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RESUMEN

Objetivo: identificar los riesgos ergonémicos por posturas forzadas en paramédicos.
Método: Descriptiva observacional. Resultados: el indice MAPO arrojo un valor de 6,
en este caso, el nivel de exposicion es alto y la probabilidad de adquirir dolor lumbar es
5.6 mas alta. Conclusion: La valoracién, mediante el método MAPO se puede
determinar que el nivel de exposicidn es alto, por lo que se debe hacer una intervencion
a corto plazo para prevenir adquisicion de lumbalgia crénica, lesiones y trastornos
musculoesqueléticos, debido a posturas forzadas y exceso de esfuerzo fisico cuando
laboran extensas horas de trabajo a consecuencia de la manipulacion manual de
pacientes.

Descriptores: Ergonomia; sistema musculoesquelético; fendmenos fisiologicos
musculoesqueléticos. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: to identify ergonomic risks due to forced postures in paramedics. Method:
Descriptive observational. Results: The MAPO index yielded a value of 6, in this case,
the level of exposure is high and the probability of acquiring low back pain is 5.6 higher.
Conclusion: The evaluation, by means of the MAPO method, it can be determined that
the level of exposure is high, so that a short-term intervention should be made to
prevent the acquisition of chronic low back pain, injuries and musculoskeletal disorders,
due to forced postures and excessive physical effort when working long hours as a
result of the manual handling of patients.

Descriptors: Ergonomics; musculoskeletal system; musculoskeletal physiological
phenomena. (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

Se entiende como ergonomia el conjunto de disciplinas cuyo objetivo es la adecuacion
y acomodacion del puesto de trabajo de las personas que lo desempefian, es decir,
teniendo en cuenta como aspecto principal las caracteristicas del individuo que realiza
la actividad producto del trabajo, todo ello orientado a promover en todo momento que
el puesto de trabajo ofrezca al trabajador mayor satisfaccion, seguridad, eficacia y valor.
12

Conforme a las labores que desarrollan los trabajadores, se encuentran expuestos a
numerosos factores de riesgo ergondmicos vinculadas a la manipulacibn manual de
cargas, trabajos repetitivos, posturas inadecuadas y otros como fatiga y el estrés, estas
condiciones no sélo aquejan a la practica individual sino también implica directamente a
la calidad de atencién brindada a los ciudadanos. **

Las enfermedades profesionales son un tema que demanda mucha atencién en el
campo laboral, tanto asi que la salud y seguridad ocupacional ha cobrado fuerza con el
transcurso de los afos, varios paises estan reformando sus sistemas de salud basados
en los valores y principios de la atencién primaria de salud para mejorar la prestaciéon
de servicios y la eficiencia, adoptando medidas que garanticen y velen por el bienestar
fisico y mental de sus trabajadores. >°

Se tiene por objetivo identificar los riesgos ergonémicos por posturas forzadas en
paramédicos.

METODO

Descriptiva observacional

Se trabaj6 con la poblacion de paramédicos del IESS Zona 3 de salud, con un total de
15 mujeres y 11 hombres profesionales de la unidad prehospitalaria del periodo

comprendido de enero a junio del 2021.

550



Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 7. Nimero 2. Afio 7. Edicién Especial Il. 2023
Hecho el depésito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F.K).
Santa Ana de Coro, Venezuela.

Santiago Patricio Aguilar-Paredes; Gustavo Alberto Chiriboga-Larrea; Raul Gonzalez-Salas; Carlos
Matheu-Gonzalez

Se aplicé método NAPO para recoleccién de datos. El célculo del indice MAPO ' se

realizara de acuerdo con la siguiente formula matematica:

NC PC
(O—P «FS + o5 FA) % FC * Fypp * FF = INDEX MAPO

Donde:

NC/Op— Relacién de pacientes no colaboradores por trabajador.

FS— Factor elevacion, relacionado con el uso de los equipos de ayuda.
PC/Op— Proporcion de pacientes parcialmente colaboradores por trabajador.
FA— Factor ayudas menores, relacionado con su utilizacion.

FC— Factor sillas de ruedas.

Famb— Factor instalaciones y condiciones del lugar de trabajo.

FF— Factor Formacion.

El procedimiento para aplicacion del Método MAPO comprenderd varias fases:

1. Analisis de aspectos organizativos en la unidad de paramédicos

2. Analisis de factores intrinsecos/extrinsecos: pacientes NC, equipos de ayuda,

entorno.

3. Cuantificacion de los factores de riesgo en dos etapas (recogida de datos):

Etapa 1: Entrevista a realizarse al Jefe/a de la Unidad de paramédicos, donde se
registrara los siguientes datos: n° de camillas, n° de trabajadores, media de
pacientes no autbnomos, maniobras de movilizacion manual y/o con equipos y
formacién del personal.

Etapa 2: Inspeccién: observacidon directa. Registro de tipos de movilizaciones,
equipos de ayuda e instalaciones.

4. Definicidon de prioridades y modalidades de intervencién: completando la ficha de
evaluacién de riesgos por movilizacién manual de pacientes en el servicio de
atencion prehospitalaria (organizacién del trabajo, formacion del personal,
frecuencia de levantamientos y movilizaciones, equipos de ayuda disponibles e

instalaciones).
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Para cada uno de estos factores se establece un nivel de inadecuacion ergondmica,
gue se clasifica segun las puntuaciones obtenidas en ausente, irrelevante, medio y alto.
Los tres niveles superiores del indice MAPO estan asociados con el aumento de la
probabilidad de sufrir lumbalgia. Esto permite establecer un nivel de exposicion al riesgo
de sufrir lesiones musculo esqueléticas, que esta determinado fundamentalmente por el
namero de tareas que implican la movilizacion de paciente.

Se aplico estadistica descriptiva para el andlisis de los datos.

RESULTADOS

La aplicacion del Método MAPO fue realizada a la jefa de la unidad ambulatoria
mediante una entrevista.

Estos fueron los datos obtenidos que se atribuyeron al factor de riesgo y calculo del
indice MAPO.

Tabla 1.

NUmero de pacientes y trabajadores.
Numero de trabajadores (OP) oP=1
Numero de pacientes (NA) no autbnomos NA=7
Numero de pacientes (NC) no colaboradores NC =3

Numero de pacientes (PC) parcialmente colaboradores PC =4

Elaboraciéon: Los autores.

Asignacion del valor del factor formacion FF = 0,75
Asignacion del valor del factor elevado FS = 2

Asignacion del valor del factor ayudas menores FA = 0,50
Asignacién de valor del factor silla de ruedas FC = 1

Asignacién de valor del factor ambiente/entorno (Famb) = 0
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Con los datos obtenidos anteriormente se aplico la siguiente férmula:

NC PC
(ﬁ xFS+ 0P xFA) + FCx Famb x FF = INDEX MAPO

3 4
(Ix2+ Ix0,50>+1x0x0,75=6

INDICE MAPO =6

Tabla 2.
Indice de exposicion MAPO.

MAPO NIVEL DE EXPOSICION
0 AUSENTE
001-15 IRRELEVANTE
151-5 MEDIO
>5 ALTO

Elaboraciéon: Los autores.

Como se puede observar el indice MAPO arrojé un valor de 6, en este caso, el nivel de
exposicion es alto y la probabilidad de adquirir dolor lumbar es 5.6 mas alta, por lo que
sera necesario una inmediata intervencion para valorar acciones preventivas o

intervenciones reactivas de forma mas precisa.

DISCUSION

Se evidencio que los resultados obtenidos en la aplicacion de la gestion del riesgo por
movilizacion de pacientes MAPO el riesgo es muy alto, debido a que no existe el factor
de ayudad menores, el factor de elevacién es completamente ausente de equipamiento
de ayuda, en la evaluacion del factor sillas de ruedas se encontré que el niumero es

insuficiente para los requerimientos de la sala, adicionalmente el factor formacion,
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muestra que el personal de enfermeria recibié informacion pero de manera muy
generalizada y con un preparador sin bases del manejo manual de pacientes. 8°*°

Sin embargo, las medidas que se sugieren tomar en este articulo en cuanto al
adecuado uso de la biomecénica, la formacién del personal y la practica del traslado
manual de pacientes no garantizan ser eficaces para lograr que el personal paramédico
prevenga dicho riesgo, el objetivo es despertar el interés por este tema tanto en las
empresas publicas como en las privadas, en donde se considere todas las variables
asociadas al tratamiento de los peligros a los que estan expuestos los trabajadores
dentro del marco del sistema de seguridad y salud ocupacional. **1?*3

Finalmente, nuestros resultados pueden sentar las bases para futuras indagaciones
permitiendo conocer medidas preventivas que se pueden tomar previo a que aparezcan
sintomas graves en la salud, es decir, es muy importante hacer una valoracion en las
actividades que desempefa el personal, haciendo una valoracion de causa-efecto a
partir del momento que ingresa a laborar el trabajador para establecer acciones

correctivas en aquel momento.

CONCLUSIONES

La valoracién, mediante el método MAPO se puede determinar que el nivel de
exposicién es alto, por lo que se debe hacer una intervencién a corto plazo para
prevenir adquisicion de lumbalgia crénica, lesiones y trastornos musculoesqueléticos,
debido a posturas forzadas y exceso de esfuerzo fisico cuando laboran extensas horas

de trabajo a consecuencia de la manipulacion manual de pacientes.
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