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Objetivos de la sesion informativa

4 )

Conocer los fundamentos de la ergonomia
participativa

X
'\

Conocer el procedimiento a seguir con el
Método ERGOPAR

. J

4 )

Identificar las ventajas y condiciones de éxito en
experiencias ERGOPAR en empresas




Concepto, objetivos,
evidencia cientifica,
apoyo institucional y
la participacion como
fundamento basico




Concepto de ergonomia participativa

"Ergonomia practica con participacion de los actores
necesarios en la solucion de problemas”
Kuorinka I, 1997

Adaptar el
puesto de
trabajo a las
personas

“"Una estrategia para implicar a las personas en la
planificacién y control de una parte significativa de su
trabajo, con el suficiente conocimiento y poder para
influir sobre los procesos y sus resultados, con el
objetivo de conseguir metas deseables”

ERGONOMIA Wilson JR, 1995

PARTICIPATIVA

“"Una estrategia para la mejora de las
condiciones de trabajo a nivel

Participacié -
articipacion ergonomico, estructurada y ordenada

de las personas ) A
implicadas por medio de un procedimiento que

incorpora la participacion activa de los

”

agentes sociales implicados
ISTAS-CCOO, 2014



Objetivo de la ergonomia participativa

La mejora de las condiciones de trabajo a nivel ergondmico y la prevencion
de los trastornos musculoesqueléticos

ISTAS-CCOO, 2014

Los programas de ergonomia participativa no son ninguna novedad. Desde
hace afios, se aplican con éxito en una variedad de sectores productivos y
en empresas de distintos paises. Principalmente Canada, seguido de

Estados Unidos y Europa.
Ii‘!:




Evidencia cientifica

Numerosos estudios avalan el uso de la Ergonomia Participativa (EP) en diferentes
ambitos y sectores de actividad.
Entre 1995-2011, 87 estudios de EP publicados en revistas cientificas.

Efp Institute
forWork & | |
A

‘ Health

Casa | Acerca de IWH | Investigacion | Transferencia de conocimiento | productos | Noticias + Eventos A.HA

PRODUCTOS

BOLETINES

En el archivo de trabajo
Noticias de IWH
Alertas de Investigacion

Formulario de inscripcidn

RESUMENES + HOJAS
INFORMATIVAS

LIBROS
RECURSOS PARA ESTUDIANTES

HERRAMIENTAS + PAUTAS

El fabricante aprende una ergonomia participativa que vale la
pena invertir

Una planta textil de Ontario ahorré mas de un cuarto de millén de délares como resultado de la implementacion de
un programa de ergonomia participativa, segiin una evaluacion economica realizada por el Instituto de Trabajo y
Salud.

Un programa de ergonomia participativa (PE) ha demostrado ser beneficioso para |a linea de fondo de una emprasa de fabricacidn
de Ontario, de acugrdo con un nuevo estudio del Instituto de Trabajo y Salud (IWH).

Tomando una perspactiva de negocios, €l estudio analizd un programa de educacidn fisica en un fabricante de ropa en el suroeste
de Ontario que empled hasta 295 trabajadores. Durante un periodo de cuatro afios, la compafiia obtuvo un beneficio neto de casi

$ 295,000. El estudio esta incluido en el ndmero de mayo de 2013 de Egonomia Aplicada , que ya esta disponible en linea (vol.

44, n © 3, pag. 480487, doi: 10.1016 / j.apergo.2012.10.019 ).

Los investigadores de TWH realizaron una evaluacion similar en una planta de fabricacion de automdviles. En ese caso, tambign, &l
programa de educacidn fisica resultd ser rentable (ver |2 edicidn de verano de At Work).

— T —

El estudio mostré como la empresa
textil obtuvo un ahorré neto de
295.000% en 4 aios, tras aplicar
un programa de EP (coste 66.000%)
debido a reducciones en:

« numero de atenciones médicas
durante la jornada,

« numero de dias de absentismo
ocasional,

« numero y duracién de las bajas
de larga duracion

« vy el numero de rechazos de
productos (calidad).

Un estudio anterior en otra empresa
fabricante de piezas de automdéviles
ahorré 245.000% después de
implementar un programa de EP.

Tompa, 2013.



NUESTRA EXPERIENCIA

ERG®PAR

Resultados de tres empresas en
las que aplicamos el Método
ERGOPAR (sector de ceramica,
textil y quimica), Espana.

e Mejora de los procesos de
participacion, comunicacion e
informacion en la empresa.

¢ Mejora de las condiciones de trabajo
a nivel ergonémico (reduccion de las
exigencias fisicas en el puesto de
trabajo).

¢ Disminucién de las molestias fisicas
relacionadas con el trabajo.

e Aumento del interés del trabajador y
la direccidn por la prevencion de
riesgos laborales, asi como en sus
conocimientos en ergonomia.

e Mejora la productividad.

Los beneficios
de salud y
productividad
pueden obtenerse
de medidas
preventivas de
bajo coste

Institute
for Work &
Health

La EP en el
sector textil
puede ser
rentable

Las experiencias en
EP son mas
rentables que el
mejorar las coste de Ia_ls
relaciones contingencias
laborales profesionales

Puede aumentar
el compromiso de
los trabajadores y



3 Health and Safety

Executive

HSE

Institute
for Work &
Hedlth

Apoyo institucional. Entidades de

reconocido prestigio que apuestan por la
ergonomia participativa

Agencia Europea para
la Sequridad y la Salu ’m
en el Trabajo

HSE
(Reino Unido)

Publica el informe
“Development of a
framework for
participatory
ergonomics” (1988)
Documento de
referencia para la
implentacién de
programas de EP

\—

Organismo de
referencia (Québec,
Canada)

St-Vincent y
Chicoine, autores
de documentos de
referencia a nivel

internacional

Procedimiento
Grupos ERGO

\—

Centro de
investigacidn en
salud y seguridad
en el trabajo
financiado por
Workplace Safety
Insurance Board
(Ontario, Canada).

Revisiones
sistematicas muy
practicas.

Procedimiento
BLUEPRINT

\—

EU-OSHA (Estados
miembros de la
Unién Europea)

Referencias a
intervenciones de
ergonomia
participativa como
ejemplos de buenas
practicas.

Organismo de
referencia
(Estados Unidos)

Referencias sobre
ergonomia
participativa

\—

N —



ERG®PAR

La participacion como fundamento basico de EP
¢Queé es participar?

Participar es toda forma de gestion de la
produccion o de la empresa en la cual
toman parte o estan asociados los
trabajadores de base.

Laville*, 1991

La participacion es una manera de tratar
colectivamente las informaciones en
relacion al funcionamiento técnico-
productivo de las empresas y no a un
compromiso entre actores con intereses
divergentes.

Gautrat, J., 1991

Es el derecho de los trabajadores
a ser protagonistas en las
decisiones que les afectan.

Vieja Propuesta Sindical Prioritaria

*Laville J.L. Pour une typologie des formes de participation. Travail 1991; 24:29-42
*Gautrat J. La participation directe: pratiques et interpretations. Travail 1991; 24:55- 69



Distintos niveles de participacion en las
empresas

cxoo" ERGOPAR
Codecision
N’ Crean estructuras

Negociacién paritarias de decision.
Nivel de maxima

Acuerdos especificos implicacion de los
_ sobre cuestiones que trabajadores.
- \_/ vinculan a ambas
Consulta partes.

Tiene en cuenta el punto
de vista de los
trabajadores pero
mantiene el poder de

et decisién en la direccién.

Informacion

Nivel minimo

indispensable. La Fuente: Boix y Vogel, 2007

desigualdad informativa

hace imposible la

participacion.



¢Es necesaria la participacion de trabajadores
en la mejora de sus condiciones de trabajo?

Si, los
resultados
en equipo
son mejores



Entonces, {puede la ergonomia participativa
mejorar la prevencion de los TME?

Son muchas las empresas espanolas
gue no consiguen reducir los danos a la
salud y mucho menos los TME de origen
laboral, incluso después de realizar la
evaluacion de riesgos ergondmica y
aplicar las medidas preventivas
recomendadas.

Esta problematica puede deberse a
una multitud de causas y la
participacion puede ayudar a
eliminar algunas de ellas.




¢Como beneficia la participaci

LI 4

Necesitamos un cambio en el "modo tradicional de
hacer prevencion”

Evaluaciones
que no
consideran las
caracteristicas
particulares de
los trabajadores

Evaluar
tareas
simples o
aisladas
en lugar
de puestos
de trabajo

Aplicar
metodologias
inadecuadas al
factor de
riesgo a
evaluar

Imponer a los
trabajadores
medidas
preventivas que
no han sido
consensuadas
previamente
con ellos

Proponer
medidas
preventivas
inaplicables que
consideran las
caracteristicas
de la empresa,
del puesto o de
las personas

on?

ERG®PAR

La ergonomia
participativa
como
estrategia
preventiva



2. El Método ERGOPAR

Definicion, objetivo,

desarrollo y
validacion del ERG‘PAR
meétodo, recursos

web y diferencias
clave



Definicion del Método ERGOPAR

~

El Método ERGOPAR es un procedimiento de ergonomia
participativa para la prevencion del riesgo ergonémico de

origen laboral.

Se ha concebido para:

- identificar la exposicion a factores de riesgo ergondmicos a
consecuencia del trabajo y sus causas de exposicion,

- consensuar las mejores medidas preventivas para |la
eliminacién o al menos, reduccidon de las situaciones de riesgo,

 implementarlas y realizar su seguimiento y mejora continua.

\_




Doble objetivo del Método ERGOPAR

« La mejora continua de
las condiciones de
trabajo a nivel
ergonomico medlante la T
implementacion de DE TODOS LOS

medidas preventivas que ACTORES
eliminen o al menos, </
reduzcan la exposicion, y |
MEJORA
. o i CONTINUA DE
« facilitar la participacion LAS
. CONDICIONES DE
de los trabajadores, sus TRABAJO

representantes legales y

demas actores implicados

en la prevencion de riesgos -
laborales en la empresa.



Desarrollo y validacion del Método
ERGOPAR

Desde 2008, ISTAS-CCOO ha trabajado en la elaboraciéon y mejora de este procedimiento
de ergonomia participativa.

A lo largo de 2009 y 2010, ISTAS-CCOO elaboré y valido el cuestionario de factores de
riesgo ergondmicos y dafios que incorpora el Método ERGOPAR.

La primera redaccion del Manual del Método ERGOPAR fue desarrollada en 2009.
Durante 2010 y 2011 se realizé la validacion de la metodologia a través de un
proyecto piloto llevado a cabo en 5 empresas valencianas (financia INSHT). Las entidades
gue han colaborado con ISTAS-CCOO en la validacién del método son:

wsriruro o INVASSAT ldnimat
IBY | Eeem Institut Valencia de Prevent
PE VALENGCIA Seguretat i Salut en el Treball

La V1 del manual se puso a disposicion publica en diciembre de 2011.

Durante 2014, ISTAS-CCOO ha elaborado la V2.0 del Manual del Método
ERGOPAR y el material de apoyo para su aplicacion (financiacién FPRL). Las
novedades de la version 2.0 han sido validadas con éxito en un proceso participativo en el
gue se ha contando de nuevo con la participacién del INVASSAT, la Sociedad de Prevencion
UNIMAT vy el IBV; y profesionales en prevencion pertenecientes a Comisiones Obreras.



Recursos web ERGOPAR

Video 10’
presentacion

Recursos de
apoyo en la
aplicacion del
método

Articulos
publicados

DESCARGATE

Informe de
experiencias en
4 empresas
manufactureras

Documentos
para promocion
en las empresas

Informe de e
experiencias en "M S usen byt cpativa phn s
4 centros de [l st "
atencioén al
discapacitado

Aplicacion
informatica y
manual de uso
V2.0

® ENLACES & NOTICIAS

dical de Seminario de validacion de la V2.0
E 0 tiembre de 2014,

ciano de

M:‘Ir:’al:g:igel Noticias rabajo
i je Trabajo,
ERGOPAR V2.0 = relacionadas
Recursos utiles en la aplicacion del
Metodo ERGOPAR
Laboral t segund

r/a del Método ERGOPAR

sos, con la

PUBL IONES

Experiencias participativas en 4

Nueva Version 2.0 del Manual del




Video de presentacion de ERGOPAR

> B | 00:04 Hem— 08:53 l:l: | sl




Ventajas que ofrece el Método

-
Incorpora el conocimiento y experiencia de todas las personas implicadas en la
experiencia.

\_

Genera dinamicas y habilidades participativas y grupales que permanecen en la empresa.

Z
L

\ g
'Facilita la propuesta de medidas preventivas adaptadas a las necesidades y circunstancias

' reales de la empresa y los trabajadores.
Permite flexibilidad y adaptacion a los distintos contextos empresariales.

\,
7

Favorece la aceptacion de las medidas preventivas.

\,
7

Acorta los tiempos de implementacion de las medidas preventivas.

\,

Permite visualizar la implicacion de la direccion en la prevencion de los riesgos

_ergondmicos.
\

Promueve la mejora de las relaciones laborales en el centro de trabajo.

\
7

\

Contribuye al cumplimiento de la normativa y la integracién de la actividad preventiva.




Diferencias clave de ERGOPAR con
el "modo tradicional de hacer prevencion”

=32




Analiza los riesgos
ergondomicos de
puestos de trabajo
en una jornada
completa, teniendo
en cuenta los
factores de riesgo
presentes en todas

¢A qué nos referimos cuando hablamos de puesto
de trabajo?

El término se utiliza de muy diversas formas. Veamos unos
ejemplos:

1. "“Mi sueno es tener un puesto de trabajo bien pagado”. Se
identifica con un cargo a desempefar en una empresa.

2. “Mi puesto de trabajo es aquel de la izquierda”. Se identifica con
el mobiliario y/o equipos o el espacio fisico que ocupa el
trabajador durante su jornada diaria (mesa, ordenador, linea de
envasado...).

3. "“Tengo varios puestos que ocupo a lo largo del dia”. Se refiere a
un espacio fisico o a una tarea concreta (compuesta por distintas
operaciones, subtareas...). Ej. reponer en estanterias, organizar
el almacén y cobrar al cliente en caja.

4. “Mi puesto de trabajo es muy pesado y aburrido”. Se refiere al
conjunto de tareas que desarrolla el trabajador a lo largo de la
jornada diaria y sus condiciones de trabajo.

¢Cual te cuadra mas en el contexto de la ergonomia laboral?




» Diversidad linglistica no seria un problema si al menos, en el dmbito de Ia
prevencion de riesgos laborales se hubiera optado por una de ellas, pero no
ha sido asi.

» No es posible referirse a todos ellos cuando hablamos de riesgos ergonémicos
del puesto de trabajo, y solo es comprensible y mas en el area de ergonomia
(y también en psicosociales), identificar el puesto de trabajo con el conjunto
de tareas que desarrolla el trabajador a lo largo de su jornada de trabajo
habitual y sus condiciones de trabajo.

» Justificacion: la mayoria de TME se producen por multiples causas resultado
de la suma/combinacidn de las diferentes exposiciones a factores de riesgo
ergonomicos a lo largo de la jornada y en distintas tareas a desarrollar.




NUESTRA EXPERIENCIA ERG®PAR

La combinacion y/o la suma de todas las condiciones de
trabajo desfavorables seran las que provoquen TME.

Veamos un ejemplo:

Condiciones del puesto de pinche de

cocina en planta (hospital):

» Tareas muy variadas.

> Factores de riesgo ergonémicos
comunes en todas las tareas:
movimientos repetitivos, manipulacién
manual y posturas forzadas.

» Otros factores de riesgo comunes
(ritmo elevado, falta de espacio, calor,
ruido, etc.)

3 8 8 Sinis

¢Qué zonas corporales les duele?
¢y cuales son las causas principales?




NUESTRA EXPERIENCIA ERG®PAR

Zonas corporales afectadas y sus causas principales

> Elevar los brazos por encima de los hombros al coger/dejar

}‘ 4 las bandejas
> Manipular manualmente bandejas de entre 3 y 3.5 kg
> Empujar y arrastrar los carros
/a\ > De pie sin andar apenas
> Inclinar la espalda hacia delante de manera repetida
’r/ \‘ > Agarrar las bandejas con ambas manos de manera repetida
' ™

y ejerciendo fuerza

\ J . . .
V' > Agacharse continuamente para dejar las bandejas en el
carro

> Estar de pie sin andar apenas y caminando

Si solo se evalia el movimiento repetido de manos/muiecas de una tarea,
por ej. vaciar bandejas, no tendremos en cuenta el tiempo de exposicion real
en la jornada.



NUESTRA EXPERIENCIA ERG®PAR

Genera un informe de
resultados sobre
factores de riesgo
ergontmicos y dafios - 4 o
prioritariosporcada | ¢ A qqUE NOS referimos
colectivo de
trabajadores con

untcosmizes - | COlectivos homogéneos?

condiciones de trabajo

Veamos un ejemplo

Actividad: limpieza en Hospital
16 personas

Tareas habituales: /
> Limpieza en cocina central

+ Retirada de residuos
« Barrery fregar

« Limpieza de superficies verticalesT

cuando hablamos de

> 8 trabajadoras (entre 33 y 52 afios).
» Todas las tareas.
» Turno de manana y tarde. Rotativo (cada
15dias).
» Jornada completa (8h).
—

En este caso, crearemos un Unico colectivo
homogéneo: “Limpieza de cocina central”

//> 4 trabajadores (entre 20 y 39 afios).

» Tareas de limpieza vertical.

> Jornada partida (manana y tarde).
» Jornada completa (8h).

: /
Crearemos un segundo colectivo
homogéneo: “Limpieza de superficies
verticales”

> Retirada de residuos en planta

— | » 4 trabajadoras (entre 25 y 35 afios)

¢Qué colectivos homogéneos
identificas en el ambito de
intervencion elegido?

> 3 jornada partida (mafana y tarde) y 1
de fin de semana rotativo entre las 4
trabajadoras (cada 7 dias)

» Jornada completa (8h).

Aqui crearemos el tercer colectivo
homogéneo: “Retirada de residuos en planta”



3. El Método ERGOPAR

Contexto de
aplicacion, empresas
participantes y
condiciones de éxito.
Experiencias
practicas.

ERG&PAR



é¢Donde lo podemos aplicar?

Centra su ambito de aplicacion en empresas en las que existe
representacion legal de los trabajadores (RLT) como garantia
minima de participacion.

La participacion la RLT se conforma como un requisito de operatividad y
condicion de éxito de la experiencia participativa.

Si una empresa SIN RLT, tiene interés y quiere aplicar el Método ERGOPAR,
sera posible, cumpliendo unos requisitos minimos que aseguren y
garanticen la participacion.

e ERGOPAR describe las particularidades y requisitos minimos
“Representantes ad hoc por puesto de trabajo”



Empresas que han aplicado ERGOPAR con
ISTAS

Johnson W)I(. Q + Cruz Roja Espaiiola ,
Controls !Ellsan |

4O )aros ratandojuntos
dVvd Ea ce '

¥ Berioska.. '

ASPANIAS
BURCOS




Alcance de la muestra (9 empresas)

M Tabla 2 M Cuestionarios entregados y recogidos, cobertura y participacion entre los
trabajadores del ambito de intervencion

Total de Cuestionarios Cobertura Cuestionarios Participacion
trabajadores en entregados (cuestionarios recogidos || (cuestionarios entregados/
el ambito de la n entregados/total de n cuestionarios recogidos)

intervencion trabajadores ambito) %
n %
Empresa 1 24 21 88 16 76 ‘
Empresa 2 24 24 100 22 92 |
Empresa 3 31 31 100 29 94 |
Empresa 4 31 29 94 29 100 |
Empresa 5 36 32 89 32 100 |

(a) En esta empresa se pasé el cuestionario a todos los trabajadores. Posteriormente se decidid limitar el ambito de la intervencién a un puesto
de trabajo ocupado por tres trabajadores.
Programa de ergonomia participativa en cinco empresas de la Comunidad Valenciana, 2010-2011.

Fuente: Revista de Seguridad y Salud en el trabajo. INSHT. Seccién técnica N° 68 (pag. 22-27)-Julio 2012.

Total de personas que mejoraron sus condiciones:
Industria (118) + Servicios (86) = 204



http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/PUBLICACIONES PERIODICAS/Rev_INSHT/2012/Numero 68/sst68.pdf

En la actualidad...

DIFUNDIMOS
EXPERIENCIAS

ASESORAMOS
A GRUPQOS
ERGO

FORMAMOS A
TPRL
ERGOPAR




¢Quiénes lo estan promoviendo y aplicando
en las empresas actualmente?

TPRL y
Delegados de

prevencion de
Comisiones
Obreras

ERGWPAR
e ~

Servicios de
Prevencion
propios y

Estudiantes en
el desarrollo
de proyectos

Latinoamérica ajenos



¢De qué depende el éxito de la experiencia
participativa con ERGOPAR?
Condiciones de éxito

Compromiso firme y claro entre direccion y RLT

Participacion directa de los trabajadores/as y RLT

Asignacidn de recursos (econdmicos, tiempo...)

Toma de decisiones basada en consulta colectiva y

consenso

Plan de comunicacién dindmico y permanente

Grupo de trabajo auténomo con funciones-competencias

Apoyo de un tutor del método

No descuidar el seguimiento de las medidas preventivas

Calcular el coste-beneficio en términos econdémicos




NUESTRA EXPERIENCIA ERG®PAR

Contexto: Condiciones favorables/Resultados

« El CSS funciona muy bien y es operativo. | POSITIVOS

« Existe muy buena predisposicién por  Implementacion de medidas
parte del SP. preventivas eficaces.

« Mandos intermedios bien valorados entre | ¢ Importante mejora en las condiciones
la plantilla. de trabajo.

« Buena situacidon econdmica de la » Reducciodn considerable de los dafios
empresa. por TME (incluso antes de ejecutar las

« CSS con capacidad de trabajo en equipo. medidas). -

« La direccion tiene clara la necesidad de « Mejora de los canales de comunicacion
cambio. y participacion en la empresa.

« Mecanismos de comunicacién en uso y » Las expectativas generadas por el CSS
eficaces. y el GE se cumplen.

e Cultura preventiva arraigada.

« Bajo % de plantilla eventual.

» Plantilla formada en PRL.




NUESTRA EXPERIENCIA ERG®PAR

Contexto: Condiciones desfavorables/Resultados

o Direccién autoritaria. POSITIVOS

e Inexistente cultura preventiva. e Mejoran las relaciones laborales durante el proceso

e Denuncias recurrentes ante ITSS. de aplicacion.

e Imposicidn de soluciones por parte de e Se crean canales de comunicacion antes
ITSS. inexistentes.

e CSS no operativo (enfrentamientos). e Aumenta la motivacién por parte de la RLT y los

e Malas relaciones laborales. trabajadores.

e Desmotivaciéon por parte de los ;
trabajadores. NEGATIVOS-OBSTACULOS

o Habitos de trabajo inadecuados y muy e Se evidencian los problemas organizativos existentes
consolidados entre la plantilla. entre los diferentes turnos de trabajo.

e Pocas posibilidades econémicas para la e La direccidon mejora su actitud en PRL, aunque es
ejecucion de medidas preventivas. insuficiente.

e De todas las medidas preventivas propuestas, no se

e Instalaciones y maquinaria vieja que _ sEEe > P
ejecutan las prioritarias. Desmotivacion.

precisa renovacion.

o Rotacién de tareas sin plan de trabajo e Se evidencia la falta de credibilidad e implicacién por
definido. Improvisado a diario. parte de la direccion.

e Plantilla con escasa formacién en PRL. e La direccion crea falsas expectativas de mejora.

e SPA muy poco motivado y con pocas e El plan de comunicacion solo asumido por la RLT. No

se visualiza un trabajo coordinado y en equipo del
Grupo Ergo.

expectativas de mejora.




4. El Método ERGOPAR

Fases, etapas y
tareas a seguir en el
procedimiento
participativo.
Experiencias
practicas.

ERG&PAR



Tres fases metodologicas

19

_ o




Veamos algunas
cuestiones a destacar

| b en esta fase
Fase Preintervencion —

" ACUERDO DE )
APLICACION DEL
METODO
(" h eProposito del acuerdo ( ~\
( ) eDefinicion y objetivo del
. método Difundir el
Pron)ocmnar Presgntar eAmbito de intervencién y acuerdo
el metodo en el metodo justificacion en la
el CSS en el CSS eComposiciéon de Grupo empresa
Ergo
\ / eParticipacion y \ J
L J/ comunicacion
eCronograma de
actividades
fFORMACI(')N BASICA A (CONSTITUIR EL )
DEL GRUPO ERGO GRUPO ERGO
eIntroduccién al Método eNormas de
Informe de ERGOPAR funcionamiento interno
preintervencion eErgonomia laboral eOrganizacién interna
eCondiciones de trabajo del ePlan de comunicacion
ambito de intervencion eAgenda de trabajo
\_ J \_ ,




NUESTRA EXPERIENCIA ERG®PAR

¢Qué personas es recomendable que asistan a la presentacion
del método en la empresa?

Direccion
y/o
Gerencia

SPA (TPRL SPP (TPRL
y Vigilancia y Médico del
trabajo)

Trabajadores
del puesto
con mas TME

Comité de
empresa
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¢Quién presentara el Método ERGOPAR?

El CSS acordara
quién sera la
persona idénea que
asumira la figura
de tutor del
método

El tutor puede ser

cualquier persona

ajena o propia en
la empresa

El tutor debe
conocer el método
en profundidad y
contar con
capacidades y
actitudes
dinamizadoras

Idealmente: Un
ergbnomo formado
en EP

« Istas + Servicio Prevencion.

« Servicio Prevencion.
« TPRL de CCOO + Servicio de Prevencion.
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Un ejemplo de cronograma a incluir en el acuerdo

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES en la aplicacién del Método ERGOPAR

ared 1. Fromocicnarel metodo romotor
en el C55
Ig Tarea Z. Fresenfarelmefcdo Tuforen e
o C33
E Tarsa 3_Formalzaracuerdo 55
5 E Torea 4. Conshiur GE GE
E = Tarsa 5_Formnar GE
oA Tarea &_Informe preinfervencion
c Tarea 7. Freparar cuesficnanc =E
o ‘ﬁ . Tarea &. Desancllar planificacion
E £ ;; Tarsa ¥ _Kegisfrary generarresuliados
!l} 55 Tarea 10. Idenfificarlas causas exposicion
& ¥ = Tgreg 7. Informe idenfficacicn y analisis
= . ,E Tarea 12 Planificar circulos prevencion =E
g = "—é E Tarea 5. Desarrcllar croulos prevencion
= E_ 2= Tarsa 14 Tnformne propuesta y planficacion
E g E—g_ Tarea 15. Flanicar eimplemeniar medidas foicd
= 2 [ Tarea Té. Confrolariaimplemsaniacion GE
a =5 E Tarea T7.Evaluarla eficacia delasmedidas
u 2 3 Tarea 18. Informe seguimiento
= 2w
- a Tarea 17 Valorar resulfadosy confinuidad 03]
2 3
-
58 =
23,8

Considerar: el tiempo de dedicacion del Grupo Ergo, periodicidad minima de las sesiones,
distribucién y duracién aproximada; y el plazo maximo de ejecucién del procedimiento.
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¢En qué basarse al elegir unos puestos de trabajo y no otros?

Tabla 6 (Manual Método ERGOPAR V2.0). Indicadores

atiles en la eleccion del ambito de intervencion
Puesto con tareas con exigencias fisicas importantes
Puestos con un alto indice de accidentes de trabajo
por sobreesfuerzos, con o sin baja

Puestos con un alto indice de enfermedades
profesionales causadas por agentes fisicos (Grupo 2,

Una primera experiencia en un RD1299/2006), con o sin baja ,
ambito reducido Ej una linea de Informes de evaluacion de riesgos ergonomicos que

e B estd evidencien situaciones de riesgo
dabajo C puestos . Resultados negativos derivados de la vigilancia de la

salud
Su eleccidon se basara en el analisis Percepcién negativa de las condiciones de trabajo a
y discusion de informacion previa nivel ergonémico
existente en la empresa. Alto numero de trabajadores expuestos a factores de

riesgo ergondmico

Promedio de la duracién de la jornada de los
trabajadores

Otras caracteristicas laborales

Creacion de nuevos puestos de trabajo en los que
incorporar criterios ergonémicos de disefio

Nuevos materiales, equipos, herramientas o procesos
de trabajo en los que aplicar criterios ergondmicos
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Ambitos de intervencion elegidos en 9 empresas

4 : N
AMBITO DE
INTERVENCION e Tareas rotativas en 1 o 2 lineas de produccién (8 horas/dia)
] e Varias tareas en una linea de produccion (5 horas/dia)
Puestos elegidos en e Un puesto de trabajo concreto en una seccion (8 horas/dia)
industria
g J
f' )
AMBITO DE
INTERVENCION _ - '
i ¢ Puesto de educadora-cuidadora-auxiliar (8 horas/dia)
Puestos elegidos en
servicios
\§ J
e )

Puestos ocupados por entre 3 y 34 trabajadores/as

r - T4
En 2 de 9 empresas se eligieron puestos en los que durante la ejecucion
del programa, se realizaron cambios organizativos y tecnicos ERROR!!

VAN

-
En industria predominan puestos con tareas repetitivas (ciclos cortos) y en

. servicios las tareas variadas (ciclos largos) )




El Grupo Ergo

Sera el grupo de trabajo encargado de aplicar el método en la empresa.
Entre 4 y 8 personas con caracter permanente o puntual, segun el perfil.

Perfiles imprescindibles a cubrir en el Grupo Ergo

Perfil

Caracteristicas

Caracter de la
participacion

interlocucion con
los trabajadores

los trabajadores.

Capacidad de Representantes de la Permanente
interlocuciéon con |direccidn con capacidad de

la direccion decision.

Capacidad de Representacién legal de Permanente

Conocimiento del
ambito de la
intervencion

Trabajadores que

conozcan en profundidad
cada uno de los puestos

de trabajo elegidos

Permanente o
puntual

Conocimiento
sobre ERGOPAR

Tutor del método

Permanente

Conocimiento en
prevencion de
riesgos laborales
y/o0 ergonomia

Técnico en prevencion de

riesgos laborales

Permanente o
puntual

AUTONOMO

Grupo
Ergo foc

ACTORES
IMPLICADOS
EN LA PRL

Método
Ergonomia
Condiciones de
trabajo
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¢Quiénes son miembros del Grupo Ergo?

EXPERIENCIAS

Ambito de intervencién y Grupo Ergo

EMPRESA 1

Puesto de anudador. 24 trabajadores.
Grupo Ergo: 9. 4 RLT, 1 Responsable-RRHH, 1 Jefe-calidad, 1 Jefe-mantenimiento, 1
tutora-ergébnoma y 1 TPRL-ajeno.

EMPRESA 2

Dos lineas de envasado. 28 trabajadores.
Grupo Ergo: 8. 3 RLT, 1 Jefe-producciéon, 1 encargado-seccion, 1 TPRL-empresa, 1 tutora-
ergobnoma y 1 TPRL-ajeno.

EMPRESA 3

Una linea de envasado. 31 trabajadores.
Grupo Ergo: 9. 3 RLT, 2 supervisores-area, 1 supervisor-linea, 1 TPRL-propio, 1 Médico-
propio y 1 tutora-ergénoma.

EMPRESA 4

Los 13 puestos de produccion. 31 trabajadores.
Grupo Ergo: 7. 3 RLT, 1 Responsable-RRHH-calidad-prevencion, 1 Jefe produccién, 1
tutora-ergébnoma y 1 TPRL-ajeno.

EMPRESA 5

Puesto de cuidadora en residencia. 26 trabajadoras.
Grupo Ergo: 5. 1 Trabajadora designada empresa, 2 RLT, 1 tutora-ergénoma y 1 TPRL-
ajeno.

EMPRESA 6

Puesto de educadora. 9 trabajadoras.
Grupo Ergo: 4. 1 Directora centro, 2 RLT y 1 tutora-ergénoma.

EMPRESA 7

Puesto de cuidadora. 34 trabajadoras.
Grupo Ergo: 7. 1 Directora centro, 2 RLT, 1 cuidadora, 1 fisioterapeuta, 1 TPRL-propioy 1
tutor-ergénomo.
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Las personas con
capacidad de interlocucion
con la direccion son
miembros del CSS.

En todos los casos, algun
RLT desarrolla el puesto
elegido.

Cubre dos perfiles.

En muchos casos, el TPRL
y el tutor del método
coincide en una misma
persona.

Cubre dos perfiles.

Casi todos los miembros
de los GE son miembros
del CSS.

Invitados habituales:
asesores sindicales,
trabajadores del puesto,
un encargado de seccion,
fisioterapeuta, médico,
mantenimiento....

Algunos miembros de los
GE no asisten
habitualmente.

ERROR!!!

Todos los componentes
del GE no aportan.

ERROR!!!

Ninguna empresa ha
destinado en el acuerdo
una cuantia economica
concreta.

Aunque si lo ha
considerado.
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¢Cuales son los resultados de esta primera fase?

EXPERIENCIAS

Resultados de la presentacion

EMPRESA 1 | Conflicto entre la representacion de la empresa y los trabajadores. Dificil consenso y
acuerdo. La empresa no se compromete a la ejecucién de medidas a medio plazo.
ERROR!!

EMPRESA 2 | Buena aceptacion. Cada parte viene con su propuesta de ambito de intervencién y de
composicion de GE.

EMPRESA 3 | Buena aceptacion. La RLT se dejan llevar por la opinion del SPP y delegan el contenido
del acuerdo en ellos y en los mandos intermedios.

EMPRESA 4 | Incredulidad. Reticencias por parte de la RLT dada la falta de credibilidad de la
empresa. No confian en que tenga intencion de mejorar las condiciones de trabajo.
Crisis econdmica en la empresa y continuos recortes.

EMPRESA 5

EMPRESA 6 Buena aceptacion. Acuerdo consensuado y rapido.

EMPRESA 7 |Buena aceptacion. Acuerdo rapido. Se evidencia el peso del SPP en la empresa y su

poder de decision otorgado por la direccion. La RLT también confia en el SPP.




Fase Intervencion

( IDENTIFICAR LOS )

FACTORES DE
RIESGO
ERGONOMICOS Y
DANOS
PRIORITARIOS

(Cuestionario de factores de

\riesgo ergondmicos y daﬁos))

( )
PROPUESTA DE

Informe de
propuesta y
planificacion

Veamos algunas
cuestiones a destacar
en esta fase

Informe de
resultados del
cuestionario
(Aplicacion informatica
y manual de uso)

L J

ANALIZAR LOS
RESULTADOS EN
EL GRUPO ERGO

MEDIDAS
PREVENTIVAS
CONSENSUADA
Y PRIORIZADA

(Circulos de

Informe de
identificacion y

prevencion)

RATIFICAR LAS
MEDIDAS
PREVENTIVAS Y
PLANIFICAR SU
EJECUCION EN
EL CSS

IMPLEMENTAR LAS
MEDIDAS PREVENTIVAS

( )

IDENTIFICAR LAS |
CAUSAS DE EXPOSICION
A LOS FACTORES DE
RIESGO ERGONOMICOS

analisis
PRIORITARIOS
\ y,
" SEGUIMIENTO |
DE LAS
MEDIDAS
PREVENTIVAS Informe de

eControl de la
implementacion
eEvaluacion de la
\_ eficacia y

seguimiento




¢Qué informacion proporciona el cuestionario de identificacion
de factores de riesgo ergonomicos y danos?

Permite obtener informacién directa de
los trabajadores de cada puesto de
trabajo por colectivo homogéneo,
acerca de:

»La presencia de molestias y
dolores musculoesqueléticos a
consecuencia del trabajo por
zona corporal, segun frecuencia
y gravedad.

»Las exposiciones a factores de
riesgo ergonomicos
(fundamentalmente,
biomecanicos) segun frecuencia,

duracion e intensidad del esfuerzo.

CUESTIONARIO DE FACTORES DE RIESGO ERGONOMICOS Y DANOS

Ezte cuestionorio pretende idenfificar foctores de riesgo ergonémicos v dafios
presentes en los puestos de trobajo seleccionodos para su andlisis. El cuestionario es
andnimo y voluntario v el fratamiento de los dotos reclizado por los miembros del
Grupo Ergo, sera confidencial.

Por fowor, RESPONDE A TODAS LAS PREGUNTAS sefialande con X la casilla
correspondiente.

Fecha de cumpli tacion: : i[dia) [i T imes) fi i [afio)

DATOS PERSOMALES Y LABORALES

1. Eres:
Hombrs

Muer

2. ;Qué edad tienes? [afios)

3. Tu horaric es:
Turneo fijo de mariana

Turno fijo de tarde

Turno fijo de noche

Turno rotativo

Jornada partida [manana y tarde)

Horario irregular

4. Tuv contrato es:
Indefinido

Bventual [temporal)

5. Del sigviente listado de puestos de trabajo. marca EL PUESTO EN EL QUE TRABAJAS
HABITUALMENTE (solo ftienes que marcar un dnico puesto de trabajo al que te
re’il'irc'ls al responder al cvestionario):
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¢Como distribuir y cumplimentar los cuestionarios?

EXPERIENCIAS
Campaiia, distribucién, cumplimentacion y recogida de cuestionarios
EMPRESA 1 Distribucion: Charla informativa dentro de la jornada.

Cumplimentacion: fuera del horario laboral.
66% cuestionarios.

EMPRESA 2 Distribucion, cumplimentacion y recogida: Charla informativa dentro de la jornada laboral.
929% cuestionarios.

EMPRESA 3 Distribucion, cumplimentacién y recogida: Charla informativa dentro de la jornada laboral.
100% cuestionarios.

EMPRESA 4 Distribucion: charla informativa fuera del horario laboral.

Cumplimentacion: fuera del horario laboral.
61% cuestionarios en el conjunto de puestos de trabajo (13). Habia algunos colectivos cuya
participacién fue inferior al 60%, e incluso al 50%. ERROR

Para mejorar el % de participacion se realizé una charla informativa por secciones, dentro de la
jornada laboral y se cumplimenté el cuestionario. También participd la interlocutora con la direccion.
100% cuestionarios.

EMPRESA 5 Campafia previa: envio hoja resumen por e-mail; cartel informativo en tablén de anuncios.

Distribucion: el trabajador recoge el cuestionario de la bandeja de administracion (de fines de
semana) y a los demas se les entrega en mano.

Cumplimentacién y recogida: durante las reuniones de lineas de mejora se explica el cuestionario,
cumplimenta y se recoge.

83-100-87% cuestionarios.

EMPRESA 6 Distribucion, cumplimentacién y recogida: reunién dentro de la jornada laboral.
100% cuestionarios
EMPRESA 7 Campafia: cartel informativo en el tablon de anuncios.

Distribucion y recogida: los miembros del GE en mano.
Cumplimentacion: fuera o dentro del horario laboral.
83-58-50% cuestionarios.
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Cada cuestionario se registra en la aplicacion informatica y generamos un
informe de resultados

ERG®PAR

4.2. Dafios a la salud derivados del trabajo

Tabla 1. Molestia y dolor a consecuencia del puesto de trabajo segan zona corporal.

Zonas corporales en las que el 50% o mas de los trabajadores/as del puesto refieren molestia o dolor; y/o zonas
corporales en las que el 20% o mas refieren molestia o dolor que ha impedido (incapacitantes) alguna vez
realizar el trabajo en el puesio, o dolor muchas veces. aunque no haya impedido alguna vez realizar el trabajo

en el puesto.
PUESTOS DE TRABAJO Cuello, Espalda Codos Manos y/o Piernas Rodillas Pies
hombros lumbar mufecas
yio
espalda
dorsal

AR |7 Rl F | W

Cuidador/a de lunes a
viernes- diurno

Cuidadoria nocturno

Cuidador/a de fines de
semana- mafana/tarde

OBSERVACIONES (otros dafios no destacados en la Tabla 1 que merecen atencién, comentarios, etc...)

Federacion de Ensefanza de CCOO. “"Experiencias de ergonomia participativa en centros de atencién a personas con discapacidad. Método ERGOPA
Con la colaboracion de ISTAS vy financiacién de la Fundacién para la Prevencion de Riesgos Laborales, 2012.


http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf

NUESTRA EXPERIENCIA ERG®PAR

ERG®PAR

Tabla 3. Posturas de cuello/cabeza y espaldaltronco.

Situaciones de riesgo en las que el 30% o mas de los trabajadores/as del puesto refieren estar expuestos
durante 2 horas o mas de su jormnada laboral, y/o situaciones de riesgo en las que el 20% o mas de los
trabajadores/as del puesto refieren estar expuestos durante mas de 4 horas de su jomada laboral

PUESTOS DE TRABAJO  Inclinar |Inclinar Inclinar |Girarel Inclinar Inclinar Inclinar | Girarla
el el el cuelle/ea la la la espaldalt
cuello/ca cuello/ea cuello/ca beza espalda/t espalda/t espaldalt ronco
beza beza beza ronco ronco ronco
hacia hacia hacia un hacia hacia hacia un
delante  atras lado o delante  atras lado o

ambos ambos
b nf 'e o - = | ] -1y o
) a & N
0 d@am \ 7P B2 &
| ! b I

Cuidador/a de lunes a Mantenid

viernes- diurno a

Cuidador/a nocturno

Cuidador/a de fines de Repetida Repetida

semana- mafana/tarde

OBSERVACIONES (otros riesgos ergondmicos no destacados en la Tabla 3 que merecen atencion,
comentarios, etc...)

Mota: En las casillas destacadas se incluye el tipo de movimiento (repetido, mantenido, repetido y mantenido) sefialado
con mayor frecuencia por los encuestados.

Federacion de Ensefanza de CCOO. “Experiencias de ergonomia participativa en centros de atencion a personas con discapacidad. Método ERGOPAR”.
Con la colaboracion de ISTAS vy financiacién de la Fundacién para la Prevencion de Riesgos Laborales, 2012.


http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
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¢En qué se basa el GE para identificar las causas de exposicion
a los factores de riesgo prioritarios?

Identificar las

‘ (Busqueda de causas de
informacion exposicion a_
Informe de adicional) factores de riesgo
resultados del ergonomicos
. cuestionario prioritarios

Informacion recopilada
sobre las condiciones de
trabajo del ambito de

o intervencion

Experiencia y =Grupos discusion
conocimiento del Grupo
Ergo (e invitados)

=Observacion de causas
=Evaluacion de riesgos
ergondmicos (NO SE HA DADO
EL CASO)
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¢Como trabaja el Grupo Ergo la identificacion de causas de
exposicion? Veamos un ejemplo

Vamos a visualizar algunas fotografias cedidas por la empresa

+ Cruz Roja Espaiola

éCuales seran los motivos que llevan a las
trabajadoras a tener que inclinar la espalda
hacia delante durar|1teb gralg parte de su jornada
abora

¢Se te ocurre alguna medida preventiva que elimine
o al menos, reduzca la exposicion al riesgo
ergonomico?






QAT SRR
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+ Cruz Roja Espafiola

Los motivos principales que llevan a las trabajadoras
a tener que inclinar la espalda hacia delante:

» Altura del plano de trabajo (bajo).
> Tareas en el suelo.

Medidas preventivas propuestas por las trabajadoras:

> Trabajar en camillas.

> Disponer de gruas.

> Disponer de sillas regulables en altura y con ruedas (dar de comer).
» Disponer de taburetes bajos (cinchar al alumno).

» Disponer de mobiliario adecuado para el almacenaje.
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Las causas mas comunes en actividades industriales:

> Altura y profundidad de los equipos de trabajo y lineas de
produccion.

Falta de espacio en el lugar de trabajo.

Planos de trabajo horizontales.

Peso de los materiales, productos... dificil agarre.
Exigencias de los clientes (altura del montaje palets).
Falta de medios mecanicos en la manipulacién de cargas.
Trabajo minucioso con las manos y dedos (repetido).

El disefio del equipo o linea de produccién que impide
trabajar sentado.

Falta de mantenimiento de los equipos de trabajo.
Distancias de transporte y desplazamientos.

Falta de conciencia preventiva en general.

Ritmo de trabajo elevado.

Falta de personal.

Trabajo monotono y repetitivo.

Deficiente organizacion del trabajo y coordinacion entre
turnos.

YV VV VY V VY

YV VYV Y V VY
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Las causas mas comunes en servicios (atencion al
discapacitado):

A\

Falta de espacio para el uso de los medios

mecanicos en la movilizacién de personas.

Ritmo de trabajo elevado.

Desplazamientos a pie.

Empuje de sillas, camillas, gruas...

Adopcidon de posturas forzadas por trabajar en

colchonetas.

Tareas de pie y de rodillas (duchas, alimentar

a usuarios adultos, vestir..)

> Escasos medios mecanicos para la
movilizacidon de personas.

> Existencia de barreras arquitectonicas en las

instalaciones.

VVVY

A\
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é¢Donde se plasma la informacion sobre la identificacion de

causas?

FICHA DE IDENTIFICACION DE CAUSAS POR FACTOR DE RIESGO

PUESTO/ COLECTIVO: Cuidador/a de lunes a viernes divrno

FACTORES DE RIESGO

iConqué TAREA/S O

¢ Porqué MOTIVO O CAUSA se

PERIODO DE ANALISIS: Sepfiembre y octubre 2012

¢ Como se podria EVITAR o DISMINUIR el riesgo ergondmico?

20% mas de 4 horas.
Peso de mas de 25kg.

Condiciones habituales al

cogerylo dejaral usuario:
- Tusolo.

- Pordebajodetus
rodillas.

- Condificultad porno

tenerbuen agarre.

Por los continuos desplazamientos
gue requieran a lo largo de las
instalaciones.

Falta de mantenimiento interno de
equipos v materiales.

Enocasiones los cuidadores trasladan
dos sillas a la vez

ERGONOMICO ACCIONES se realizan asilas tarea/so acciones

PRICRITARIOS asocia? asociodasal factor de riesgo?

Copgeryio dejar Empuje de sillas, Algunas de las sillas de ruedas no Opcion 1. Buen mantenimiento de |as sillas que facilitara el
manualmente al usuario. | camillas, bipedestador, | tienen buen mantenimiento, porlo gue | desplazamientoyla seguridadtanto de los usuarios como de los
20% entre 2 v 4 horas. la gria, etc. noes facilempujarlas, no frenan... profesionales.

Opcion 2. Adecuarlos apoyos en base al peso delusuarioy altura delos
manillares de a5 sillas con respecto al profesional que realiza latarea.

Opcidn 3. Consequir desplazamientos mas cortos. Definir como.
Opcidn 4. Conseguiradecuarlos apovos en base a peso del usuario.

Opcion 5. Priorizar en la empresa el mantenimiento de los materialesy
equipos del centro de trabajo frente a otras cuestiones estéticas.

Opcion 8. Establecer procedimientos en eltraslado de las sillas (de una
enuna).

Opcion 7. Para podertransportar dos sillas de ruedas a la vez y gue no
suponga un esfuerzo afiadido, se estudiara 1a posibilidad de colocar un
soporte que una, ambas sillas porlos laterales de manera que se
disponga de un buen agarre en el empuje.

Federacion de Ensefianza de CCOO. “Experiencias de ergonomia participativa en centros de atencion a personas con discapacidad. Método
ERGOPAR”. Con la colaboracion de ISTAS vy financiacion de la Fundacion para la Prevencion de Riesgos Laborales, 2012.



http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
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Y qué aporta el circulo de prevencion?

Aporta el consenso grupal.

» Confirma que los factores de riesgo y
las causas identificadas por el GE,
coinciden con su opinidn.

» Obtiene una propuesta de medidas
preventivas.

> Obtiene una priorizacion de las
medidas propuestas.

En todos los circulos se propusieron nuevas soluciones, se concretaron y
modificaron algunas de las propuestas en el GE y otras se rechazaron.

Las empresas de menos de 50 trabajadores que apliquen ERGOPAR en un
ambito de intervencion reducido (puestos y/o trabajadores) podran optar
por la opcion SIMPLIFICADA (Causas (GE) y medidas (CP)).
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¢Donde se plasma la informacion sobre las medidas
preventivas?

FICHA DE PROPUESTA DE MEDIDAS PREVENTIVAS DEL CIRCULO DE PREVENCION

PUESTO DE TRABAJO: Cuidador/a de residencia (de lunes a viernes diurno, nocturno, de fines de semana mafana y tarde)

las ruedas delanteras.

En el uso de multiposicionador, 1a gria no llega hasta el
nivel del suelo, porlo gue el cuidador debe estirar del arnés
para fijarlo a la grua.

Dpcion 6. Disponer de arneses adaptados al usuario.

TAREA SIMUACIONES DE RIESGC (FACTOR DE RIESGO MEDIDAS  PREVENTIVAS COMNSENMSUADAS EN EL | NIVELDE
ERGONOMICO Y CAUSAS/MOTIVOS) CIRCULO DE PREVENCION PRICRIDAD
Cogerylo dejarmanualmente al usuario. Feso de mas de . .
25 kg, tU solo, pordebajo de tus rodillas, y con dificultad por | Opcion 1. Sabanas deslizantes v tabla transfer. 2
notener buen agarre. » ] ) ]
Dpcion 2. Realizar estas tareas y acciones siempre entre | 4
Transferencias y movilizaciones. El Grupo Ergo ha tenido | dos profesionales.
en cuenta el conjunto de movilizaciones gue supaone: » ) L
volteos, acompafiaren movimiento de sillaa__ recolocaren | 2DCion 3. Formar a los cuidadores sobre la Tecnica
la silla cuando estdn mal colocados, e incorporaciones. | Kinaesthetics como concepto integral para la comprension | 3
Pasar de |a silla a la camal camilla/ suelo/ colchonetal vaters | 98l movimiento humano. Esta comprension nos puede
etc. sin ayudas mecanicas. ayudar en la movilizacion de las personas, asi como ala
persona dependiente a ganar en autonomia personal.
Vestido v desvestido: valteos e incorporaciones del usuario. | Correcto acompafiamiento con todo el cuerpo y siguiendo
Transferencias técnica de transferencia de cruce de brazos en el mismo
(relajacion, Aseos (vater) v cambios de paifial: se realiza |a tarea varias | lado o arriba v abajo por parte de 2 profesionales.
piscina, silla, veces en la jornada con 1 profesional para dar mayor )
camilla, autonomia al usuario. Opcion 4. Disponer de una plataforma con ruedas y freno | 4
colchaoneta, que se coloca bajo el multiposicionador gue permita gue la
suelo,...) Relajacion: se realizan movilizaciones a usuarios gue | gria pase por bajo, elevar el plano de trabajo v fijar los
permanecen tumbados o el usuario se mueve v dificultan la | armeses sin hacer fuerza al estirar. Esta medida seria
posibilidad de un acompafamiento al cogerle. trasladable ala sala de colchonetas v en lugar de disponer
de ruedas podria ser una plataforma fija.
Traslados usuarios dentro del centro v fuera: Todos los
fraslados pueden suponer un ejercicio de fuerza con 1as
manos especialmente fuera del centro por los continuos L _ o _ 2
desniveles e inestabilidad de los suelos. El cuidador tiene | ©pcion 5. Disponer de gruas electricas con bateria.
que ejercerfuerza presionando en los manillares para elevar 2

Federacion de Ensefianza de CCOO. “Experiencias de ergonomia participativa en centros de atencion a personas con discapacidad. Método
ERGOPAR”. Con la colaboracion de ISTAS vy financiacion de la Fundacion para la Prevencion de Riesgos Laborales, 2012.



http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
http://www.feccoo-madrid.org/comunes/recursos/25/pub100403_Experiencias_de_ergonomia_participativa_en_centros_de_atencion_a_personas_con_discapacidad.pdf
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¢Y una vez elaborada la propuesta de medidas preventivas?

El Grupo Ergo explicara en detalle al CSS, el
contenido del informe de propuesta y
planificacion.

El Comité de Seguridad y Salud debera tener
muy claros los objetivos a lograr con la ejecucion
de las medidas preventivas, primando la
eliminacion del riesgo ergonémico en
origen (Art.15.1 LPRL) y evaluando su
eficacia para la mejora continua.
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éCuales fueron los resultados de la fase intervencion?

EXPERIENCIAS
Medidas aprobadas, planificadas y ejecutadas

EMPRESA 1 | De un total de 30 medidas preventivas (técnicas, de disefio, organizativas y
formativas), la direccién aceptd 20. Descarto la implementacion de la mayoria de
medidas técnicas y de diseno prioritarias, alegando dificultad econdmica. ERROR.

EMPRESA 2 | Se propusieron un total de 12 medidas (técnicas, disefio y organizativas) y se
aceptaron y planificaron 10. Se ejecutd el 100% de las planificadas.

EMPRESA 3 | Se propusieron 22 medidas preventivas en un puesto y 35 en el otro (técnicas,
organizativas y formativas). Se aceptaron y planificaron 20 en total. Se ejecuto el
100% de las planificadas.

EMPRESA 4 | Se proponen 8 medidas preventivas (fundamentalmente, técnicas y de diseno) y se

planificaron y ejecutaron 6.
EMPRESA 5 | Se establecen hasta 7 opciones diferentes de medidas para eliminar o reducir la

exposicion a algunos factores de riesgo prioritarios. La direccién acuerda y cumple la
ejecucion de al menos una medida preventiva por cada situacién de riesgo.

EMPRESA 6 | Todas las medidas se remiten a la central de la empresa para su planificacion.
Se ejecuto el 80% de todas las propuestas, en 2 anos.

EMPRESA 7 | Se acuerda la ejecucion del 70% de las medidas propuestas y se planifica su
ejecuciéon. Se cumplié a medio plazo.
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Medidas propuestas por trabajadores en
los circulos de prevencion e implantadas
en el puesto de trabajo

Johnson ’7))1(.'
Coptrols

¥ Berioska:.

Q
!umsan '

Sevilla MJ. “Informe de experiencias de ergonomia participativa con el Método ERGOPAR”. Edita ISTAS CCOO con la financiacion de la
Fundacién para la Prevencion de Riesgos Laborales, 2013.
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Transporte manual del asiento Manipulador para transporte

ANTES DESPUES
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_ _ Incorporar tornillo en asiento
Incorporar tornillo en asiento desde el otro lateral de la cinta

ANTES DESPUES
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- Piezas pesadas en

ral T:zaarstggfl:z:iso?;e la parte inferior de
ANTES | la vagoneta: DESPUES | '2 vagoneta:
. . Trabajador

Trabajador cogiendo depositando un
un lavabo d_esde I8 lavadero en la parte
parte superior de la inferior detl
vagoneta. vagoneta.
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M Figura 3 @ Cambio en una herramienta de trabajo para
mejorar la postura y reducir la repeticion de movimientos.

Empresa de elaboracion de productos ceramicos
DESPUES

BOCA MAS AMPLIA Y

CON ALARGADOR

7
¥

-
-

BOCA PEQUENAY
SIN ALARGADOR

ograma de ergoomia participativa en empresa;' de la Comunidad Valendana, 2010-2011.
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El rediseno de la linea permitio ganar
espacio tanto a la entrada como a la
salida y asi poder adoptar otras
medidas:

~Colocar mesa regulable en altura e
inclinacion frente a la entrada de
envases.

~Adquisicion de pantdgrafo,
banquetas, espejo, elevar cintas
transportadoras que eleven las cajas
de producto terminado a nivel de la
cintura, etc.

M Figura 1 l Modificacion de un
puesto de trabajo presentada por
un trabajador miembro del Grupo
Ergo. Empresa de elaboraciony

envasado de productos quimicos

Parte delantera

‘ de la llenadora

=

s

i
[
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&

[ 3 ==
®
=ilfe ———
—

MAQUINA ==,
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:

Programa de ergonomia participativa en empresas
de la Comunidad Valenciana, 2010-2011.
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ANTES
El trabajador tras haber colocado la botella vacia en la linea de
entrada (alimentacion), debia recolocar la botella y poner la
valvula manualmente antes de la inyeccidon automatica del

contenido.

DESPUES
El posicionador automatico realiza ambas funciones.
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ANTES
Durante la operacion de paletizado el
palet se encontraba a nivel del suelo
y no permitia moverlo durante el
montaje.
Las posturas adoptadas durante el
montaje no eran adecuadas.

DESPUES
Adquisicion de una transpaleta
pantografo para paletizado.
Este equipo permite el montaje a
nivel de la cintura.
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ANTES
El sistema de transporte y precintado de las cajas

de productos estaba a una altura inadecuada.

DESPUES

Se propuso elevar la altura de la cinta de transporte
lo que requeria elevar tambien la altura de salida de
la precintadora. Al ser siempre los mismos
trabajadores los que realizan la tarea se pudo
calcular la altura mas adecuada para el colectivo.
Se instalaron ruedas y patas fijas en la cinta de
transporte y de la precintadora, respectivamente.
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ANTES
Los productos finales embalados para su
expedicion tenian una altura que obligaba
a mantener posturas con los brazos por
encima de los hombros. Este proceso se
repetia frecuentemente durante la jornada
laboral.

DESPUES
La adquisicion de la banqueta
bloqueable mejora la accesibilidad a las
ultimas alturas del palet.
Dispone de ruedas y de sistema de
bloqueo automatico cuando el
trabajador se sube.
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ANTES
Para revisar la colocacion de la
etiqueta, el operario tenia que
coger la botella con la mano y
girarla.

DESPUES
La instalacion del espejo frontal-
superior permite comprobar el
correcto etiquetado sin necesidad
de coger la botella con la mano.
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riesgos
laborales

CASO DE EXITO EN UN HOSPITAL DE LOGRONO

La ergonomia participativa mejora las
condiciones de trabajo

as trabajadoras de limpieza Por ejemplo, en el puesto de "retirada de residuos en
del Grupo CLECE, que traba- planta”

jan en el Complejo Hospita-

lario San Milldn-San Pedro » Se modificaron los enormes carros de transporte,

incorporando asas y habilitando la apertura horizontal
de la puerta (sin levantamiento).

> Se alisd la rampa de paso para mejorar el empuje.

> Se instruyd al personal del Hospital para evitar el
exceso de carga en los contenedores de téxicos.

» Se sustituyeron los cubos defectuosos.

> Y se impidid el uso del ascensor de residuos para
otros fines, facilitando la disponibilidad inmediata por
el personal de limpieza.

han conseguido mejorar sus condicio-
nes ergonomicas gracias a la aplico-
cion del Méfodo Ergopary al trabajo en
equipo de la Direccion de la empresa, la
representacion legal de las frabajadoras,
el asesoramiento fécnico de CCOO y la
implicacion de la plantilla.

Tejada J y Sevilla Mj “La ergonomia participativa mejora las
condiciones de trabajo”. Revista Limpiezas, n® 126- diciembre
2016 (pag.36-38).

Tejada J y Sevilla Mj *Trabajadoras de un hospital de
Logroiio mejoran sus condiciones de trabajo con la
ergonomia participativa”. Revista Por experiencia, n°® 73-julio
2016 (pag. 18-19).
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ERGOPAR VY la
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factores de
riesgo por
grupos de
edad

el envejecimiento
natural, ;son la causa
de todos los males?
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Ergénoma del Instituto Sindical de Trabajo, Ambiente y Salud (ISTAS)

Maria José Sevilla Zapater

mjsevilla@istas.ccoo.es

Existe laidea generalizada de achacar a la inexperiencia
laboral en los jévenes y al envejecimiento natural del
colectivo de mas edad, la ocurrencia de cualquier dafo
a la salud como causa principal de todos sus males. Es
asi como se visualiza en muchas ocasiones, por ejem-
plo, cuando un trabajador peén de almacén de 19 afios
levanta una carga de 24 kg sin flexionar las rodillas y
pierde el equilibrio golpedndose la rodilla; o cuando
una trabajadora de 56 afos, que cuida a enfermos des-
de hace méas de 25 afos, sufre de la espalda al tener que
movilizar a otro paciente mas. Sin duda, una légica muy
poco razonada desde el punto de vista preventivo.

En el caso particular del colectivo de trabajadores y
trabajadoras de 55 afos y mas, las limitaciones que
padecen conforme cumplen afios, no solo derivan del
envejecimiento natural, sino que a estas limitaciones,
debemos sumar el desgaste que provoca la exposicion
prolongada a riesgos laborales, como por ejemplo, los
excesos de demanda en la ejecucion de las tareas, que
pueden llegar a sobrepasar las capacidades individua-
les y que no varian en funcién de la edad de la perso-
na que lo desempena (algunos autores como Juhani
llmarinen, 2012, apuntan una nueva concepcion, ‘que
las demandas de trabajo varien con la edad”). Y, ademas,
hay que considerar como factor de riesgo anadido, la
antigliedad en el puesto de trabajo para la que encon-
tramos una relacién directa con la edad (segin datos
de la VIl Encuesta Nacional de Condiciones de Trabajo,

INSTITUTO NACIONAL
DE SEGUAIDAD E HIGIENE

srabaiad;

2011, INSHT, ‘el 61% de los trabajadores y )

de 55 afos y mds, tiene una antigliedad en el puesto de
10 afios 0 mds"): a mayor edad, mayor antigiiedad en el
puesto. Es el colectivo que acumula con los afios una
mayor exposicion a posturas forzadas, movimientos
repetidos y sobresfuerzos por manipulacién manual
de cargas y/o personas, etc. Todos ellos, factores entre
otros, que condicionaran su estado de salud futuro y su
propio envejecimiento.

Si hablamos del colectivo de jovenes, llama la atencién
el nimero de accidentes de trabajo que acumula, muy
superior a la media de la poblacién ocupada (“por enci-
ma del 20% respecto a la media”, segun datos de la misma
encuesta anterior). Ademas, entre las personas menores
de 30 anos, la tasa de paro se sitia en el 36% (un 46%
para menores de 25 anos), frente al 18'3%, que presen-
tan los mayores de 30 afos. Su rotacién contractual es al-
tisima y su capacidad de negociacion en las empresas es
baja o nula. Se evidencia una falta de politicas de empleo
para los jévenes. En estas condiciones, si nos basamos
exclusivamente como causa de los dafos a la salud que
sufren en la falta de experiencia asociada a una escasa
perspicacia y habilidad para evitar los “peligros presen-
tes en el puesto’, estaremos culpabilizando al trabajador
o a la trabajadora del accidente, atentando contra los
principios basicos de la prevencion de riesgos laborales,
que sefalan que el riesgo debe ser evitado y controlado,
maés all de las caracteristicas sociolégicas del individuo,

Contenido <« £

Sevilla Zapater Mj

Primero la inexperiencia

luego el envejecimiento natural, éson la causa de todos los males?”

Revista Erga Noticias, n® 140-2° semestre 2016 (pag.14-16). INSHT.


http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/PUBLICACIONES PERIODICAS/ErgaNoticias/Capitulos/2016/Erga noticias_140.pdf

Fase Valoracion y continuidad

é Y

Aplicar el Método en un nuevo ambito de intervencion.

Incorporar criterios ergonémicos en la toma de decisiones acerca de cambios en la organizacién de las tareas, el
disefio de equipos y herramientas de trabajo, espacios de trabajo, etc.

Identificar periédicamente la presencia de factores de riesgos ergondmicos y dafnos a la salud en el ambito de la
intervencion.

Trasladar la propuesta de medidas preventivas acordadas a otros puestos de trabajo con condiciones trabajo
muy similares. En este caso, sera necesario contar con la participacion de los trabajadores de los nuevos puestos, con el fin
de lograr el acuerdo y consenso en la aceptacién de las medidas. El Comité de Seguridad y Salud debera definir los
mecanismos participativos a emplear, como podria ser la creacién de circulos de prevencion para el consenso y priorizacion
de las medidas ejecutadas en el puesto analizado previamente.

T T T T Y
Extender la propuesta de medidas preventivas acordadas a otros centros de trabajo de la empresa, en los que
exista el mismo puesto de trabajo analizado. En este caso como en el anterior, sera necesario establecer los

mecanismos de participacion.

~
TN
Extender el procedimiento y estrategias participativas a otras situaciones de riesgo laboral en la empresa, ya

sean derivadas de las condiciones de seguridad, higiene industrial y psicosociologia aplicada. Para ello, sera necesario extraer
de la literatura las herramientas especificas que faciliten la identificacion de los factores de riesgos laborales en la disciplina a
analizar.

. J
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¢Continuaron las empresas participantes (9) con ERGOPAR?

> 1 continuo aplicando ERGOPAR en otros puestos de

trabajo hasta completar todo el departamento de
produccion.

> 1 no continud por discrepancias entre los miembros del
CSS. Desmotivacion y decepcion.

» 7 continuaron aplicando ERGOPAR optando por el
traslado de las medidas preventivas a otros puestos
de trabajo con condiciones similares, empleando técnicas
participativas para facilitar el consenso (grupos de
discusion y circulos de prevencion).
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El Grupo Ergo y el Comité de Seguridad y Salud deben
ser conscientes desde el inicio de la experiencia de
que el objetivo del Método ERGOPAR es la mejora
continua de las condiciones de trabajo a nivel
ergonomico mediante la implementacion de medidas
preventivas.
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Este objetivo solo puede lograrse si finalmente se
ejecutan las medidas planificadas y éstas son
eficaces.
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Muchas gracias por vuestra
participacion

mjsevilla@istas.ccoo.es
ergopar@istas.net
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