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Resumen

La aplicacion de los métodos de evaluacion
ergondmica es util cuando se desea identi-
ficar actividades que, potencialmente, pue-
den ser un factor de riesgo en el desarrollo
de trastornos musculoesqueléticos (TME)
para los trabajadores. En este estudio se
realiz6 una evaluaciéon ergondémica en la
industria mueblera de la regién centro-sur
del estado mexicano de Chihuahua, con la
finalidad de identificar las posturas de ma-
yor riesgo y aplicar el método de evaluacién
rapida de miembros superiores (RULA, por
sus siglas en inglés) para determinar el ni-
vel de riesgo en el desarrollo de TME y ge-
nerar una base sobre la cual se propongan
los cambios pertinentes en el método y di-
seno de trabajo para mejorar la calidad de
vida laboral. Los resultados arrojaron que
de la muestra de 31 trabajadores evaluados,
el 29 % identific6 la presencia de dolor en
la espalda, el 24 % en el cuello y el 13 % en
las munecas, principalmente. Ademas, los
resultados del método RULA mostraron
que en el 89 % de las fabricas de muebles,
los trabajadores del area de ensamble se
encuentran en un nivel de riesgo alto de
desarrollar TME, por lo que se considera la
urgencia de cambios en las tareas desarro-
lladas por los trabajadores.

Palabras clave: ergonomia, industria
mueblera, RULA, trastornos musculoes-
queléticos.

Abstract

The application of ergonomic evalua-
tion methods is useful when you want
to identify activities that can poten-
tially be a risk factor in the develo-
pment of musculoskeletal disorders
for workers. In the present study, an
ergonomic evaluation was carried
out in the furniture industry of the
south-central region of the Mexican
state of Chihuahua, with the purpo-
se of identifying the highest risk pos-
tures, and applying the rapid upper
limb assessment (RULA) method to
determine the level of risk in the de-
velopment of Musculoskeletal Disor-
ders; and, thus, generating a basis on
which pertinent changes in the work
method and design are proposed to
improve the quality of work life. The
results showed that, of the sample
of 31 evaluated workers, 29% mainly
identified the presence of pain in the
back, 24% in the neck and 13% in the
wrists. Furthermore, the results of
the RULA method showed that in 89%
of furniture factories, workers in the
assembly area are at a high-risk level
of developing musculoskeletal disor-
ders, which is why the promotion of
changes in the methods of the tasks
carried out by the workers is conside-
red urgent.

Kevwords: ergonomics, furniture in-
dustry, musculoskeletal disorders, RULA.
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INTRODUCCION

La aplicaciéon de la ergonomia se ha tornado en un factor cada vez mas importante
para las empresas, debido a las ventajas que se logran con relacién al incremento de
la productividad y la calidad en los procesos [1], [2]. Como lo mencionan Acuna y
Gonzalez [3], elaborar un disefio de puesto ergonémico permite mejorar la eficiencia
del servicio prestado y aumentar la calidad, a la par que se delimitan las funciones
que debe cumplir el empleado logrando potenciar sus destrezas y habilidades. Sin
embargo, en muchas companias ain no se aplica la ergonomia por diversos motivos,
como la carencia de personal calificado en esta disciplina, la escasez de esfuerzos
para medir su impacto, asi como la incapacidad para el reconocimiento de los ries-
gos de factor ergondémico [4]. Algunos estudios exponen que las empresas no les dan
importancia a los factores de riesgo derivados de estaciones de trabajo, que fueron
diseniadas omitiendo la ergonomia y que, sin embargo, los trabajadores si se consi-
deran expuestos a riesgos biomecéanicos/ergondémicos durante el desarrollo de las
actividades laborales [5], [6].

Diversos estudios han demostrado que la prevalencia de trastornos musculoesquelé-
ticos (TME) en poblaciones laborales y algunas profesiones es significativamente ma-
yor que en la poblacién en general [7], [8], lo que demuestra una relacion de tipo
causal entre factores de riesgo asociados con movimientos repetitivos, posturas in-
cémodas y el manejo de cargas pesadas, con el desarrollo de TME [9]-[12].

Los TME que se desarrollan debido a la jornada laboral se generan conforme pasa
el tiempo, y es debido a diversos factores, tales como el manejo de cargas, los movi-
mientos repetitivos y las posturas forzadas, causando lesiones ubicadas, con mayor
frecuencia, en la regiéon lumbar, la columna dorsal y cervical [13], [14]. Estos trastor-
nos afectan por igual en los diversos sectores laborales, ya que son uno de los proble-
mas mas importantes de salud ocupacional y se distingue, mundialmente, como una
de las principales causas de ausentismo laboral [15].

Hoy en dia existen diferentes métodos de evaluaciéon ergondémica que permiten eva-
luar, analizar, valorar e identificar riesgos potenciales en el campo laboral o la vida
diaria, como las lesiones o trastornos en el cuerpo, desérdenes traumaticos acumula-
tivos originados por la carga postural dinamica y estética, entre otras [16], [17]. Entre
estos métodos se encuentran el sistema de analisis de trabajo Oako (OWAS, por sus
siglas en ingles), la evaluacién rapida del cuerpo completo (REBA, por sus siglas en
inglés), la evaluacién rapida de miembros superiores (RULA, por sus siglas en inglés),
entre otros [18]-[20].

Se han realizado diversos estudios utilizando diferentes métodos de evaluacién er-
gondmica, tanto en empresas de servicios como de manufactura, puntualizando la
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importancia de la aplicaciéon de esta disciplina en el disefio y mejoramiento de las
estaciones de trabajo [21], [22]. En una investigacién sobre la evaluacién de riesgos
posturales de trabajadores en una fabrica de muebles en México, Rodriguez et al [23]
utilizaron el diagrama de Corlett y Bishop para identificar las zonas corporales que
les generaban incomodidad a los trabajadores, y evaluaron la carga postural consi-
derando aspectos como carga fisica, tipo de agarre y actividad muscular; sus resulta-
dos mostraron que los trabajadores realizan actividades con una exposicién de nivel
de riesgo alto, debido a posturas forzadas, con puntuaciones mayores a 9 (escala de
1-15); experimentando, por esto, molestias en cabeza-cuello, brazo-mano y espalda.
En otro estudio se valoré la relacion de las exigencias del proceso de manufactura
de neumaticos con la presencia de lumbalgia y TME, por medio de la aplicacién de
métodos ergondémicos que, finalmente, mostraron que tres de cada 10 trabajadores,
de un total de 185, reportaron algin tipo de sintoma asociado con el desarrollo de
TME en extremidades superiores e inferiores. Estos resultados son congruentes con
las prevalencias de estos trastornos que se presentan en México, pues son las enfer-
medades laborales més frecuentes en la poblacién trabajadora [24)].

Como referencia en el campo de empresas de servicios, Garcia et al [25] evaluaron el
método de trabajo relacionado con la recoleccién de residuos en una ciudad de Méxi-
co, por medio del analisis de las posturas forzadas y la manipulacién de cargas, con el
método ergondémico REBA y la ecuacién de NIOSH, para identificar el nivel de riesgo
postural; mostrando que el 80 % de los recolectores alcanz6 un nivel de riesgo muy
alto al manipular los botes metalicos usados en las viviendas; y cuando manipulan
los botes de plastico, solo el 23.4 % mostré un riesgo muy alto. Otro estudio realizado
en el sureste de México mostré que los trabajadores de la construcciéon desempenan
sus tareas bajo niveles inaceptables de riesgo ergonémico [26]. Por otra parte, en
un hospital de Ecuador se realizé un estudio para evaluar el riesgo ergonémico del
personal de enfermeria y auxiliares con el método OWAS; se concluy6 que los traba-
jadores presentaron niveles de riesgo de afectacién importantes en columna dorsal,
cervical, lumbar, lesiones de hombros y de rodillas durante la manipulacién de los
pacientes [27].

Considerando la importancia de la ergonomia, como base para identificar riesgos
potenciales en el desarrollo de TME [28], [29], en esta investigacion se realizé un es-
tudio de evaluacién ergondémica en la industria mueblera del Estado de Chihuahua,
en el norte de México, con el objetivo de identificar las posturas de mayor riesgo,
aplicando el método RULA para determinar el nivel de riesgo de las actividades que
propician el desarrollo de TME, con la finalidad de generar evidencia sobre la cual se
propongan, en un futuro, técnicas apropiadas de trabajo para mejorar la calidad de
vida laboral.
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Cabe destacar que la industria mueblera funciona principalmente con las activida-
des de la mano de obra directa. Son los trabajadores quienes estan en relaciéon con el
proceso de produccién de muebles, y sus principales funciones de trabajo consisten
en medir, cortar, dar forma, unir o ensamblar distintos materiales, de acuerdo con
el diseno establecido y utilizando los materiales previstos. Ademas, la modalidad de
trabajo en esta industria es repetitiva; por lo tanto, es frecuente que se generen lesio-
nes de las extremidades superiores, originadas por la repeticiéon de actividades cuyo
ciclo es inferior a 30 segundos o en trabajos en los que en mas del 50 % de las veces se
repiten los movimientos elementales durante el ciclo productivo [30].

METODOLOGIA

Diseno del estudio

El desarrollo de este estudio transversal es de tipo descriptivo, con un enfoque cua-
litativo, orientado al estudio y analisis de las actividades realizadas por los trabaja-
dores durante las operaciones del ensamble (armado) de recAmaras. Se inici6 con la
elaboraciéon de un diagrama de proceso para describir las diferentes fases e identifi-
car las posturas adoptadas por los trabajadores, senalando aquellas que indican un
mayor riesgo y posibles consecuencias de lesiones y microtraumatismos, derivados
de la naturaleza de la actividad.

Muestra

El estudio se llevo a cabo en la cuenca mueblera del Estado de Chihuahua, regiéon que
se destaca por la concentracién de fabricantes de muebles de madera. Para el estu-
dio se consider6 una muestra de nueve empresas muebleras: CMD Muebles, Muebles
Jaiper, RAM del Desierto, Muebles Chideli, Muebles Jorsal, Muebles Acosta, Muebles
D’Blanc, Industrial Antillén, Muebles Nufez (figura 1). Las empresas seleccionadas
se dedican a la fabricacién de recamaras, en las que se desarrollan actividades como
el armado de cabecera, cajonera, pie de mueble, portaluna y pambasos. Por cuestio-
nes relacionadas con la gestién de los permisos para realizar el estudio, se utilizé un
muestreo no probabilistico, por conveniencia; sin embargo, se garantizé que las nue-
ve empresas muebleras fueran una muestra representativa de la poblacién objeto de
estudio; finalmente, se aplicé la evaluaciéon ergonémica a un total de 32 trabajadores.
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Fuente: elaboracién propia.

Ficura 1. UBICACION DE LAS EMPRESAS DEL ESTUDIO: 1. CMD
MUEBLES, 2. MUEBLES JAIPER, 3. RAM DEL DESIERTO, 4. MUEBLES
CHIDELI, 5. MUEBLES JORSAL, 6. MUEBLES ACOSTA, 7. MUEBLES
D "Branc, 8. INDUSTRIAL ANTILLON, 9. MUEBLES NUNEZ

Métodos

Se aplic6 una encuesta de cinco preguntas, enfocadas a determinar si los trabajado-
res han presentado alguna molestia al momento de desarrollar el trabajo, asi como
la identificacién de las actividades que generan unas molestias, los sintomas y con-
secuencias, asi como la descripcién de las partes corporales en las que presentan
alguna molestia y si estas molestias se presentaron antes o después de haber iniciado
el trabajo que actualmente desarrollan. La identificacién que perciben los trabajado-
res se realizé mediante la escala de molestias propuesta por Corlett y Bishop [31]. A
través de la observacién de una serie de imagenes corporales, los trabajadores selec-
cionan los lugares o partes del cuerpo en los perciben molestias durante el desarrollo
de sus actividades; con esto, es méas facil identificar las posturas que representan un
mayor riesgo para la salud de los trabajadores (figura 2).

Uno de los factores de riesgo mas cominmente asociados con el origen de los TME se
asocia con la excesiva carga postural. Si durante la realizacién del trabajo se adoptan
posturas inadecuadas de forma sostenida o de forma repetitiva, se genera fatiga y,
bajo esa situacion, se pueden presentar problemas que danen la salud de las perso-
nas. Entre los métodos observacionales mas extendidos en la practica para la evalua-
cién de posturas, el método RULA presenta una alternativa para valorar el grado de
exposicion del trabajador al riesgo, ocasionado por la adopcién de posturas inadecua-
das. El método de evaluacién ergonémica RULA fue desarrollado en 1993, tiene como
finalidad evaluar la carga postural y los riesgos asociados a los que se encuentran

y | Vol. 43 n.°1, 2025
2145-9371 (on line)
0 Universidad del Norte

A
L

109



Maria Teresa Gutiérrez Escajeda,

Factores de riesgo ergondémico en trabajadores de Emmanuel Morales Chévez, Vanessa
fabricas de muebles en el Estado de Chihuahua (México) Castillo Villanueva, Gisela Vasquez
Vasquez

expuestos los trabajadores y que pudieran originar trastornos en las extremidades
superiores que se observaron en las areas de las fabricas de muebles seleccionadas, a
diferencia de otros métodos que realizan una evaluacion de carga postural. En com-
paracién con otros métodos como el OWAS, este ultimo carece de los criterios para
discernir los grados de flexién y extensioén corporales que se incluyen en el RULA; sin
embargo, por otra parte, el método REBA ofrece un analisis mas exhaustivo en las
extremidades inferiores que el RULA [32].
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Fu(i:nte: elaboraciéon basada en Corlett y Bishop
33].

Ficura 2. MaPA cORPORAL DE CORLETT Y BIsHoOP

El método divide el cuerpo en dos grupos: el Grupo A, integrado por los miembros
superiores (brazos, antebrazos y munecas), y el Grupo B, que comprende los miem-
bros inferiores (piernas, el tronco y el cuello). Con las tablas que se proponen en el
método se asigna una puntuacién a cada zona corporal, y en funcién de dichas pun-
tuaciones se determinan valores globales a cada uno de los grupos, A y B. Ademas,
el método establece como medir los angulos de diferentes partes corporales, que se
ejecutan durante la tarea evaluada. Después, la puntuacién total de los grupos Ay B
se modifican segun el tipo de actividad muscular empleada y la fuerza aplicada du-
rante la tarea. Finalmente, a partir de estos valores globales modificados se obtiene
una puntuacién final, la cual estd asociada al riesgo realizacién de la tarea, por lo que
valores mas altos significan un mayor riesgo en el desarrollo de lesiones musculoes-
queléticas (figura 3).
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Fuente: elaboracién basada en McAtamney y Corlett [34].

Ficura 3. DiacraMA DE ProceEso MEtopo RULA

RESULTADOS Y DISCUSION

La investigacion inici6é con la aplicacién de la encuesta del dolor provocado en el
trabajo a 32 trabajadores, de los cuales 25 son hombres y 7 mujeres; el 68.96 % de las
personas se encuentran en el rango de 18 a 29 anos y el 31.03 % en edades de 30 a 39
anos. De los 32 trabajadores encuestados, tres de ellos decidieron no contestar las
preguntas proporcionadas, ya que argumentaron no presentar molestias.

Se destacaron las preguntas que fueron claves para las conclusiones y el propdsito
de este estudio, asi como la identificacién de la actividad que se consideré como un
mayor riesgo postural para los trabajadores en la fabricacién y ensamble de recama-
ras. Una de las preguntas consistié en que los trabajadores identificaran, por medio
de carta de Corlett y Bishop, las partes del cuerpo en las que experimentan alguna
molestia o dolor causado por la actividad que desarrollan durante su jornada laboral

(figura 4).
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Molestia o Dolor Corporal Causada por el
Trabajo.

E Cuello

= Codos

= Hombros
= Rodillas
B Muiiecas

m Espalda

= Otros

Fuente: elaboracién propia.

Ficura 4. CONTRIBUCION DE LA PARTE AFECTADA IDENTIFICADA POR LOS OPERADORES

Del total de la muestra de trabajadores, el 29 % sefnialé que experimentaba dolores o
molestias en la espalda; el 24 % en el cuello; el 13 % en muiiecas, y el 13 % identifico
otras molestias. Se observo que las partes sefialadas se concentraron en la espalda y,
principalmente, en las extremidades superiores; esto indica que existen posturas in-
adecuadas, actividades repetitivas y condiciones extremas que pueden ser evaluadas
por el método. Adicionalmente, se les pregunté a los trabajadores cual parte de la ac-
tividad percibian como causante de las molestias o dolores antes indicados (figura 5),
con la finalidad de identificar la postura que se deberia de analizar para determinar
su nivel de acciéon. El 41 % de los trabajadores indicé que las molestias y dolores que
experimenta es debido a la carga en el trabajo. De estos, el 19 % identific6 que las
molestias se presentan al trabajar de pie; el 16 % senal6é que durante los cambios de
posturas al momento de agacharse y volver a la posicion normal, y el restante 6 %,
durante otros movimientos.

Actividad Percibida como Causantede la
Molestia o Dolor.

HCarga

mEstar de Pie

= Agacharse

[ Postura Incorrecta

B Ofros

Fuente: elaboracién propia.

Ficura 5. CONTRIBUCION DE LA ACTIVIDAD CAUSANTE DE LAS MOLESTIAS
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Una vez que se llevo a cabo el trabajo de campo en el 4rea de ensamble de recaAmaras
en las nueve empresas objeto de estudio, los resultados obtenidos de las actividades
que se identificaron como de mayor riesgo para el trabajador se describen a conti-
nuacién. En la empresa CMD muebles se identificé que la actividad que representé
un mayor riesgo para el trabajador fue la correspondiente al armado (ensamble) de
la cabecera. Esta operacion la realizan de forma simultanea dos operadores y ambos
ejecutan, practicamente, las mismas actividades, por lo que sus resultados fueron los
mismos (figura 6).

Fuente: elaboracién propia.

Ficura 6. ARMADO DE CABECERA EN LA FABRICA CMD MUEBLES A20

Después de aplicar el método RULA para el grupo A, el puntaje alcanzado fue de 5; los
miembros analizados son el brazo, antebrazo, mufieca y un ajuste en la muneca. La
primera parte corporal evaluada fue el brazo, a la cual se le asigné una puntuacién de
3, debido a una flexién de >45° y 90° con respecto a su posicién normal, que se genera-
ba durante la actividad. Al antebrazo se le asign6 una puntuacién de 2 por presentar
una flexion de <60° 0 >100°; y adicional a la puntuacién se requirié una modificacion,
debido a la presencia de un movimiento de torsién que cruza la linea media, que in-
cremento el puntaje a un total de 3. Para la munieca se asign6 un puntaje de 2, debido
a una flexién o extensién entre >0° y <15°; ademas, se aplicé una puntuacién adicio-
nal, debido a que la mufieca presentaba una desviacién radical, y se obtuvo una pun-
tuacion de 3. Ademas, para el giro de mufieca se obtuvo un puntaje de 2, por generar
una pronacién o supinaciéon extrema durante la actividad. Finalmente, las puntua-
ciones asignadas en cada miembro que integra el grupo A se evaluaron siguiendo las
reglas de un plano cartesiano y se identificé el resultado en forma de coordenada,
proporcionando una puntuacién de 5 para el grupo A (tabla 1).
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El método RULA determina una modificacién en las puntuaciones globales de cada
grupo, determinada por la actividad muscular, ademas de la fuerza aplicada al mo-
mento de ejecutar la actividad evaluada. Esta modificacién indica el nivel de riesgo
de la actividad; de tal manera que puntuaciones altas muestran una mayor posibi-
lidad de riesgos en el desarrollo de lesiones musculoesqueléticas. Considerando lo
anterior, se aplicaron las modificaciones a la puntuacién del grupo A; de forma tal
que al tipo de actividad se le otorgd un valor de 1, porque la actividad fue repetitiva
(se repite mas de 4 veces cada minuto), y a la carga un valor de 2, porque pesa entre
2 y 10 kg estatica o repetitiva. Al integrar estas puntuaciones adicionales, finalmente
se obtuvo una puntuacién de 8 para el grupo A.

Para evaluar los movimientos relativos a las partes del cuerpo que integran el grupo
B, se aplic6 la misma metodologia que se utilizé en el grupo A, dando como resultado
una puntuacién de 7 (tabla 2). Posteriormente, se tomaron en cuenta las puntuacio-
nes para el tipo de actividad y la carga o fuerza, con lo cual se realizé la suma de estos
componentes y se obtuvo el puntaje final del grupo B. Segun lo analizado, los pun-
tajes que se asignaron al tipo de actividad tienen un valor de 1, porque la actividad
se consideré repetitiva (se repite mas de 4 veces cada minuto), y a la carga o fuerza
se le asigné un valor de 2, debido a que la carga se encuentra entre un peso de 2 y 10
kilogramos. La suma final resulté en un valor de 10 para el grupo B.

TaBLA 1. PUNTUACION GRUPO A

Girodemuiieca | Girodemufieca | Girodemuieca | Girode muiieca
Brazo | Antebrazo 1 2 1 2 1 1 2
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3 6 6 6 7 7 7 7 8
1 7 7 7 7 7 8 8 9
6 2 8 8 8 8 8 9 9 9
3 9 9 9 9 9 9 9 9

Fuente: elaboracién propia.

TaBLA 2. PUNTUACION GRUPO B

Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas Piernas

Cuello 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
1 1 3 2 3 3 4 5 5 6 6 7 7

2 2 3 2 3 4 5 5 5 6 7 7 7

3 3 3 3 4 4 5 5 6 6 7 7 7

4 5 5 5 6 6 7 - 7 7 7 8 8

5 7 7 7 7 7 8 8 8 8 8 8 8

6 8 8 8 8 8 8 9 9 9 9 9 9

Fuente: elaboracién propia.

Una vez definidos los puntajes de los grupos A y B, estos se evaluaron a través de una
tabla de puntuacién final, con el objetivo de identificar el nivel de actuacién que se
debe tomar de acuerdo con el riesgo que presenta la actividad que se estd evaluando.
El resultado final fue una calificacion de 7, que se obtuvo por la interseccién de las

puntuaciones del grupo Ay el grupo B (tabla 3).

Después de obtener la puntuacion conjunta del grupo A y el grupo B, se identificé el nivel de
actuacion correspondiente. Como la puntuacion final fue de 7, el nivel de actuacién asignado
fue el ultimo de la tabla; esto sugiere que la actividad que desarrollan los trabajadores presen-
ta un riesgo muy alto de desarrollar TME, y por lo tanto, se requieren cambios urgentes en la

manera de llevar a cabo la actividad del armado o ensamble de la cabecera.
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TaABLA 3. PUNTUACION DE LOS GRUPOS A Y B

A
L

Puntuacion C
1 1 3 5 5
2 2 3 4 5 5
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3 3 3 3 4 4 5 6
4 3 3 3 4 5 6 6
5 4 4 4 5 6 7 -
6 4 4 5 6 6 7 7
7 5 5 6 6 7 7 7
8 5 5 6 7 7 7 7

Fuente: elaboracién propia.

De la misma manera que se aplic6 el método para la empresa CMD muebles, se llevé a
cabo también para las demdas empresas que contemplé el estudio. Esto es, se procedié
a seleccionar la postura en la cual se podia observar que los trabajadores presentaban
un mayor riesgo en el area del ensamble de cabeceras, y se aplic6 el método RULA de
forma idéntica al resto de las ocho empresas. Finalmente, el 89 % de las empresas
resulté con una puntuacién final de 7, lo que significa un nivel de actuacién 4; esto
indica que las tareas realizadas por los trabajadores durante la actividad del armado
de cabeceras requieren de cambios urgentes porque presentan un riesgo para el tra-
bajador. Cabe sefialar que la empresa Nuriez fue la inica que presenté una puntua-
cién final de 6, lo cual indicé un nivel de riesgo 3, especificando con esto que la tarea
requiere un rediseno (tabla 5).

TaBLA 5. TABLA DE RESUMEN DE RESULTADOS POR EMPRESA EVALUADA

Empresas  Acvidadarmadode; PO | corga | ToIETIRON | Tolalgrupen | Puntuaion
CMD Cabecera 1 2 8 10 7
Jaiper Cajonera 1 1 8 9 7
Ram Cajonera 1 1 9 9 7
Chideli Pie de mueble 0 2 7 9 7
Jorsal Portaluna o 1 6 8 7
Acosta Cabecera o] o] 5 7 7
D’Blanc Portaluna o] 1 6 7 7
Antillén Pambasos 1 o] 5 7 7
Nufiez Cajonera 1 0 5 5 6

Fuente: elaboracién propia.
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CONCLUSIONES

Con base en los resultados obtenidos en el estudio, de los 31 trabajadores seleccio-
nados en el proceso de ensamble, el 29 % identificé la presencia de dolencias en la
espalda, el 24 % en el cuello y el 13 % en las munecas, principalmente. Es importante
resaltar que en otros estudios en los que se han aplicado los mismos métodos de
evaluacion, los trabajadores también han experimentado dolencias o molestias en
la espalda o en las extremidades superiores durante la ejecucion de sus actividades;
inclusive, algunos estudios han arrojado que 100 % de los trabajadores han presenta-
do molestias en las zonas comprendidas entre cuello, hombro y/o espalda [35], [36].

En las fabricas muebleras estudiadas se identificé que el 41 % de las dolencias o le-
siones que experimentan los trabajadores se generan por la carga de trabajo; el 19 %
se deben a una postura de pie, y el 16 % por cambios posturales al momento de aga-
charse y levantarse. En el estudio realizado en Chile, citado previamente, menciona
que los factores de riesgo ergondémico reportado por los trabajadores indica que se
deben, principalmente, al trabajo de pie, con un 85.4 %, movimientos repetitivos,
con 60.9 %, y la postura forzada, con un 52 %, indicando que las posturas de pie y los
movimientos repetitivos son factores que contribuyen al desarrollo de TME.

Los resultados de la aplicacion del método RULA, para identificar el nivel de riesgo
de las posturas analizadas, mostraron en ocho fabricas de muebles un nivel de riesgo
alto con una puntuacién de siete, el cual seniala en el método un nivel de riesgo tres,
lo que considera la urgencia de cambios en las tareas desarrolladas por los trabajado-
res. Algunos estudios que han aplicado el método RULA promueven cambios en las
tareas o rediseno de estaciones de trabajo como medida para disminuir o evitar TME.
En una investigacién realizada en Zapopan (Jalisco), se aplicé este método en ocho
departamentos, donde el 73 % de los trabajadores evaluados se encontré en un nivel
de riesgo tres y el 27 % en un nivel de riesgo cuatro, presentando sintomas de TME en
munecas y espaldas, respectivamente, causados por realizar la tarea de pie y los mo-
vimientos repetitivos que exige el trabajo. Por esto, se instd para que se promuevan
cambios en las operaciones realizadas por los trabajadores [37].

De acuerdo con los resultados obtenidos en este estudio, se hace notar que los traba-
jadores en las fabricas de muebles bajo estudio estan expuestos a factores que causan
el desarrollo de TME, principalmente en las extremidades superiores y espalda, ante
las posturas adoptadas y las condiciones de la actividad; ademas, es evidente que el
dolor fisico se manifiesta en los trabajadores, y que estos danos pueden afectar la
salud de los trabajadores en el corto plazo. Por esto, es importante que las fabricas
lleven a cabo modificaciones en el método, para preservar las condiciones de salud y
mejorar la calidad de vida de los trabajadores.
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