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RESUMEN

Objetivo: determinar las lesiones musculoesqueléticas en el personal de linieros de
construcciones eléctricas. Método: Descriptivo observacional. Resultados: En el grupo
de Construcciones Eléctricas de la Empresa Eléctrica Riobamba de manera porcentual
el 45% de trabajadores tiene una antiguedad en el trabajo entre 15 y 40 afios seguidos
por el 35% que laboran entre 5 y 14 afnos y 33% corresponde a una antigiiedad entre 0
y 12 meses. Conclusioén: El esfuerzo biomecanico, movimientos y duracion de la tarea
que requiere aplicar el liniero para el montaje de lineas para energia eléctrica sobre los
postes son factores que requieren ser observados con mayor atencién y aplicar
acciones preventivas a nivel de la fuente, medio de transmision y en el trabajador con la
finalidad de prevenir enfermedades de origen ocupacional ya que la confluencia de
varios factores de riesgo en el trabajo de los linieros pueden ocasionar lesiones
permanentes e incapacitantes.

Descriptores: Dolor musculoesquelético; desarrollo musculoesquelético; sistema
musculoesquelético. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: to determine musculoskeletal injuries in electrical construction linemen.
Method: Descriptive observational. Results: In the Electrical Construction group of
Empresa Eléctrica Riobamba, 45% of the workers have been working between 15 and
40 years, followed by 35% between 5 and 14 years and 33% between 0 and 12 months.
Conclusion: The biomechanical effort, movements and duration of the task required by
the lineman for the assembly of electric power lines on poles are factors that need to be
observed with greater attention and preventive actions should be applied at the level of
the source, transmission medium and the worker in order to prevent occupational
diseases, since the confluence of several risk factors in the work of linemen can cause
permanent and disabling injuries.

Descriptors: Musculoskeletal pain; musculoskeletal development; musculoskeletal
system. (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

Los problemas de salud del aparato locomotor son conocidos como trastornos
musculoesqueléticos, es decir que se ven comprometidos los musculos, tendones,
cartilagos, huesos, ligamentos y nervios. Las dolencias pueden ser de tipo leves y
pasajeras hasta irreversibles e incapacitantes y que pueden ser causados o agravados
a consecuencia de las actividades laborales. Los trastornos musculoesqueléticos (TME)
son lesiones fisicas originadas por trauma acumulado, que se desarrollan gradualmente
sobre un periodo de tiempo, como resultado de repetidos esfuerzos sobre una parte
especifica del sistema musculoesquelético. 23

Las patologias que afectan al aparato locomotor se presentan con mayor frecuencia en
la poblacién trabajadora por lo que las empresas se ven interesadas en realizar
inversiones en actividades preventivas y encaminadas a generar una cultura de salud y
seguridad en el personal, la implementacion de programas para disminuir el riesgo de
sufrir lesiones osteomusculares, favoreciendo su condicién fisica y capacidad laboral. *
Los trastornos musculoesqueléticos constituyen una de las primeras causas de
ausentismo en las empresas, teniendo como principal dolencia las tendinitis,
tenosinovitis, sindrome del tunel carpiano, mialgias, cervicalgias, lumbalgias, entre
otras. Lo cual se convierte en una afectacién a la capacidad laboral del individuo y por
ende disminuye su capacidad productiva. La gestion preventiva se inicia con la
determinaciéon de las dolencias y trastornos musculoesqueléticas de la poblacién
trabajadora, por cuanto al contar con esta informacion se puede plantear las medidas
necesarias para una gestion integral de los factores agresores y faciliten el
mantenimiento, rehabilitacién y reinsercion laboral de los trabajadores afectados. °

Los trastornos musculoesqueléticos impactan la funcionalidad fisica y mental de los
trabajadores generando incapacidad, afectan la economia de las empresas, de las

familias y de los organismos sanitarios; cada vez se incrementan los casos de
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discapacidad asociada a trastornos musculoesqueléticos por lo que es necesario
determinar sus causales y establecer su prevencion. 6
Se tiene por objetivo determinar las lesiones musculoesqueléticas en el personal de

linieros de construcciones eléctricas.

METODO

Descriptivo observacional

La poblacién de estudio estuvo conformada por un total de 24 trabajadores de la
Empresa Eléctrica Riobamba S.A, para lo cual se solicitdé la autorizacién del
Representante Legal de institucion y en coordinacién con la Unidad de Medicina
Ocupacional. Debido a que se realizé el estudio con el total de trabajadores, no se
calculo la muestra.

Se aplicd encuesta y el cuestionario nordico.

Se aplico estadistica descriptiva.

RESULTADOS

En la distribucion porcentual segun grupo etareo para la deteccion y analisis de
sintomas musculoesqueléticos, en el grupo de estudio ergondmico basado en la
aplicaciéon del cuestionario Nordico de Kuorinka se identificO que existe mayor
afectacion en espalda baja, hombros y codos en los trabajadores entre 31 y 40 afos
que equivale al 43% de la poblacion estudiada, seguido por el 25% de trabajadores con
lesiones musculoesqueléticas en un rango de edad entre 41 y 50 afos.

En el grupo de Construcciones Eléctricas de la Empresa Eléctrica Riobamba de manera
porcentual el 45% de trabajadores tiene una antigiedad en el trabajo entre 15 y 40
afios seguidos por el 35% que laboran entre 5 y 14 afios y 33% corresponde a una
antiguedad entre 0 y 12 meses.
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Las lesiones con mayor prevalencia son las que se han desarrollado a nivel de Espalda
Baja siendo ésta la que se presenta en el 35% de la poblacién que presenta lesiones
musculoesqueléticas afectando en una relacién de 6 a 1 entre linieros y choferes
respectivamente, se muestra la relacidn entre peso, edad y antigiedad de los
trabajadores con lesion.

Las lesiones en hombros es la segunda afeccidon musculoesquelética que se presenta
en el 35% de la poblacién trabajadora del Grupo de linieros de Construcciones
Eléctricas de la Empresa Eléctrica Riobamba S.A. en una proporcién de 7 a 0 entre
linieros y choferes entendiéndose que la actividad del liniero esta compuesta por tareas
repetitivas sobre el nivel de los hombros al momento de instalar las estructuras en el
poste, cables, transformadores y demas elementos que constituyen el tendido eléctrico.
La lesion a nivel de codos es la tercera con mayor prevalencia en el grupo de Linieros
de Construcciones Eléctricas presentando afeccion a un 30% de los trabajadores con
lesiones osteomusculares y en una relacion de 5 a 1 entre linieros y choferes. El grupo
que presenta este tipo de lesion no guarda relacion entre las variables que pueden

desencadenar la dolencia.

DISCUSION

Siendo la lesion de espalda baja la principal lesion musculoesquelética presente en el
grupo estudiado es necesario conocer que la columna vertebral, llamada también
raquis, situada en la parte posterior y central del tronco y cuello es el eje central del
cuerpo humano vy tiene la consistencia suficiente para soportar el peso corporal. Por
tanto, se puede definir a la columna como soporte del cuerpo, pilar central del tronco y
proteccion del eje nervioso, esta definicion permite identificar a la espalda como la parte
central de nuestro cuerpo y se entiende que al existir un desequilibrio entre la
capacidad fisiologica y el esfuerzo requerido para una actividad se genera la lesion

dolorosa. " 8°
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Asi mismo hay una clara asociacidn entre ciertos problemas musculoesqueléticos y las
actividades que implican posturas forzadas, trabajo repetitivo y ritmo excesivo, manejo
de cargas pesadas y uso de herramientas. Estos trabajos incluyen patrones de
movimientos ritmicos y repetitivos, insuficiente tiempo de recuperacion fisica de una
tarea, esfuerzos manuales y de levantamiento de cargas pesadas, posturas corporales
no neutras estaticas o dinamicas, concentracion de presiones mecanicas, vibracion
corporal o de segmentos, y la interaccion de estos factores con factores psicosociales
indeseables en el trabajo tales como ambientes laborales de alta demanda o de bajo
grado de control sobre el propio trabajo. '° ™ 2

La segunda dolencia que se manifiesta a través de las técnicas empleadas para la
investigacion fue el dolor en los hombros, siendo el de mayor predominancia el hombro
derecho. El hombro doloroso identificado en el grupo de estudio puede ser considerado
como un factor para estudiarlo con mayor detalle puesto que las tareas que ejecutan los
linieros para el armado de estructuras y cableado en los postes se realizan por encima

de los hombros con las extremidades superiores extendidas.

CONCLUSIONES

La dolencia a nivel de espalda baja, hombro y codo requieren tratamiento médico y la
aplicacién de acciones preventivas de acuerdo con un analisis causa efecto relacionado
a las posturas forzadas y movimientos repetitivos que son caracteristicas propias de la
actividad de liniero. El esfuerzo biomecanico, movimientos y duracién de la tarea que
requiere aplicar el liniero para el montaje de lineas para energia eléctrica sobre los
postes son factores que requieren ser observados con mayor atencidn y aplicar
acciones preventivas a nivel de la fuente, medio de transmision y en el trabajador con la
finalidad de prevenir enfermedades de origen ocupacional ya que la confluencia de
varios factores de riesgo en el trabajo de los linieros pueden ocasionar lesiones

permanentes e incapacitantes.
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