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RESUMEN

Objetivo: evaluar el nivel de riesgo ergonémico y malestar entre musculo-esqueléticos de los trabajadores
en condicion de teletrabajo, y determinar el riesgo potencial para la salud del desarrollo de trastornos
musculo esqueléticos.

Métodos: se realizé un estudio descriptivo y trasversal. En una muestra de 212 trabajadores (87,2 % de la
poblacion). Se utilizé un cuestionario bajo la aplicacion Google Forms, ademas se realizd video-llamadas,
para evaluar la estacion de trabajo. Conjuntamente, se utilizd el método ROSA. El analisis de datos se realizo
con SPSS Version 26.

Resultados: el (61,8 %) de los participantes eran masculinos con edad media de 45,86+9,0 afos, con una
antiguiedad laboral 10,72+8,8 anos y un tiempo de uso de computadora de 7,33+3,0 horas. El (41,9 %) de
los trabajadores tuvieron un nivel alto de riesgo disergonémico. Asi mismo, el 42,9 % del personal que
teletrabajaba no presentaba un nivel de dolor musculo-esquelético alto. El riesgo para la salud fue del (83
%), con un rango de moderado a alto y muy alto nivel. Existe una correlacion fuerte-positiva entre el riesgo
para la salud y las puntuaciones totales del CMDQ, dado por un rho = 0,896, de igual forma una correlacion
fuerte-positiva entre el riesgo para la salud y las puntuaciones ROSA, dado por un rho = 0,869. Con el 95 %
de confianza y p <0,05.

Conclusiones: se evidencio que los teletrabajadores desarrollan tareas bajo condiciones y medio ambiente
inadecuados, no adaptados a su antropometria; ademas, estan expuestos por largo tiempo a riesgo
biomecanico, generando molestias musculo esqueléticas.

Palabras claves: Indicadores de Salud; Dolor Musculoesquelético; Trabajadores; Teletrabajo.
ABSTRACT

Objective: evaluate the level of ergonomic risk and discomfort among musculoskeletal workers in teleworking
conditions, and determine the potential risk to health of the development of musculoskeletal disorders.
Methods: a descriptive and cross-sectional study was carried out. In a sample of 212 workers (87,2 % of the
population). A questionnaire under the Google Forms application was used, in addition, video calls were
made to evaluate the work station. Together, the ROSA method was used. Data analysis was performed with
SPSS Version 26.

Results: (61,8 %) of the participants were male with a mean age of 45,86 + 9,0 years, with a job history
of 10,72 + 8,8 years and a computer use time of 7,33 + 3,0 hours. (41,9 %) of the workers had a high level
of dysergonomic risk. Likewise, 42,9 % of the personnel who teleworked did not present a high level of
musculoskeletal pain. The health risk was (83 %), with a range of moderate to high and very high level. There
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is a strong-positive correlation between health risk and CMDQ total scores, given by rho = 0,896, likewise a
strong-positive correlation between health risk and ROSA scores, given by rho = 0,869. With 95 % confidence
and p <0,05.

Conclusions: it was evidenced that teleworkers carry out tasks under inadequate conditions and environment,
not adapted to their anthropometry; In addition, they are exposed for a long time to biomechanical risk,
generating musculoskeletal discomfort.

Keywords: Health Indicators; Musculoskeletal Pain; Workers; Telecommuting.

INTRODUCCION

Producto de las transformaciones tecnologicas, las nuevas formas de organizacion del trabajo como ha sido
el teletrabajo y el creciente envejecimiento de los trabajadores hoy dia constituyen los nuevos desafios que la
salud ocupacional debe afrontar, para garantizar a las y los trabajadores desde la salud y seguridad ocupacional
la proteccion necesaria para evitar dafos a la salud; tomando en consideracion el aumento de la tasa de
incidencia para trastornos musculo esqueléticos generados por el trabajo.®

El Instituto Nacional de Seguridad y Salud Laboral® en el Gltimo informe emitido agregd en lo referente a
las enfermedades de origen ocupacional que se ha evidenciado un aumento significativo en la Gltima década
de las lesiones mUsculo esqueléticas (LME), por lo que se considera el principal problema de salud a nivel
laboral en el mundo. Fandino et al.® estima que las LME a la que estan expuestos los teletrabajadores estan
relacionadas principalmente a posturas inadecuadas, mantenidas por largas jornadas laborales y condiciones y
medio ambiente inadecuados, sumandose la falta o adecuacion de la estacion de trabajo.

Herrera et al.® expresa que uno de las principales problemas en que debe actuar la salud ocupacional es
que los trabajadores ignoran que el teletrabajo trae consigo riesgos laborales que pueden afectar su salud,
siendo los principales riesgos los disergonomicos en este grupo de trabajadores. Las autoras consideran que
la falta de capacitacion en estos trabajadores, aunado a que no cuentan con el espacio adecuado, ya que
carecen del espacio, estructura y las herramientas ergonémicas, tales como sillas, escritorios, accesorios como
el teclado, mouse, elevador ajustable adaptados a su antropometria; todos estos elementos conllevan a que
desarrollen a corto plazo lesiones mUsculo esqueléticas.

En tal sentido, las y los trabajadores, que cambiaron abruptamente las labores en la oficina por el teletrabajo,
en definitiva, no contaban con los equipos y condiciones de trabajo adecuadas en sus hogares, en su lugar
organizaron oficinas con mobiliario y equipos no adecuados.®

INSST®) plantea que entre los principales trastornos misculos esqueléticos presentados por los teletrabajadores
se encuentra el sindrome de tunel carpiano, tenosinovitis de Quervain, epicondilitis, cervicalgias, dorsalgias y
lumbalgias. Siendo necesario puntualizar, que los riesgos disergondémicos relacionados con las nuevas tecnologias
asociadas al teletrabajo se diferencian de los riesgos tradicionales, hoy dia incluidos dentro de los riesgos
laborales nuevos y emergentes; esto dado, a los cambios en las condiciones y medio ambiente de trabajo, por
la adopcion de posturas diferentes a las tradicionales conllevando a un desplazamiento en la tipologia de los
trastornos musculo esqueléticos; no hay un control de las condiciones ambientales del entorno del trabajo,
producto de deslocalizar fisicamente al trabajador.

En suma, estos teletrabajadores, tienen tendencia a estar expuestos durante mas tiempo a riesgos
disergonémicos, ya que no hay control sobre el tiempo de realizacion de las tareas laborales. A esto se le suma
que estos teletrabajadores tienden a ser mas sedentarios que el resto de los trabajadores, favoreciendo o
agravando la aparicion de molestias mUsculos esqueléticos, pudiendo generarse, en el tiempo, los trastornos
musculos esqueléticos; el cual puede conducir al deterioro del rendimiento en su desempeiio laboral.®

De acuerdo a lo anteriormente expuesto, el objetivo del estudio es evaluar el nivel de riesgo ergonémico y
malestar entre musculo-esqueléticos de los trabajadores en condicion de teletrabajo, y determinar el riesgo
potencial para la salud del desarrollo de trastornos musculo esqueléticos.

METODOS

Se realizd un estudio cuantitativo, descriptivo y trasversal. La poblacion estuvo conformada por 243
trabajadores (as) del tren gerencial, a nivel nacional, de una empresa de alimentos venezolana, que para el
momento de la investigacion estuvieran en modalidad de teletrabajo. El tipo de muestreo fue intencional,
donde la muestra estuvo conformada por 212 trabajadores (87,2 % de la poblacion), donde se incluyeron todos
los trabajadores que usaran la computadora en un periodo de tiempo de 3 o mas horas al dia, para la ejecucion
de sus actividades y que quisieran participar en el estudio. Ademas, se excluyeron todos aquellos trabajadores
que padecian algin tipo dolor musculo-esquelético cronico en los Gltimos 3 meses.

La investigacion se desarrollo en dos fases. Hedge et al.® en la fase 1 recopilo los datos en el periodo
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comprendido entre septiembre 2021 y enero de 2022, a través de un cuestionario desarrollado bajo la
aplicacion Google Forms®, donde se recolectd la sintomatologia mUsculo-esquelética de los participantes, a
través del Cuestionario de dolor o malestar musculo-esquelético de Cornell (CMDQ por sus siglas en inglés); para
trabajadores sedentarios en su version masculina y femenina. En la fase 2 de la investigacion, se realizo video-
llamadas a los participantes, para evaluar la estacion de trabajo. Inicialmente, se solicito a los participantes
gue mostraran sus estaciones de trabajo en detalle; ademas de que ubicaran algln instrumento de medida
como cinta métrica o regla para realizar mediciones en algunos espacios y distancias entre elementos de
trabajo. Luego se les pidid que colocaran la camara al costado de la estacion de trabajo a la altura de la mesa
durante aproximadamente 10 minutos mientras trabajaban.

La valoracion postural, se realizd a través del método ROSA (Rapid Office Strain Assessment).® El cual
fue disefado para cuantificar rapidamente los riesgos asociados con el trabajo en la computadora a través
de una evaluacion observacional y presenta niveles aceptables de confiabilidad, precision y validez para
evaluaciones tanto presenciales como a través de imagenes del puesto de trabajo.® El método ROSA permitio a
los observadores cuantificar rapidamente los factores de riesgo agrupados en las siguientes tres secciones: silla
(seccion A), monitor y teléfono (seccion B) y teclado y mouse (seccion C). La seccion A tiene cuatro subsecciones:
altura del asiento, profundidad del asiento, apoyabrazos y respaldo. Los factores de riesgo se diagramaron y
codificaron como puntuaciones crecientes de 1 a 3. Las puntuaciones finales de ROSA varian en magnitud de 1 a
10, y cada puntuacion sucesiva representaba una mayor presencia de factores de riesgo. La investigacion sobre
ROSA establecié una puntuacion final de 5 como valor limite para la intervencion ergondmica recomendada.

La puntuacion final del método ROSA se clasificd de acuerdo a niveles propuestos por Chaiklieng et al.(® de
la siguiente manera:

1 = bajo (puntuacion 1-2)

2 = moderado (puntuacion 3-4)

3 = alto (puntaje 5-7)

4 = muy alto (puntuacion 8-10)

De igual forma, se derivaron las puntuaciones finales del CMDQ y clasificaron el nivel de malestar/dolor en
los trabajadores de oficina de la siguiente manera:

0 = ninguna molestia (puntuacion 0)

1 = leve (puntuacion de 1,5 a 4,5)

2 = moderado (puntuacion de 5 a 14)

3 = grave (puntuacion de 15 a 45)

4 = muy grave (puntuacion > 45)

Todos los analisis de datos se realizaron con SPSS Version 26. Se utilizé la estadistica descriptiva para resumir
factores personales, los riesgos disergondmicos para la salud y los niveles de molestias musculo-esqueléticas. Se
utiliz6 la matriz de riesgo (tabla 1) propuesta por Chaiklienga et al.(?, la cual combina evaluaciones objetivas
de los riesgos ergondmicos con evaluaciones subjetivas de las molestias autodeclaradas. Clasifica a los individuos
en diferentes niveles de riesgo para la salud en funcién de la probabilidad de exposicion a riesgos ergonomicos
(medida por el método ROSA) y la gravedad de la percepcion de molestias (medida por los Cuestionarios de
Molestias Musculo esqueléticas de Cornell). La matriz asigna puntuaciones a cada nivel de riesgo, que van de
bajo a muy alto, lo que permite predecir el dolor musculo esquelético.

Al tener en cuenta tanto los riesgos ergonomicos como las molestias auto informadas, la matriz proporciona
un enfoque integral para evaluar y gestionar los riesgos para la salud asociados al dolor musculo esquelético en
este grupo de trabajadores.

Las categorias adoptadas para el riesgo a la salud fueron las siguientes:

Sin riesgo = puntuacion 0

Riesgo bajo = puntuaciones 1-2

Riesgo moderado = puntuaciones 3-5

Riesgo alto = puntajes 6-8

Riesgo muy alto = puntuaciones 9-16

De igual forma, para determinar la relacion de las puntuaciones totales de ROSA y las puntuaciones totales
de dolor musculo-esquelético del cuestionario de Cornell con el riesgo a la salud se empleo el Coeficiente de
Correlacion de Rangos de Spearman. Se analizaron los datos utilizando SPSS version 26 y se consideré p<0,05
como correlacion significativa.

RESULTADOS

La mayoria de los participantes eran masculinos (61,8 %), con edad media de 45,86+9,0 afos, con una
antigiiedad laboral 10,72+8,8 afos y un tiempo de uso diario en la computadora de 7,33+3,0 horas.

Para la mayoria de los trabajadores de oficina (41,9 %) el riesgo disergondmico estaba en un nivel alto; para
el 29,7 % el riesgo era moderado; para el 19,8 % el riesgo era bajo y para el 8,5 % de los participantes el riesgo
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Tabla 1. Puntaje del riesgo para la salud en la matriz de Cuestionario de dolor o malestar musculo-
esquelético de Cornell (CMDQ) por método ROSA

Nivel de riesgo (ROSA)

Riesgo a la salud 1 2 3 4
Nivel de dolor musculo 4
esquelético 3

2

1

0

Fuente: Chaiklienga et al.("®

Nota: los resultados de 1* y 2* en la tabla se presentan cuando hay niveles de 0 para molestias mUsculo-
esqueléticas (CMDQ) y los niveles 3 o 4 de riesgo ergonémico (ROSA). Los investigadores consideraban
que, aunque el personal de la oficina califico incomodidad sea cero (0), si la evaluacion del riesgo
ergonomico indico un riesgo alto a muy alto, esto podria activar la salud riesgo al menos de bajo nivel
a largo plazo. El codigo de colores para el nivel de riesgo para la salud es el siguiente; gris = sin riesgo,
verde = bajo riesgo, amarillo = riesgo moderado, naranja = riesgo alto, rojo = riesgo muy alto.(?

era muy alto, como se muestra en la tabla 2. Asi mismo, los resultados muestran que 42,9 % del personal que
trabajaba en condiciones de teletrabajo no presentaba un nivel de dolor musculo-esquelético alto, para 37,3
% de la muestra el nivel de molestia fue medio y 14,2 % de los trabajadores encuestados no manifestaron dolor
musculo-esquelético durante la investigacion.

Tabla 2. Matriz de riesgo aplicada a trabajadores (as) del tren gerencial, a nivel nacional, de una empresa de
alimentos venezolana

Nivel de riesgo (ROSA) f (%) Total
Riesgo a la salud 1 2 3 4
Nivel de dolor musculo 4 0 (0) 14 (6,6) 91(42,9)
esquelético 3 26 (12,3) 30 (14,2) 79 (37,3)
2 3 (1,4) 3 (1,4) 0 (0) 10 (4,7)
1 0 (0) 0 (0) 2(0,9)
0 12(57) 1466 | 4(1,9  0(0)  30(142)
Total 42 (19,8)  63(29,7) 89 (41,9)  18(8,5) 212 (100)

Se realizo el analisis de los riesgos utilizando la matriz de riesgo (tabla 1) y los resultados se muestran en la
tabla 3. Para el 14 % de los trabajadores en condiciones de teletrabajo el riesgo para la salud fue moderado,
y para el 69 % los riesgos fue alto (22 %) a muy alto (47 %). El riesgo general para la salud del personal de la
oficina fue del 83 %, con un rango de moderado a alto y muy alto nivel.

Tabla 3. Nivel de riesgos para la salud para trabajadores(as) del tren
gerencial, a nivel nacional, de una empresa de alimentos venezolana

Nivel de riesgo a la salud Frecuencia (%)
Sin riesgo 26 (12)
Moderado 29 (14)
Alto 47 (22)

En cuanto a las correlaciones entre las puntuaciones de riesgo para la salud y los riesgos ergonémicos y
niveles de dolor o malestar musculo-esquelético, se tiene que: existe una correlacion fuerte-positiva entre
el riesgo para la salud y las puntuaciones totales del CMDQ, dado por un rho = 0,896 y de igual forma una
correlacion fuerte-positiva entre el riesgo para la salud y las puntuaciones ROSA dado por un rho = 0,869. Con
el 95 % de confianza y p <0,05, se encontré una correlacion lineal estadisticamente significativa, positiva y
directamente proporcional, entre las variables estudiadas. (Ver tabla 4)

https://doi.org/10.56294/ri202340



5 RonM, et al

Tabla 4. Coeficiente de correlacion entre los valores del riesgo para la salud y la
puntuacion el método ROSA y la puntuacion del nivel de riesgo para la salud con
dolor musculoesqueletico de trabajadores (as) del tren gerencial, a nivel nacional,
de una empresa de alimentos venezolana

Coeficiente de Sig. (bilateral)
correlacion
Nivel de molestia CMDQ ,896™ 0,000
Nivel de riesgo disergonémico ROSA ,869” 0,000

**La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

DISCUSION

Santillan" refiere que muchas organizaciones tanto del sector publico como privado, han implementado
nuevas formas de organizacion del trabajo, como ha sido el teletrabajo y consigo el uso de plataformas
tecnoldgicas de informacion y telecomunicacion (TIC); esto con el propodsito de solventar la crisis econémica
mundial. Son muchas las ventajas que este tipo de trabajo puede generar, no solo a las organizaciones sino
también a nivel medio ambiental, e incluso ha sido una oportunidad para promover el trabajo incluyente. Esta
modalidad se caracteriza por la prestacion de servicios fuera de las instalaciones de la organizacion haciendo
uso principalmente de las TIC.

Ademas de ventajas, esta modalidad de trabajo, ha traido consigo problemas en la salud de estos
teletrabajadores; como ha sido principalmente las lesiones del aparato locomotor; Garcia et al.? afirma
que es la patologia que mas aquejan los teletrabajadores y segin la Organizacion Mundial de la Salud™ es la
primera causa de discapacidad a nivel mundial.

Basado en los resultados de esta investigacion, se pudo observar que un 42,9 % de estos teletrabajadores
presentd dolor musculo esquelético de alta intensidad; para este grupo de teletrabajadores se estimo un riesgo
alto en el 69 % a muy alto en el 47 % de los encuestados. En el caso del personal de oficina el riesgo fue 83 %
en un rango moderado alto y muy alto. Chaiklieng et al." expone que una elevada proporcion de trabajadores
de oficina estaban expuestos al riesgo disergonémico relacionado con el trabajo. En dicho estudio la evaluacion
del riesgo para la salud mostré que el 51,1 % de los trabajadores estaban expuestos a un riesgo moderado, alto
o muy alto de dolor musculo-esqueléticos.

De igual forma estos resultados coinciden con Chaiklieng et al.( que reveld que los trabajadores en
condiciones de teletrabajo presentaban un nivel de riesgo ergonémico de moderado a alto segln la aplicacion
del método ROSA. Ademas, existia una correlacion significativa entre los niveles de malestar y las puntuaciones
de riesgo para la salud de desarrollar trastornos musculo-esqueléticos.

Los niveles de riesgos para la salud reportados en el presente estudio coinciden con la investigacion
realizada por Chaiklieng et al.""® donde participaron 216 trabajadores de telecentros y se reveld que la mayoria
de ellos presentaban un riesgo para la salud de moderado a alto de padecer dolores de cuello, hombros y
espalda. La matriz de evaluacion de riesgos para la salud mostré que la mayoria de los trabajadores tenian
un nivel moderado de riesgo de padecer estos trastornos musculoesqueléticos. De igual forma existia una
correlacion positiva significativa entre las puntuaciones de riesgo para la salud y las puntuaciones de malestar
autodeclaradas, lo que indicaba que cuanto mayor era el riesgo para la salud, mas malestar experimentaban
los trabajadores.

CONCLUSIONES

Se concluye que la matriz de evaluacioén del riesgo para la salud puede utilizarse para predecir y controlar el
dolor musculo esquelético de trabajadores en condiciones de teletrabajo en funcion de su exposicion a factores
de riesgo ergondémicos. En general, el estudio destaca la importancia de abordar los factores ergonomicos
y aplicar medidas preventivas para reducir el riesgo de trastornos musculo esqueléticos en trabajadores en
condiciones de teletrabajo.

A través de estas lineas de investigacion se evidencia que los teletrabajadores, a diferencia de los
trabajadores de oficina, desarrollan sus tareas bajo condiciones y medio ambiente inadecuados, no adaptados
a su antropometria; ademas, estan expuestos por largo tiempo a riesgo biomecanico, generando molestias
muUsculo esqueléticas; entre otros condicionantes es el desconocimiento por estos teletrabajadores sobre las
posturas correctas que ellos deben adoptar frente al computador. Por lo que es necesario que los servicios de
salud y seguridad en el trabajo realicen intervenciones donde prevalezca la promocion a la salud y la prevencion
de enfermedades ocupacionales, a través de charlas educativas.
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