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RESUMEN

Antecedentes: en el trabajo administrativo, la ergonomia resulta crucial: la postura prolongada y el mobiliario
inadecuado favorecen la aparicién de molestias osteomusculares (MOM), como dolor y rigidez en el cuello, la es-
palda y los hombros. Objetivo: analizar la prevalencia de MOM y el nivel de conocimiento sobre ergonomia en
trabajadores administrativos de un sanatorio privado. Métodos: se realiz6 un estudio observacional, descriptivo y
de corte transversal en una muestra de 80 trabajadores administrativos de un sanatorio privado de Asuncidn, se-
leccionados mediante muestreo no probabilistico por conveniencia, entre septiembre y noviembre de 2024. Se
aplicé un cuestionario estructurado, previamente ajustado mediante una prueba piloto, para recopilar datos so-
ciodemogrificos, frecuencia de MOM, conocimientos sobre ergonomia e interés en capacitacion. Los datos se ana-
lizaron mediante estadistica descriptiva, con frecuencias y porcentajes. Resultados: el 92 % de la muestra fue de
sexo femenino, con predominio del grupo etario de 20 a 29 afios (54 %). E1 75 % reporté haber experimentado
MOM en el dltimo mes, con el cuello y la espalda como las zonas més afectadas (33 %). Aunque el 67 % conocia el
concepto de ergonomia y el 92 % habia recibido capacitacién previa, el 50 % no sabia como ajustar su estacién de
trabajo y el 54 % desconocia las pausas activas recomendadas. E1 75 % de los encuestados expresé interés en re-
cibir mas capacitacién. Conclusion: los hallazgos confirman una alta prevalencia de MOM en este personal admi-
nistrativo y evidencian una brecha significativa entre el conocimiento tedrico y la aplicacion practica de la ergo-
nomia, lo que sugiere que la capacitacion recibida hasta el momento ha sido insuficiente para modificar las con-
ductas laborales.
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INTRODUCCION

La ergonomia es una disciplina fundamental para optimi-
zar la interaccién entre los trabajadores y su entorno la-
boral, con el objetivo de mejorar la eficiencia, la seguridad
y el bienestar (1). En el trabajo administrativo, donde
predominan las jornadas prolongadas frente a una com-
putadora, esta disciplina adquiere una importancia parti-
cular para prevenir problemas de salud a largo plazo, en
especial las molestias osteomusculares (MOM).

Las deficiencias ergondmicas de las estaciones de trabajo
—mobiliario inadecuado, posturas mantenidas durante
periodos prolongados— son factores clave en la aparicién
de MOM, que se manifiestan como dolor y rigidez en el
cuello, la espalda, los hombros y las extremidades supe-
riores. Estas afecciones no solo afectan el bienestar fisico
de los trabajadores, sino que también repercuten negati-
vamente en su desempefio laboral (2) y generan costos
asociados al ausentismo (3).

A esto se suma que la falta de conocimiento sobre practi-
cas ergondémicas adecuadas —cémo ajustar el entorno de
trabajo o la importancia de las pausas activas— agrava el
problema; se ha documentado que las intervenciones de
capacitaciéon en ergonomia pueden aumentar el conoci-
miento de los trabajadores sin que ello se traduzca nece-
sariamente en una reduccién proporcional de los sinto-
mas si no se acomparian de cambios efectivos en el puesto
de trabajo (4).

Diversos estudios en trabajadores administrativos y de
oficina han documentado una prevalencia elevada de
trastornos musculoesqueléticos, con el cuello, los hom-
bros y la espalda como las zonas mdas cominmente afec-
tadas (5-7), lo que subraya la necesidad de implementar
medidas preventivas dirigidas a mitigar los riesgos bio-
mecdnicos propios del entorno administrativo.

El presente estudio tuvo como objetivo analizar la preva-
lencia de molestias osteomusculares y el nivel de conoci-
miento sobre ergonomia en los trabajadores administra-
tivos de un sanatorio privado de Asuncién, entre sep-
tiembre y noviembre de 2024, con el fin de identificar
areas de riesgo y aportar evidencia util para el disefio de
estrategias de prevencidn en instituciones de salud.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo y de corte
transversal, en un sanatorio privado de la ciudad de
Asuncién, durante el periodo comprendido entre sep-
tiembre y noviembre de 2024.

El universo del estudio estuvo constituido por la totalidad
del personal administrativo del sanatorio (95 trabajado-
res), de los cuales se incluyé una muestra de 80 partici-
pantes mediante muestreo no probabilistico por conve-
niencia. Se incluy6 a personal administrativo de ambos
sexos que se encontraba laborando en la institucién du-
rante el periodo de estudio y que aceptd participar vo-
luntariamente. Se excluy6 a personal administrativo de
otros sanatorios y a personal médico, de enfermeria y de
limpieza.

Se caracteriz¢ a los trabajadores seguin sexo, edad (agru-
pada en rangos de 20-29, 30-39, 40-49 y 50 afios 0 mds) y
tiempo de servicio (6 meses a 1 afio, 2 a 5 afios, 6 a 10
afios, y 11 anos o més). Se identificaron los tipos, la loca-
lizacién y la frecuencia de las molestias osteomusculares
experimentadas, asi como su interferencia con el desem-
pefio laboral.

Se examinaron los conocimientos de los trabajadores so-
bre ergonomia —concepto general, ajuste postural de la
estacién de trabajo, conocimiento de pausas y ejercicios
recomendados, y capacitacién previa recibida— y se in-
dago su interés en recibir formacién adicional.

Como instrumento de recoleccién de datos se utilizé un
cuestionario estructurado, revisado previamente por ex-
pertos y ajustado mediante una prueba piloto aplicada a
10 trabajadores administrativos no incluidos en la mues-
tra final, con el fin de evaluar su comprensibilidad y rea-
lizar los ajustes pertinentes. La recoleccién de datos se
realiz6 en formato fisico.

Los datos se analizaron mediante estadistica descriptiva:
las variables cuantitativas se expresaron como promedio
y desviacién estdndar, y las variables cualitativas como
frecuencias absolutas y porcentajes.

El estudio se condujo bajo principios éticos de investiga-
cion. Se solicito la autorizacién del director del sanatorio
antes de aplicar la encuesta, y se garantizé la confiden-
cialidad de los datos de los participantes en todo mo-
mento.
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RESULTADOS

La muestra estuvo compuesta por 80 trabajadores admi-
nistrativos. La mayoria se encontraba en el rango etario
de 20 a 29 afios (54 %; 43), seguida por el grupo de 50
afios o0 méas (21 %; 17), el de 30 a 39 aflos (17 %; 14) y el
de 40 a 49 afios (8 %; 6). Se observé una marcada predo-
minancia del sexo femenino (92 %; 74) sobre el mascu-
lino (8 %; 6). En cuanto al tiempo de servicio, el 33 % (26)
tenia entre 6 meses y 1 afio de antigiiedad, el 29 % (23)
entre 6y 10 afios, el 25 % (20) entre 2y 5 afios,y el 13 %
(10) 11 afios o mas.

Respecto a la experiencia de dolor osteomuscular en el
ultimo mes, el 75 % (60) de los trabajadores manifesto
haber experimentado algin tipo de molestia, frente a un
25 % (20) que no reporté dolor. Las zonas corporales mas
afectadas fueron el cuello y la espalda de manera conjunta
(33 %; 26), seguidas por la espalda o las piernas de forma
aislada (17 % cada una; 14 cada una). Un 13 % (10) refirié
dolor simultdneo en cuello, espalda y piernas; un 12 %
(10), en cuello, espalda, hombros y piernas; y un 8 % (6),
en cuello, espalda, muifieca, brazos y piernas.

En cuanto a la frecuencia del dolor, el 33 % (26) de los
trabajadores lo experimentaba varias veces por semana,
el 25 % (20) semanalmente, otro 25 % (20) de manera
ocasional, y el 17 % (14) restante de manera infrecuente.
Sobre la interferencia del dolor con el desempefio labo-
ral, el 33 % (26) refiri6 que interferia en cierta medida, el
25 % (20) que no interferia, otro 25 % (20) no estaba se-
guro, y el 17 % (14) restante afirmé que no interferia en
absoluto.

En cuanto al conocimiento sobre ergonomia, el 67 % (54)
de los encuestados afirmo conocer el concepto y su apli-
cacién en el lugar de trabajo, frente a un 33 % (26) que no
lo conocia. Sin embargo, en la aplicacién practica se ob-
servo una division: el 50 % (40) sabia cdmo ajustar su silla
y escritorio para lograr una postura adecuada, mientras
que el otro 50 % (40) no lo sabia.

La mayoria, el 54 % (43), desconocia las pausas y ejerci-
cios recomendados para prevenir tensiones musculares,
frente al 46 % (37) que si los conocia. E1 92 % (74) de los
participantes refirié haber recibido capacitacion previa
en ergonomia, frente aun 8 % (6) que no la habia recibido.

Finalmente, el 75 % (60) de los participantes expres6 in-
terés en recibir mas capacitacién sobre ergonomia en el
trabajo, mientras que el 25 % (20) restante no manifestd
ese interés.

DISCUSION

Los hallazgos de este estudio sobre la prevalencia de mo-
lestias osteomusculares (MOM) en trabajadores adminis-
trativos de un sanatorio privado son consistentes con la
literatura internacional en salud ocupacional. La preva-
lencia observada del 75 % en el tltimo mes es comparable
a la reportada en otros estudios de trabajadores admi-
nistrativos: un estudio en personal administrativo de
una universidad saudita encontré una prevalencia del
84,5 % en los ultimos 12 meses (1), y un estudio en tra-
bajadores administrativos de una empresa brasilefia re-
port6 una prevalencia del 74 % (5). Esta similitud sugiere
que las MOM constituyen un problema extendido, y no
aislado, en entornos de trabajo administrativo.

La identificacion del cuello y la espalda como las zonas
mas afectadas también se alinea con investigaciones pre-
vias: un estudio nacional en personal de fisioterapia de un
hospital paraguayo (8) y un estudio en trabajadores ad-
ministrativos de cargos similares (7) reportaron de ma-
nera consistente que estas regiones corporales son las
mas vulnerables en poblaciones laborales con exigencias
posturales prolongadas.

Un estudio de cohorte en trabajadores de oficina identifi-
c6 especificamente la rotacion y la extension del cuello
como factores de riesgo para los sintomas cervicales (6),
y un estudio que evalu6 objetivamente el tiempo de se-
destacion y bipedestacién en el trabajo encontré que los
patrones de acumulacién de estas posturas se asocian con
la aparicion de sintomas musculoesqueléticos (9).

La concentracién de las molestias en cuello y espalda en
la poblacién de este estudio (33 % de los casos), en un
entorno similar al descrito por Paredes Rizo y Vazquez
Ubago en personal de enfermeria espafiol (10), refuerza
la hipétesis de que las exigencias posturales del trabajo
administrativo, combinadas con una ergonomia deficien-
te, constituyen la causa principal de estas afecciones; los
factores psicosociales del entorno laboral también se han
descrito como contribuyentes adicionales al riesgo (11).

Un hallazgo central de este estudio es la brecha entre el
conocimiento tedrico y la aplicacién practica de la ergo-
nomia: aunque el 67 % de los trabajadores afirmé conocer
el concepto de ergonomia y el 92 % habia recibido capa-
citacion, el 50 % no sabia cé6mo ajustar su estacién de
trabajo y el 54 % desconocia las pausas activas. Un estudio
de ergonomia organizacional y participativa realizado en
un centro de salud chileno documenté una limitacién si-
milar en la traduccion del conocimiento a la practica coti-
diana (12).

Esta discrepancia es consistente con la evidencia de ma-
yor calidad disponible: una revisién sistemdtica Cochrane
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sobre disefio ergonémico y capacitacién para la preven-
cion de trastornos musculoesqueléticos del miembro su-
periory el cuello encontré evidencia de calidad baja a muy
baja de que la capacitacion por si sola sea efectiva para
reducir estos trastornos, en contraste con una evidencia
de calidad moderada a favor de intervenciones que com-
binan capacitacién con cambios efectivos en el puesto de
trabajo (13).

En la misma linea, un ensayo controlado que combiné ca-
pacitaciéon en ergonomia con una estaciéon de trabajo
ajustable mostré una reduccion significativa de las mo-
lestias musculoesqueléticas autorreportadas, mientras
que un estudio previo de los mismos autores habia mos-
trado que la capacitacién combinada con cambios en el
puesto de trabajo aumentaba el conocimiento y reducia
los trastornos autorreportados mds que la capacitaciéon
aislada (4,14). Estos resultados sugieren que las capaci-
taciones existentes en la institucién estudiada pueden ser
insuficientes por si solas para modificar las conductas er-
gonomicas sino se acompaian de un redisefio efectivo del
puesto de trabajo.

Los resultados de este estudio confirman la alta preva-
lencia de MOM y la necesidad de avanzar de una forma-
ciéon puramente teérica hacia una aplicacién préctica sos-
tenida, con el fin de empoderar a los trabajadores para
que incorporen los principios ergonémicos en su rutina
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