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Ergonomia participativa: El respaldo institucional

Health and Safety
Executive

El Health and Safety Executive (HSE), constituido en 1974, es el organismo de
referencia en materia de seguridad y salud en el Reino Unido.

En 1998 el HSE publica el informe Development of a framework for participatory
ergonomics (CRR 174, Health and Safety Executive Books, 1998) que se constituye en
uno de los principales documentos de referencia para la implementacion de
programas de ergonomia participativa en el Reino Unido y a nivel internacional.

http://www.hse.gov.uk/
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El Institut de Recherche Robert-Sauvé en Santé et Securité du Travail (IRSST) es un
organismo de referencia establecido en Québec, Canada, desde 1980, en materia de
seguridad y salud en el trabajo. El IRSST publica informes, investigaciones y todo tipo
de documentacidon de alta calidad y reconocido prestigio. Uno de los temas que
reciben atencion prioritaria por parte de este instituto es el de los trastornos
musculoesqueléticos cuyos referentes de producciéon cientifica en ergonomia
participativa son: Marie St-Vincent y Denise Chicoine. El IRSST ha producido algunos de
los documentos principales en el desarrollo de la ergonomia participativa a nivel
nacional e internacional.

http://www.irsst.qgc.ca/
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Institute Research Excellence

for Work & | Advancing Employee
Health Health

El Institute for Work and Health (IWH) es una organizacion independiente sin animo
de lucro financiada por el Ontario Workplace Safety Insurance Board (WSIB), de
Canada. Se trata fundamentalmente de un centro de investigaciéon en el campo de la
salud y seguridad en el trabajo, y esta considerado entre los cinco centros de mayor
prestigio en este campo a nivel mundial.

Uno de los productos del IWH mas consultados por su altisima calidad y utilidad son las
revisiones sistematicas, consistentes en la recopilacién, andlisis critico y presentacién
de conclusiones a partir de la revision de la evidencia proporcionada por todos los
estudios en informes cientificos disponibles en torno a un determinado tema de
interés. El IWH ha dedicado dos de estas revisiones sistematicas (de las trece
revisiones que tiene actualmente publicadas desde 2005) a la ergonomia participativa.

http://www.iwh.on.ca/

Effectiveness of Participatory
Ergonomic Interventions:

A Systematic Review Report on process and implementation of
icil ions:

|
A systematic review
VOLUME 1
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Agencia Europea para
ka Sequridad v |a Salud
en el Trabajo

En la pagina principal de la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo
es posible encontrar referencias a intervenciones de ergonomia participativa como
ejemplos de buenas practicas.

Por ejemplo, en la recopilacién de casos de estudio, definidos como ejemplos reales
donde se muestra como resolver determinados problemas de salud y seguridad (SST),
la EU-OSHA ha recogido y compilado en los Estados miembros de la UE y en todo el
mundo, entre muchas otras, experiencias de ergonomia participativa, con el objetivo
de “demostrar que pueden adoptarse medidas, que si existen soluciones a muchos de
los problemas de SST y que estas soluciones pueden trasponerse a otros centros de
trabajo”.

http://osha.europa.eu/es

Case study: USO DE ERGONOMIA PARTICIPATIVA PARA IDENTIFICAR Y SOLUCIONAR TAREAS DE ALTO
RIESGO

Name of the organisation(s)

GlaxoSmithKline - Employee Health Management

Pais:
United Kincdom

The issue

Los trabajadoces de vna fibrica Sutica sufrian

The action

Una docena de asssores 2n ipulacién manual con t it ion v i =0 Equipo dz Msjora 2 Ergonomia (EME) para liderar la iniciativa. Racibieron la ayuda de vn exparto
en erzgonomia El equipo = reunia con regularidad, creando sul pani zar las mejoras ¥ ir las majores practicas, t d ia la diceccion de la fabrica

El EME investizo los problemas dz erzonoria en vna diversidad d= entoros laborales, incluvendo 2l levantamisnto dz palés, el trabajo repetitivo con escasas i enlos

zlavacion da cilindros, carga v descarga da taponas da al j, cajas de =mbalajz, trabajo an aislad radisefio da | i s v 2o t da cami de elevada altvra.

Se emplearon varias técnicas de andlisis de resgos, incluido =l znilisis con observacién por video. Las medidas puestas en practica cont: con la plena ipac:om de los trabajad dos. La
emprasa tambisn inicid va prog de icacion para Zenerar ienciacion sobre 2l tema. Alrecedor del 90 % dz los de i ifi = i wdentro dz la empresan sin
necesidad da acudir 3 un experto externo.

The results

Al afio de haber iniciado =l provecto, s= hatian logrado 31 mejoras en sistemas de trabajo. De estas, unz medida suponia la automatizacion de una tarea v tres eran de caracter administrativo. Veinticinco
reducian la exposicion dz los trabajadores a factores de rissgos multiples a traves de 1a introduccidn de ruevos squipos v formas de trabajo o de la i on del aquipo exi o di icion del trabajo.
e logro vna reduccion dal 40 %o en 1a cantidad de &n 1a propia fibrica por &l médico 42 1a empreza.

En un plazo d tres afios, s2 habian introducido v evaluado 63 majosas de erzonomia. Hubo un ineremanto del 160 % en la cantidad és pelizros srzonémicos notificados (lo que itustra la mayor
iéa de los trabajadores) v un comportamisnto sin pracedents: en cusstién de saled v ssguridsd en términos de aussncia por enfermedades que zensran bajas.

El coste dzl EME ascendio a 20000 £ (; 26 900 EUR), que quada pequafio al lado d= unos ahorros de 1,5 millones dz libras (aproximadaments 2 millonss EUR) 2n tres
afios. El zasto =n horas extra 5= radyjo d= 60 000 £ (aproximadament= 80 600 EUR) al afio 2 5 000 £ (aproximadament= 6 700 EUR) gracias al nvevo disefio d= la: lineas d= produccion.

Publication year by Agency:
20058
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CDC Home © NIOSH
' 9 Centers for Disease Control and Prevention O All CDC Topics

§ Your Online Source for Credible Health Informartion | ‘
The National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH) [Yrosr

Providing National and World Leadership to Prevent Workplace Ilinesses and Injuries

También es facil encontrar referencias a la ergonomia participativa desde la pagina
principal del National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH) de los
Estados Unidos. De hecho, algunas de las primeras publicaciones sobre estos temas
proceden de esta institucion, como el trabajo reproducido mds abajo, publicado en
1994 y citado practicamente en todas las revisiones sobre intervenciones de
ergonomia participativa realizadas con posterioridad.

http://www.cdc.gov/
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