-
cion, se respondieron las preguntas que se pueden
observar en la Tabla 2.

Tras completar la informacién solicitada en el sof-
tware Ergoniza, se obtuvieron los niveles de riesgo
que se muestran en la Tabla 3. Se demuestra el
riesgo de TME al que estan sometidos los operarios
del taller de confecciones en estudio.
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Tabla 1. Lista de actividades por operario en el taller de confecciones.

Puesto Funcion Descripcion
Operario n.® 1 Cortador de piezas Realiza esta labor sentado
Operario n.® 2 Costurero Realiza esta labor sentado
Operarion.® 3 Costurero Realiza esta labor sentado
Operarion.” 4 Costurero Realiza esta labor sentado
Operarion.® 5 Costurero Realiza esta labor sentado
Operarion.® 6 Costurero Realiza esta labor sentado
Operarion.® 7 Costurero Realiza esta labor sentado
Operarion.® 8 Costurero Realiza esta labor sentado
Operarion.® 9 Costurero Realiza esta labor sentado
Operario n.° 10 Costurero Realiza esta labor sentado
Operario n.® 11 Cortador de excesos Realiza esta labor de pie
Operario n.° 12 Cortador de excesos Realiza esta labor de pie

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 2. Evaluacién mediante el método REBA.

EVALUACION (SOFTWARE ERGONIZA) Opl|Op2|Op3|Opd|OpS| Op6|Op7]|Op8|Op9|0Opl0{Op1l|Op12
Posicion del El cuello estd entre 0° v 20° de flexién
cnello El cuello esta extendido o flexionando mas de 20° X X X X X X X X X X X X
G Existe torsion o inclinacion lateral del cuello X X X X X X X X X X X X
R El tronco esta erguido X X X X
v Posicion del El tronco estd entre 0° v 20° de flexidn o 0° v 20° de extension X X X X X X X X
P fronco El tronco esta entre 20° y 60° de flexion o mas de 20° de extension
o El tronco esta flexionado mas de 60°
Existe torsion o inclinacién lateral del tronce X X X X X X X X X X
A Soporte bilateral, andando o sentado X X X X X X X X X X
Posicion de |Soporte unilateral, soporte ligero o postura inestable X X
las piernas |Existe flexion de una o ambas rodillas entre 30°y 60° X X
Existe flexicn de una o ambas rodillas de més de 00° (salve postura sedente)
El brazo esta entre 0° y 20° de flexion o 0° y 20° de extension X X X X X X X X X
El brazo esta entre 21° y 45° de flexion o mas de 20° de extension X X X
L El brazo estd entre 46° v 90° de flexidn
G Posicién del El brazo esta flexionado mas de 90°
R brazo El brazo esta abducido o rotado
U El hombro esta elevado X X X
P Existe apovo o pastura a favor de la gravedad
0 Posicion del |El antebrazo estd entre 60° y 100° de flexién X X X X X X X X X X X X
B antebrazo  |E] antebrazo esté flexionado por debajo de 60° o por encima de 100°
s La nmiieca esta entre 0° y 15° de flexion o extension X X X X X X X X X X X X
Posicion de la - - - -
mieca La mufieca esta flexionada o extendida mas de 15°
Existe torsion o desviacidn lateral de la mufieca X X X X X X X X

Fuente: Elaboracién propia.

Tabla 3. Nivel de riesgo en el taller de confecciones obtenido por el método RULA.

Puesto Puntuacion Nivel Riesgo
Operario n.° 1 7 2 Medio
Operario n.° 2 6 2 Medio
Operarion.® 3 6 2 Medio
Operario n.° 4 7 2 Medio
Operarion.® 5 8 3 Alto
Operario n.° 6 5 2 Medio
Operarion.® 7 4 2 Medio
Operarion.” 8 6 2 Medio
Operario n.® 9 7 2 Medio
Operario n.° 10 6 2 Medio
Operario n.° 11 6 2 Medio
Operario n.° 12 8 3 Alto

Fuente: Elaboracién propia.
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Después de obtener la puntuacion y nivel de riesgo
de cada operario, se reviso el nivel de actuacion
segun Ergoniza (Tabla 4).

Evaluacion mediante el método RULA

Tras los resultados, se analizé el nivel de riesgo con
la informacién dada por Ergoniza, el cual se mues-
tra en la Tabla 7.

Mejoras y contrastacion de hipotesis

Se realiz6 la evaluacion mediante el método RULA
con la informacioén solicitada por el software, la cual
se muestra en la Tabla 5.

Tras los resultados de la evaluacion ergonémica
se elaboraron una serie de medidas correctivas y
preventivas para reducir el riesgo latente de TME,

Tras registrar la informacion en el software, este estas se muestran en la Tabla 8.

arrojo los resultados que se muestran en la Tabla 6.

Tabla 4. Nivel de actuacion, método REBA.

Puntuacion Nivel Riesgo Actuacion
1 0 Inapreciable No es necesaria actuacion
203 1 Bajo Puede ser necesaria la actuacion
4a7 2 Medio Es necesaria la actuacion
8a10 & Alto Es necesaria la actuacion cuanto antes
11a15 4 Muy alto Es necesaria la actuacion de inmediato
Fuente: Elaboracion propia, adaptado de Ergoniza.
Tabla 5. Evaluacién mediante el método Rula.
EVALUACION (SOFTWARE ERGONIZA)} opi1|op2|op3|opa|op5| ops|op7|0ps| Opa|opi0|op11|op12
El brazo esta entre 0 ®y 20° de flexidn o 0 y 20° de extension X X X X X X X X X
El brazo esta entre 21° y 45° de flexion o mas de 20° de extension X X X
» El brazo esta entre 46° y 90° de flexion
Pnsbmmn del El brazo esta flexionado mas de 90°
razo El brazo esta rotado o el hombro elevado X X X X
G El brazo esta abducido X X X X X X X X X X
R La carga no esta soportada solo por el brazo sino que hay un punto de apoyo
u El antebrazo esta entre 60° y 100° de flexion X X X X X X X X X X X X
P Posicién del |El antebrazo esta flexionado por debajo de 60° o por encima de 100°
o antebrazo dEiI:;r;t:Ebrazu cruza la linea media del cuerpo o realiza una actividad a un lado X x X X X X x X X X x X
A La mufieca esta en posicién neutra
La mufieca esta entre 0° y 15° de flexién o extension X X X X X X X X X X X X
Posicion de |La mufieca esta flexionada o extendida mas de 15°
la mufieca [La mufieca esta en desviacién radial o cabital X X X X X X X X
La mufieca esta en posicién de pronacion o supinacién en rango medio X X X X X X X X X X X X
La mufieca esta en posicién de pronacion o supinacién en rango extremo
El cuello esta entre 0° y 10° de flexion
El cuello esta entre 11 °y 20 ° de flexién
Posicion del |El cuello esta flexionado por encima de 20 © X X X X X X X X X X X X
cuello El cuello estéa en extension
El cuello esta lateralizado X X X X X X X X X X X X
G El cuello esta rotado X X X X X X X X X X X X
R Postura sentada, bien apoyado y con un angulo tronco - caderas > 90° X X X X
] El tronco esta flexionado entre 0° y 20° X X X X X X X X
P Posicién del |El tronco esta flexionado entre 21° y 60°
o tronco El tronco esta flexionado mas de 60°
Tronco rotado X X X X X X X X X X X X
B Tronco lateralizado X X X X X X X X X X
El trabajador esta sentado con las piernas y pies bien apoyados X X X X X X X X X X
Posicion de El trabajador esta dE.pIE con el.p.e‘sn del cuerpo distribuido en ambas piernas X X
las piemas Y espacio para Ca.mblft-lr de posicion _
Si los pies no estan bien apoyados o si el peso no esta simétricamente
distribuido
Actividad Act\w.dad estatica, se mantiene durante mas de un minuto seguido o es X x X X X X x X X X x X
A - muscular repetiviva
c Actividad dinamica, la actividad es ocasional y no durarera
T l; La carga o fuerza es menor de 2 kg y se realiza intermitentemente X X X X X X X X X X X X
| c La carga o fuerza esta entre 2 kg y 10 kg y se realiza intermitentemente
v La carga o fuerza esté entre 2 kg y 10 kg ejercida en una postura estatica o
1 ll'_j Fuerzas  requiere movimientos repetitivos
D A Eﬁr;'s:zg; La carga o fuerza es mayor de 10 kg y se realiza intermitentemente
A R ! La carga o fuerza es mayor de 10 kg y requiere una postura estatica o
D movimientos repetitivos
Se producen golpes bruscos o fuerzas repentinas

Fuente: Elaboracién propia.
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Tabla 6. Nivel de riesgo en el taller de confecciones obtenido por el método RULA.

Puesto

Puntuacion Nivel Actuacion

Operario n.® 1
Operario n.° 2
Operarion.® 3
Operarion.® 4
Operarion.® 5
Operarion.® 6
Operario n.° 7
Operario n.® 8
Operarion.® 9
Operario n.° 10
Operario n.® 11

Operario n.® 12

7

N

Se requieren cambios urgentes en la tarea

Se requiere el redisefio de la tarea

Se requiere el redisefio de la tarea

Se requieren cambios urgentes en la tarea

Se requieren cambios urgentes en la tarea

Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
Se requiere el redisefio de la tarea

Se requieren cambios urgentes en la tarea

Se requiere el redisefio de la tarea

Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio

N~ o o0 N o A~ BN N OO
AW WA WNNDADN O

Se requieren cambios urgentes en la tarea

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 7. Nivel de actuacion obtenido por el método RULA.

Puntuacion Nivel Actuacion
102 1 Riesgo aceptable
304 2 Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
506 & Se requiere el redisefio de la tarea
7 4 Se requieren cambios urgentes en la tarea

Fuente: Elaboracion propia, adaptado de Ergoniza.

Tabla 8. Propuestas correctivas y preventivas en el taller de confecciones.

PROPUESTAS CORRECTIVAS
» La silla no debe tener ruedas para que el operario se mantenga estable mientras ejerce fuerza en los pedales.
SILA » El asiento debe tener un borde ligeramente redondo para una correcta circulacién en las piernas.
* El espaldar v el asiento deben estar acolchados para disminuir 1a presion en las dreas de contacto.
» Se debe poder regular la altura del asiento v la inclinacion del espaldar.
» Para evitar la flexion del cuello, la altura de trabajo del operario debe quedar 5 cm por encima de la altura de los codos para
operarios con altura de 1.52 m - 1.65 m. 7 cm para operarios con altura de 1.66 m - 1.75 m, v 9 cm para operarios de 1.76 m en
adelante.
MESA * Se debe asegurar el espacio suficiente para acomodar las piernas bajo la superficie de trabajo del operario v para permitir el libre
desplazamiento de los brazos.
» Todos los equipos v elementos de trabajo de los operarios deben ubicarse a una distancia de alcance de 4% cm para operarios con
altura de 1.52 m - 1.65 m, 51 cm para operarios con altura de 1.65 m - 1.75 m_ y 53 cm para operarios de 1.76 m en adelante, con
la adicion de 1 cm de distancia por cada 2 cm de altura adicional en el operario.
» La colocacion del pedal deber ser paralela a la aguja para evitar vueltas del tronco.
PEDAL * La hondura se debe plasmar de modo que el borde intrinseco mas proximo al operador quede entre 0 v 25 cm antes de la aguja
de modo que las rodillas moldeen un dngulo perpendicular en posicion sentada.
PROPUESTAS PREVENTIVAS
Con la finalidad de evitar el riesgo de TME, se propone llevar a cabo capacitaciones y retroalimentacion permanente para los
CAPACITACION |operarios del taller con el propésite de que trabajen de manera segura, higiénica, saludable v de asegurar que las propuestas
correctivas implementadas se mantengan en el tiempo.
AVISOS Estos documentos breves sirven de recordatorio para no olvidar lo aprendido en la capacitacion v por ello se propone colocar avisos
INFORMATIVOS |informativos que estén a la vista de todo operario.

Fuente: Elaboracién propia.
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Tras la implementacion de las propuestas correc-
tivas y preventivas, se realiz6 la segunda evalua-
cion en los operarios del taller aplicando el método
REBA con el software Ergoniza. Para ello, poste-
riormente a la observacion se respondieron las pre-
guntas que se pueden observar en la Tabla 9.

Luego de la segunda evaluacion, en el software Er-
goniza, se obtuvieron los niveles de riesgo como se
muestra en la Tabla 10.

Del mismo modo, tras aplicar las mejoras, se rea-
lizd la evaluacion utilizando el método RULA. Los
resultados se muestran en la Tabla 11.

Tras la segunda evaluacion, en el software Ergoni-
za, se obtuvieron los nuevos niveles de riesgo, los
cuales se muestran en la Tabla 12.

Con el fin de evaluar la eficacia del método ergo-
noémico propuesto, se evalud la mejora respecto a
las puntuaciones obtenidas en la primera y segun-
da evaluacion. Para hallar la mejora, se empleé el
indicador RE (reduccién de TME) que se halla me-
diante la siguiente formula:

RE = (Puntaje inicial - Puntaje final) / Puntaje inicial
*100%

Tabla 9. Evaluaciéon ergonémica REBA en el taller de confecciones luego de las medidas preventivas y correctivas.

EVALUACION opl|op2[op3Jopefops[ops[op7]ops]opefopiofoprifopiz
Posicion del El cuello estd entre 0° v 20° de flexién X X X X X X X X X X X X
cuello El cuello estd extendido o flexionando més de 20°
Existe torsion o inclinacion lateral del cuello
G El tronco estd erguido X X X X X X X X X X X X
g Posicion del El tronco estd entre 0° y 20° de flexion 0 0° y 20° de extension
o fronco El tronco estd entre 20° v 60° de flexion o mds de 20° de extension
o El tronco estd flexionado mds de 60°
Existe torsién o inclinacién lateral del fronco X X X X X X X X X X
A Soporte bilateral andando o sentado X X X X X X X X X X X X
Posicion de |Soporte unilateral soporte ligero o postura mestable
las piemas |Existe flexién de una o ambas rodillas entre 30° y 60°
Existe flexion de una o ambas rodillas de més de 60%salvo postura sedente)
El brazo estd entre 0° v 20° de flexidn o 0 y 20° de extensién
El brazo estd entre 21° y 45° de flexion o mds de 20° de extension
Posicion del El brazo estd em:r.e 46° v 90° de flexion X X X X X X X X X X X X
G brazo El brazo esta flexionado mas de 90°
R El brazo esta abducido o rotado X X
v El hombro estd elevado X X X X X X X X
P Existe apoyo o postura a favor de la gravedad X X X X
o Posicion del |El antebrazo estd entre 60° v 100° de flexién X X X X X X X X X
B antebrazo 7 . ) .
El antebrazo esta flexionado por debajo de 60° o por encima de 100°
Posiciin de Lz muiieca esta ml:r-e 0° y15°de ﬂx-exic'rn o extension X X X X X X X X
la mufieca La muiieca estd flexionada o extendida mas de 15° X X X X
Existe torsion o desviacion lateral de ia muiieca X X X X X X X X X X X X

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 10. Nivel de riesgo en el taller de confecciones después de la propuesta de medidas
preventivas y correctivas, obtenida por el método REBA.

Puesto Puntuacion Nivel Riesgo
Operario n.° 1 4 2 Medio
Operario n.° 2 3 1 Bajo
Operarion.® 3 3 1 Bajo
Operarion.® 4 4 2 Medio
Operarion.®° 5 4 2 Medio
Operarion.® 6 4 2 Medio
Operarion.® 7 2 1 Bajo
Operario n.° 8 3 1 Bajo
Operarion.® 9 4 2 Medio
Operario n.° 10 4 2 Medio
Operario n.® 11 2 1 Bajo
Operario n.® 12 3 1 Bajo

Fuente: Elaboracién propia.

Ind. data 25(2), 2022 EMEY




PRODUCCION Y GESTION

METODO ERGONOMICO PARA REDUCIR EL NIVEL DE RIESGO DE TRASTORNOS MUSCULOESQUELETICOS EN UNA PYME DE CONFECCION TEXTIL DE LIMA - PERU

Tabla 11. Evaluacién ergonémica RULA en el taller de confecciones luego de las medidas preventivas y correctivas.

EVALUACION (SOF TWARE ERGONIZA) Op1|Op2| Op3|[Opd| Op5|Op6|Op7| Op8| Op8|Op10|0p11|Op 12
El brazo esta entre 0° y 20° de flexion o 0° y 20° de extension
El brazo esta entre 21° y 45° de flexion o mas de 20° de extension
L El brazo esta entre 46° y 90° de flexion X X X X X X X X X X X X
PD!ZIC\OH del El brazo esta flexionado mas de 90°
razo El brazo esta rotado o el hombro elevado X X X X X X X X X
G El brazo esta abducido X X
R La carga no esta soportada solo por el brazo sino que hay un punto de apoyo
u El antebrazo esta entre 60° y 100° de flexion X X X X X X X X X X X X
P Posicion del |El antebrazo esta flexionado por debajo de 80° o por encima de 100°
o] antebrazo |[Fl antebrazo cruza la linea media del cuerpo o realiza una actividad a un lado
de este
A La mufieca esta en posicidn neutra
La mufieca esta entre 0° y 15° de flexion o extension X X X X X X X X
Posicién de |La murieca esta flexionada o extendida mas de 15° X X X X
la mufieca [La murieca esta en desviacion radial o cubital X X X X X X X X X X X X
La mufieca esta en posicidn de pronacion o supinacion en rango medio
La mufieca esta en posicion de pronacion o supinacion en rango extremo
El cuello esta entre 0°y 10° de flexion
El cuello esta entre 112 y 20° de flexion X X X X X X X X X X X X
Posicién del |El cuello esta flexionado por encima de 20°
cuello El cuello esta en extension
El cuello esta lateralizado
G El cuello esta rotado X X X X X X X X X X X X
R Postura sentada, bien apoyado y con un angulo tronco - caderas = 90 grados| X X X X X X X X X X X X
u El tronco esta flexionado entre 0° y 20°
P Posicién del |El tronco esta flexionado entre 217 y 60°
o tronco  |Eltronco esta flexionado mas de 60°
Tronco rotado X X X X X X X X X X X X
B Tronco lateralizado X X X X X X X X X X
El trabajador esta sentado con las piernas y pies bien apoyados X X X X X X X X X X
Posicién de El trabaj_adcr esta de_pie conel peso del cuerpo distribuido en ambas piernas X X
las piemas y.espac.lm para ca‘mhl.ar de posicion —
Si los pies no estan bien apoyados o si el peso no esta simétricamente
distribuido
Actividad Actlw.d;d estatica, se mantiene durante mas de un minuto seguido o es X X X X X X X X X X X X
A M muscular rep.et.lwva - - .
c Actividad dindmica, la actividad es ocasional y no durarera
T LS'I La carga o fuerza es menor de 2 kg y se realiza intermitentemente X X X X X X X X X X X X
| c La carga o fuerza esta entre 2 kg y 10 kg y se realiza intermitentemente
A La carga o fuerza esta entre 2 kg v 10 kg ejercida en una postura estética o
1 E (Fuerzas | requiere movimientos repetitivos
D A 2&;’3:25&' La carga o fuerza es mayor de 10 kg y se realiza intermitentemente
A R ! La carga o fuerza es mayor de 10 kg y reguiere una postura estatica o
D movimientos repetitivos
Se producen golpes bruscos o fuerzas repentinas

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 12. Nivel de riesgo en el taller de confecciones después de la propuesta de medidas preventivas y correctivas,
obtenida por el método RULA.

Puesto

Puntuacion Nivel Actuacion

Operarion.® 1
Operario n.® 2
Operarion.® 3
Operarion.° 4
Operarion.® 5
Operarion.° 6
Operarion.® 7
Operarion.® 8
Operarion.® 9
Operario n.° 10
Operario n.® 11

Operario n.® 12

3 4
2 3 Riesgo aceptable
2 3 Riesgo aceptable
3 4
3 4
3 2
2 2
3 3
4 4
4 3
2 3 Riesgo aceptable
3 4

Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio

Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio
Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio

Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio

Pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 13. Comparacién antes y después de las mejoras.

REBA RULA

Puesto Puntuacion inicial | Puntuacion final] Mejora | Puntuacion inicial | Puntuacion final Mejora
Operarion.” 1 7 4 42.86% 7 3 57.14%
Operarion.” 2 3] 3 50.00% 5 2 60.00%
Operarion.” 3 6 3 50.00% 5 2 60.00%
Operarion.” 4 7 4 42.86% 7 3 57.14%
Operarion.” 5 B8 4 50.00% 7 3 57.14%
Operarion.” 6 5 4 20.00% 4 3 25.00%
Operarion.” 7 4 2 50.00% 4 2 50.00%
Operarion.” 8 3] 3 50.00% 5 3 40.00%
Operarion.” 9 7 4 42.86% 7 4 42.86%
Operarion.” 10 6 4 33.33% 5 4 20.00%
Operario n.” 11 3] 2 66.67% ] 2 66.67%
Operarion.” 12 8 3 62.50% 7 3 57.14%

Fuente: Elaboracion propia.

Tras sacar la media geométrica, se concluye que
se redujo el riesgo de TME en aproximadamente
un 44.97%.

Contrastacion de hipotesis

El proyecto giré en torno a la siguiente pregunta de
investigacion «¢El método ergondmico es capaz
de reducir el riesgo de TME en una pyme de con-
feccion textil?» Bajo esa interrogante, se planteé la
siguiente hipotesis general:

H, = No hay diferencia significativa en la reduccion
de riesgo de TME antes y después de la implemen-
tacion del método ergonémico.

H, = Hay diferencia significativa en la reduccion de
riesgo de TME antes y después de la implementa-
cion del método ergondémico.

Antes y después de implementar las mejoras, fue
necesario realizar una prueba de normalidad para
determinar si los datos recogidos seguian una dis-
tribucidon normal. Para cumplir con este objetivo,
se utilizo el software estadistico MINITAB 2018, en
donde a través de una prueba de Anderson-Darling
se comprobd la normalidad de los datos bajo un ni-
vel de significancia del 5%.

Valor p < q, los datos no siguen una distribucién
normal

Valor p > a, los datos no siguen una distribucion
normal

La prueba de normalidad arrojé un valor p de 0.161,
el cual es superior al coeficiente de significancia,

por ello, se asegura que los datos presentan una
distribucion normal. Tras conocer la distribucién de
los datos, se realizé la prueba estadistica corres-
pondiente.

La prueba t de Student arroj6 un va-
lor t de 746 y un valor p de 0.0000.
Debido a que el valor t es mayor al valor p, se re-
chaza la H, y se acepta la H_, es decir, se puede
afirmar que existe diferencia significativa en la re-
duccion del nivel de riesgo de TME antes y des-
pués de la implementacion del método ergonémico
en confecciones. El método cumple con su objetivo
principal.

DISCUSION

La industria textil es un mercado que aporta anual-
mente un 2% al producto bruto interno (PBI) mun-
dial y genera 57 millones de empleos a nivel global.
En América Latina, se espera que, en los siguientes
5 afos, el porcentaje de gasto en calzado y vestua-
rio incremente en un 7.2%. En el Peru, pais que es
considerado el mayor exportador de vestuario en
la region del sur de América, la industria textil se
considera muy relevante. La importancia del sec-
tor deriva de su participacién en el PBI nacional,
puesto que el sector manufacturero, del cual forma
parte, aporta con un 12.5%; a su vez, el sector textil
contribuye con un 7.9%. En esta industria, la pro-
babilidad de TME es muy alta debido al manejo de
maquinarias y materiales, pues se ejecutan prolon-
gados movimientos de repeticion y tension para el
cuerpo. Lo anterior se ve agravado por el numero
de trabajadores que laboran en este sector, el cual
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asciende a 398 mil personas a nivel nacional (Qui-
roz et al., 2021).

Para reducir este tipo de afecciones, se utilizan di-
ferentes tipos de evaluaciones ergonémicas, entre
las cuales se encuentran RULA y REBA. El método
REBA realiza una evaluacion general del cuerpo
humano, es decir, efectia un andlisis de todas las
regiones del cuerpo tomando en cuenta la activi-
dad muscular y el tipo de agarre (Hita et al., 2020).
En cambio, el método RULA, se enfoca solo en los
miembros superiores considerando la postura del
cuerpo, la fuerza ejercida, los movimientos repetiti-
vos y la postura estatica (Gémez et al., 2020).

El objetivo de este trabajo de investigacion fue re-
ducir la ocurrencia de TME en una pyme de confec-
cion textil en Lima, Peru; para ello, se desarrollé un
método ergondmico basado en la integracion de los
métodos REBA y RULA. En este método se com-
binan técnicas ergonémicas, ademas de proponer
medidas preventivas y correctivas. Asimismo, la
integracion de estas dos evaluaciones reduce las
limitaciones de la otra, lo que proporciona un pano-
rama e informaciéon mas amplios.

Tras aplicar el método desarrollado, se consiguio
reducir considerablemente el riesgo de TME en el
taller de confeccion, los resultados numéricos evi-
dencian una disminucién general del 44.97%; los
resultados comparativos se pueden apreciar en la
Figura 2. Esto coincide con Miranda y Saenz (2020),
quienes utilizaron evaluaciones ergonémicas tales
como RULA, REBAy NIOSH, y lograron una reduc-
cion del 44.42% del TME presente en las areas de
Remalle, Tendido y Abastecimiento de rollo.
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Para prevenir los TME, se buscé cambiar los mue-
bles (mesas vy sillas) por unos mas ergonémicos.
Se decidié simplemente adaptar los ya existentes
debido a la falta de presupuesto, con lo que se ob-
servé una mejora en los operarios. Se implementé
ademas un plan diario de descanso activo.

El trabajo de estudio propuso dos hipdtesis, la hipo-
tesis nula (H,) plantea que no hay diferencia signi-
ficativa entre la reduccion de riesgo de TME antes
y después de implementar el método ergonémico;
por otro lado, la hipotesis alterna (H,) plantea que
hay diferencia significativa entre la reduccién de
riesgo de TME antes y después de implementar el
método ergondmico. Ambas fueron contrastadas
mediante una prueba t de Student, con la que se
rechazo la H y se concluyd que hay una reduccion
en los niveles de riesgo y que el trabajo cumple con
el objetivo planteado.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Los métodos de evaluacion como REBA y RULA
son recomendados debido a su capacidad de pun-
tuar los niveles de riesgo de TME en el entorno la-
boral, por lo que en el presente trabajo de investiga-
cion se desarrollé un método ergondmico basado
en la integracion de ambos métodos; asimismo, se
plantearon medidas preventivas y correctivas. El
objetivo del trabajo fue reducir el nivel de riesgo de
TME en una pyme de confeccion textil. Los resul-
tados demuestran que existe una importante dife-
rencia en la puntuacion inicial y final de los niveles
de riesgo luego de la implementacion del método
ergondmico basado en la integracion REBA-RULA,
pues se paso de un nivel de riesgo «alto» a «me-
dio» o «bajo». Ademas, la probabilidad de TME por
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Figura 2. Comparacioén de niveles de riesgo antes y después de las propuestas correctivas y preventivas.

Fuente: Elaboracién propia.
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parte de los trabajadores en la pyme de confeccion
textil se redujo en un 44.97%. Por ultimo, las reco-
mendaciones correctivas y preventivas propuestas
fueron sdlidas, pues los resultados demuestran que
el riesgo de lesiones disminuyd. En conclusion, el
método ergonémico es factible debido a que cum-
plid con el objetivo: reducir el nivel de riesgo de
TME en una pyme de confeccion textil.

Sin embargo, el método ergonémico propuesto fue
planteado especificamente para el contexto descri-
to en el estudio. Como alternativa para siguientes
investigaciones, se recomienda explorar su viabili-
dad en entornos semejantes y no tan semejantes,
tales como otras industrias o empresas textiles de
mayor tamano, ya que la literatura demuestra que
el riesgo de TME es latente en todo tipo de indus-
trias y sectores. También se recomienda integrar al
método herramientas modernas de prevencion er-
gondmica para actualizar su validez practica.
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