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La palabra Ergonomia : "la ciencia del trabajo” se deriva del griego ergon (trabajo) y nomos (leyes).

La Ergonomia (o Factores Humanos) es la disciplina cientifica relacionada con la comprensiéon de las
interacciones entre humanos y otros elementos de un sistema, y la profesiéon que aplica la teoria, los
principios, los datos y los métodos para disefar a fin de optimizar el bienestar humano y el rendimiento del

sistema en general.

IEA

International Ergonomics &
Human Factors Association

Ratificado por el Consejo de la IEA, 2000
https://iea.cc/what-is-ergonomics/
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Implementacion de Programa de Ergonomia Integrado (PEI)

Principios y Directrices
de Ergonomia/Factores Humanos

para el
Diseno y Gestion de Sistemas de
Trabajo — 2020.

Organizacion—
Internacional
del Trabajo
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Directriz 1. Usar un enfoque de sistemas

La mayoria de los sistemas de trabajo funcionan a traves de interacciones
dinamicas entre varios aspectos humanos individuales y/o colectivos (es
decir, fenomenos fisicos, cognitivos, psicosociales y organizacionales) con
’ (por ejemplo,
hardware, software), asi como con situaciones ambientales, de las tareas que
se deben realizar y factores organizacionales. Por lo tanto, con el proposﬂo

elementos (dispositivos, programas) tecnicos relevantes

de comprender la naturaleza del sistema y sus caracteristicas espeaﬂcas, es
necesario un enfoque de sistemas que reconozca la importancia de recurrir a
una perspectiva holistica del contexto para identificar todas las interacciones
entre los humanos y su entorno de frabajo.

Ratificado por el Consejo de la IEA, 2020
https://iea.cc/what-is-ergonomics/
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Rendimiento: productividad; Bienestar: salud; seguridad;
eficiencia; calidad; innovacion; satisfaccién; placer;
flexibilidad; confiabilidad; aprendizaje; desarrollo
sostenibilidad personal

T
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Ratificado por el Consejo de la IEA, 2000
https://iea.cc/what-is-ergonomics/
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MODELO TRIDIMENSIONAL

/ ENTORNO SOCIO-ECONOMICO AMBIENTAL MUNDIAL \
MACRO
Osvaldo Belletini
Ingeniero

SUBSISTEMAS DE LA
EMPRESA

ENTORNO SOCIO-ECONGMICO AMBIENTAL REGIONAL
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ENTORNO Docente Universitario
COMPETITIVO Fundador de la UNIDERG
En lo referente a la modelizaciéon entre los componentes
principales que conforman las relaciones de una empresa
con su entorno, la figura presenta un esquema de las

MICRO
relaciones entre dichas vinculaciones

Relaciones globales entre el sistema socio — econémico-
ambiental, la empresa, los sistemas hombre-mdquina y las
personas, 1990

SISTEMAS HOMBRE(S)-MAQUINA(S)

PERSONAS
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NO ENTIENDE
LAS
INDICACIONES

Factores cognitivos

ES UN
TEMA DE

ATENCION:
FALLAS o
AVERIAS
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CLIMA LABORAL
TENSO

ES UNA LESION
MUSCULO -
ESQUELETICA
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Res. SRT 295/03: Especificaciones técnicas de ergonomia:

TRASTORNOS MUSCULOESQUELETICOS RELACIONADOS CON EL TRABAJO

Se reconocen los trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo como un problema importante de salud laboral que puede
gestionarse utilizando un programa de ergonomia para la salud y la seguridad. El término de trastornos musculoesqueléticos se refiere a
los trastornos musculares crénicos, a los tendones y alteraciones en los nervios causados por los esfuerzos repetidos, los movimientos
rdpidos, hacer grandes fuerzas, por estrés de contacto, posturas extremas, la vibracién y/o temperaturas bajas. Otros términos
utilizados generalmente para designar a los trastornos musculoesqueléticos son los trastornos por trauma acumulativo, enfermedad por
movimientos repetidos y dafios por esfuerzos repetidos. Algunos de estos trastornos se ajustan a criterios de diagndstico establecidos
como el sindrome del tinel carpiano o la tendinitis. Otros trastornos musculoesqueléticos pueden manifestarse con dolor inespecifico.
Algunos trastornos pasajeros son normales como consecuencia del trabajo y son inevitables, pero los trastornos que persisten dia
tras dia o interfieren con las actividades del trabajo o permanecen diariamente, no deben considerarse como consecuencia aceptable
del trabaijo.

Estrategias de control

La mejor forma de controlar la incidencia y la severidad de los transtornos musculoesqueléticos es con un programa de ergonomia
integrado.
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Resolucion 886 /15 — Protocolo de Ergonomia

ARTICULO 4° — El Protocolo serd de aplicacién obligatoria para todos los empleadores, excepto
aquellos cuyo protocolo de gestion de la ergonomia sea de similares caracteristicas y siempre que
incluya los distintos pasos de identificacién de riesgos, evaluacién de riesgos, definicion de
medidas para la correccién y prevencion, y su implementacién y seguimiento para cada puesto de
trabajo.
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Resolucién 886 /15 — Protocolo de Ergonomia

Que para la prevenciéon de las patologias anteriormente citadas, los Servicios Medicina Laboral y de
Higiene y Seguridad en el Trabajo, deberdn identificar los puestos de trabajo donde se producen o
podrian producirse trastornos musculo esqueléticos y otras enfermedades profesionales, evaluar el
nivel de riesgo de los puestos identificados, establecer las medidas necesarias para su prevencion y
realizar el seguimiento de las acciones correctivas correspondientes.

Que la evaluacién de los factores de riesgo, la identificacién de las medidas correctivas y preventivas
y el estudio ergondémico, deberdn ser realizados por un profesional con conocimientos en ergonomia.

Entiéndase por profesional con conocimiento en ergonomia, a un profesional experimentado y
debidamente capacitado que certifique su conocimiento en materia ergonémica.
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Biomecanica de la mujer gestante /1
N. -

NERVIO

MEDIANO ;
TENDONES CHBITAS

LIGAMENTO HUESOS
Seccion transversal de la muneca mostrando el
tunel carpiano por el que pasan los tendones
de los dedos y el nervio mediano [Putz-
Anderson, 1998].

Aumento de la presion venosa en

los miembros inferiores [ACOG,
1977; DOCEP, 2002; INSHT,

1996a; Nesbitt, 1998].

profundidad del abdomen aumenta un promedio de 1,5 cm/mes, la ganancia de

peso total es de unos 11-12 kg, y el CDG se desplaza hacia delante.
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Construccion Legislativa Nacional

SRT

Decreto n°49/2014:
Listado de

Resolucion n°295/2003,
enfermedades

Anexo I
Especificaciones
técnicas de Ergonomia

» Hernias
 Varices

-

profesionales,
modificaciones

Dec. N° 658/96

Levantamiento y
descenso

Emocio y arrastro Resolucion * Anexo I Transportel
T : n°3345/2015: Limites manua

Transporte Er%iglcuoﬁfggézgfgrl?é maximos aceptables « Anexo ll: Empuje y

Bipedestacion para transporte manual ‘F arrastre

Movimientos » y empuje/arrastre

repetitivos

Postura forzada

Vibraciones

Conf,ort termico Disposicion n°1/2016 « Prorroga 1 afio los plaz_(,)s

Estrés de contacto de la Resolucion

n°886/2015

42/2018:

| Resolucion SRT k \ Resolucién SRT n°
g  13/2020:

@
Superintendencia de
Riesgos del Trabajo



Encuesta nacional a trabajadores sobre condiciones de Empleo, Trabajo, Salud y

5.2.5. Riesgos disergonomicos

Se consideran riesgos disergondmicos a aquellos
derivados de malas condiciones ergondmicas. En esta
situacion se encuentran los trabajadores expuestos
a vibraciones, manipulacion inapropiada de cargas,
los movimientos repetitivos con los dedos, manos o
brazos cada pocos segundos y que realizan tareas que
le obligan a mantener posturas incomodas.

Segun se observa en el Grafico 5.19, los movimientos
repetitivos (49,9%) v las posturas forzadas (24,5%)
fueron los identificados como mas frecuentes. Las
vibraciones (13,2%) v la manipulacion disergondmica
de cargas (20,3%) también fueron frecuentes en la
poblacion trabajadora argentina.

Los movimientos repetitivos, si bien en distinta cuantia,
se observaron trasversalmente presentes en todos los
colectivos de trabajadores, tanto en varones (53,3%) como
enmujeres(45,9%); entodos los rangos de edad, aunque en
una menor proporcion en los mayores de 60 afios (38,8%).

Seguridad (ECETSS) 2018.

Grafico 5.19. Exposicion a riesgos disergonomicos seguin rama de actividad, categoria ocupacional,
perfil sociodemografico del trabajador, calificacion de la tarea, registracion y tamaiio del establecimiento

(en % de trabajadores)
VIBRACIONES MANIPULACION DE MOVIMIENTOS POSTURAS
CARGAS REPETITIVOS FORZADAS

ol oo D |

POBLACION TRABAJADORA

Encuesta Nacional

a trabajadores Trabajadores encuestados: 8966
sobre Condiciones

de Empleo, Trabajo, 12.605 viviendas
Sl U 136 localidades del pais

B e @22 L%, SRTY
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para la vigilancia
de la salud

de los trabajadores

Mesa de consenso #2
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Factores cognitivos

Factores fisicos
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ORGANIZACION — ESQUEMA DE TOMA DE DECISIONES

Disefio ergondémico
organizacional

¢ NECEN NN [ e

Nivel estratégico -

Ergonomia participativa

Nivel tdctico

,_m

Esquema que integra los conceptos de Kleiner, Hendrick y Vidal
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Modelo de madurez de Ergonomia, 2016

Yorddn Rodriguez Ruiz Elizabeth Pérez Mergarejo
Ing. Industrial, Dr. en Cs. Técnicas Ing. Industrial, M. en Tec. de
Apoyo a la Toma de Decisiones

Nivel 5. Innovador

Cul El MME es de gran utilidad para el diagnéstico macroergonémico de las
ultura
Nivel 4. Uso regular J . P , o - : o
9 ergonémica organizaciones y amplia el alcance de la evaluaciéon ergonémica mas alla de la
evaluacion clasica de los puestos de trabajo. Para algunos profesionales
Nivel 3. E . . Programas o .
Ivel 5. Experimentacion . dedicados a la Ergonomia, considerar los factores organizacionales y de gestién
ergonomicos
. puede inducirlos a trabajar mds alld de su formacién de base o trabajo diario y
. o Intervenciones
Nivel 2. Entendimiento los sacard de su zona de confort. Ademds, entender y atender estos factores

ergondémicas

. . ayudard a que la Ergonomia tenga un mayor impacto y sea mds aceptada por
Reconocimiento de

Nivel 1. Desconocimiento

la Ergonomia los tomadores de decisiones

Diagnéstico macroergonémico de organizaciones colombianas con el MME
Articulos de investigacion clinica o experimental, 2016
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MACROERGONOMIA

E Hal W. Hendrick

Psicélogo, Ingeniero, Docente Universitario

La nocién de Macroergonomia fue propuesta por Hendrick en 1986. Sin embargo, no se han establecido aun las suficientes herramientas o
técnicas que nos permitan abordar problemas concretos.
Hendrick sefalé que con enfoques macroergonémicos se pueden obtener mejoras entre un 60 y un 90% e incluso mds, mientras con enfoques
microergonémicos se pueden alcanzar sélo entre un 10 y un 20% de mejoras. En esta labor se encuentran algunos investigadores preocupados

por la participacién de la Ergonomia desde la planificacién de la empresa.
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MODELO DE SISTEMAS

presiones politicas

PRESIONES SOCIALES Y CUTLURA

responsabilidad legal

REGLAS LEGALES Y REGULATORIAS

patrones de trabajo prdcticas de reporte de fallas
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demandas de miembros de la sociedad fuera del sistema
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Modelo de Sistemas en Ergonomia de Moray, 2000

Neville Moray

Filésofo, Psicdlogo y Fisidlogo

El modelo planteado por Moray (2000) se fundamenta en la
concepcion sistémica de la Ergonomia, con una orientacion
participativa, que involucra a los actores clave. El Modelo de
Sistemas en Ergonomia intenta reunir todos los componentes del
sistema que deben ser considerados, en varios niveles, con el
propdsito de su comprensién, interpretacién, evaluacién, recolecciéon
de informacién y disefo; este enfoque y comprensidon es requerido

para el éxito del andlisis y disefio del sistema (Buckle, 2005)



MODELO DE FACTORES CONTEXTUALES

Influencias politicas

factore\externos

factores de cambio

demandas de trabajo

Exposicién a factores de
riesgo biomecdnicos y
psicosociales

$3|P.INYND 31000}
SPOIWOUODS SPZIaNY

sistema de pago

asuntos de recursos humanos

disefio de trabajo

factores internos

influencias de estacionalidad y
medio ambiente

Modelo de los factores contextuales de Tappin et al, 2008

ull David C. Tappin
Docente universitario

La figura proporciona una visién general de la relacién entre los
diversos factores contextuales identificados en el estudio (Industria
de procesamiento de carne en Nueva Zelanda). El modelo
conceptual se basa en un enfoque de sistemas, con flechas que
indican la direccién de influencia de los factores contextuales y su
papel en aumentar la exposicion a factores de riesgo fisicos y
psicosociales

Factores contextuales para los trastornos musculoesqueléticos
David C. Tappin / Tim Bentley, 2008
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MODELO HOLISTICO - 6 SISTEMAS SOCIO TECNICOS

Equipos transdisciplinarios + Especialistas en HFE + Universidad

RENDIMIENTO BIENESTAR

|
SociaI/C?munidqd

MODELO HOLOS - 2019

WALTER AMADO




- Seminariosweb Implementacion de Programa de Ergonomia Integrado (PEI)

Especialistas en ergonomia P

Yushi Fujita
Presidente IEA 2015/2018

El papel de los especialistas en HFE en este contexto se caracteriza por términos como "catalizadores"”,
"directores" y "productores”. Esta mirada debe ser bastante diferente de la visidn convencional de los
especialistas de HFE, cuyo papel hoy estd dedicado al elemento humano, pero con interacciones minimas con

otras disciplinas del sistema.

Miradas. Panorama Internacional. Algunas reflexiones acerca del futuro de las Ergonomia y los Factores Humanos.
Ergonomia Argentina. Historia, miradas y aplicaciones
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Entrenamiento suficientemente

bueno.

Nivel de competencia Antecedentes y experiencias

Nivel de
compelencias
Dominio

Ellnaizd Dominio

ﬁ Requerimiento minimo principal
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- am Requerimienfo

minimo

Alcance de las competencias ergondmicas Una distribuciéon de competencias con una alta capacidad en un determinado
dominio de la HFE y competencias suficientemente altas en otros dominios de

la HFE
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P E I 7) Capacitacién a todos los niveles de la organizacién

6) Gestion de las mejoras surgidas de los informes @

5) Formacién del comité de Ergonomia

||—|\-'

3) Matriz de gestién de riesgos disergonémicos

 ————

4) Evaluacién de actividades con métodos legales e internacionales

2) Identificaciéon de actividades con ausencia de Ergonomia
Puestos testigos

’
. - @ / pasos bdsicos - HOLOS
1) Conocimiento organizacional de la empresa
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Eventuales ﬁ

T

'g

CxXVO—LZ

Testigos

Habituales

Grafico 5.19. Exposicion a riesgos disergonomicos segun rama de actividad, categoria ocupacional,
perfil sociodemografico del trabajador, calificacion de la tarea, registracion y tamaifo del establecimiento
(en % de trabajadores)

VIBRACIONES MANIPULACION DE MOVIMIENTOS POSTURAS
CARGAS REPETITIVOS FORZADAS
POBLACION TRABAJADORA - 13,2% - 20,3% 49,9% - 24,5%
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Medidas en puestos de trabajo y de proyectos, sobre mdaquinas, mobiliario, lineas,
dispositivos, etc.

Redisefio de puesto y/o lay out, cambio de alturas y disposicién de elementos

— Incorporacién de sillas, dispositivos, herramientas

— Programas de rotacién formal

— Programas de gimnasia laboral

Administrativas = Capacitacién y formacién

— Gestidon y estadisticas de consultas al Servicio Médico

— Medicién antropométrica de la poblacién
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2Qué actitud profesional podemos tomar a la hora de decidir implementar un PEI¢

Proactividad

Orientacion .
Certidumbre al Propésito Incertidumbre

Reactividad
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iMuchas gracias!

wamado(@me.com
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