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RESUMEN

Esta investigacion tuvo como finalidad establecer la incidencia de trastornos musculo esqueléticos junto con
riesgos ergonémicos en un en un grupo de docentes a tiempo completo en la Unidad Educativa Lauro Damer-
val Ayora de Loja. La metodologia utilizada en la investigacion fue de tipo observacional, descriptiva, de corte
transversal La poblacion de estudio estuvo compuesta por 50 docentes, de los cuales se obtuvo una muestra
de 46 mediante criterios de inclusion y exclusion, a quienes se les aplico una encuesta utilizando dos instru-
mentos: el Método REBA y el cuestionario Nordico de kuorinka. Los resultados obtenidos evidencian un nivel
medio y alto de TME con un 60,8% y 23,90% respectivamente; mientras que el riesgo ergondmico evidencia
un nivel muy alto y alto con un 28% y 17% respectivamente. Se concluye que existe una alta prevalencia de
TME en el personal docente de la Unidad Educativa Lauro Damerval Ayora, y una asociacion estadistica alta
entre variables, por lo cual es recomendable la implantacién de programas de intervencion con la finalidad de
prevenir la aparicion de este tipo de trastornos.
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ABSTRACT

The purpose of this research was to establish the incidence of musculoskeletal disorders together with ergono-
mic risks in a group of full-time teachers at the Lauro Damerval Ayora Educational Unit in Loja. The methodo-
logy used in the research was observational, descriptive, cross-sectional. The study population consisted of 50
teachers, from which a sample of 46 was obtained through inclusion and exclusion criteria, to whom a survey
was applied using two instruments: the REBA Method and the Nordic kuorinka questionnaire. The results ob-
tained show a medium and high level of MSD with 60.8% and 23.90% respectively; while the ergonomic risk
shows a very high and high level with 28% and 17% respectively. It is concluded that there is a high prevalence
of MSD in the teaching staft of the Lauro Damerval Ayora Educational Unit, and a high statistical association
between variables, so it is advisable to implement intervention programs to prevent the occurrence of this type
of disorders.

Keywords: Disorder; Musculoskeletal; Risk; Ergonomics; Teachers.

Introduccion

Desde el marco de la promocion, la educacion para la salud y salud ocupacional, se compar-
ten el mismo objetivo de capacitar a las personas para que puedan adoptar formas de vida salu-
dables. La educacion para la salud esta dirigida a la poblacidon en general, y la salud ocupacional
atiende a la poblacion trabajadora. Dentro las caracteristicas de las condiciones laborales de los
docentes se identifican la sobrecarga de trabajo, inseguridad dentro y fuera de los planteles edu-
cativos, relaciones interpersonales, falta de motivacion y baja remuneracion, que no corresponde

con la responsabilidad de los docentes (Jiménez, 2018).

La ergonomia se define como el grupo de conocimientos cientificos de caracter multidisci-
plinar aplicados para que la formacion del trabajo, los sistemas, productos y ambientes se adapten
a las capacidades, limitaciones fisicas y mentales del individuo (Pillajo, 2020). Asi mismo, Rios
(2021), menciona que los riesgos ergondmicos engloban posturas forzadas, movimientos repe-
titivos y las condiciones del entorno laboral. Los factores que pueden incrementar el riesgo de
desarrollar trastornos musculo esqueléticos abarcan la aplicacion constante o repetida de fuerza,
posturas inconvenientes, movimientos reiterativos y rdpidos, presiones, vibraciones y exposicion
a ambientes frios en el lugar de trabajo.

Los trastornos musculo esqueléticos (TME) son lesiones (alteraciones fisicas y funciona-
les), asociadas al aparato locomotor: musculos, tendones, ligamentos, nervios o articulaciones.
Los TME de origen laboral son alteraciones que sufren estas estructuras corporales, causadas o
agravadas fundamentalmente por el trabajo y los efectos del entorno en el que éste se desarrolla
(Paredes, 2018).



La OMS menciona que la exhibicion a los factores de riesgos posturales en el ambito laboral
afecta alrededor del 30% en paises con alto nivel de vida y entre 50% a 70% en paises en desarrollo.
En Ecuador existe 87% de morbilidad laboral, relacionado a los factores ergonémicos desencade-
nantes de TME, de los cuales el 40%son producto de acciones repetitivas en trabajos de escritorio,
haciendo uso del teclado y mouse. En Colombia, los TME estan considerados como la principal

causa ausentismo laboral (Morales, 2021).

Segun Pinos (2022), la zona del cuerpo, los TME tienen su mayor incidencia en la zona cervi-
cal en un 44,1%, seguido del lumbar que alcanza el 40.1% y la extremidad superior derecha (mano)
alcanza hasta un 36,8 %, y en el ambito educativo, encontrd que entre el 39% y 95% del personal

docente padecen altos indices de problemas osteomusculares en cuello, hombros y espalda.

Segun Pinilla (2020), la segunda encuesta nacional de condiciones de seguridad y salud en el
sistema de riesgos laborales en Ecuador sefiala una falta de conocimiento en ergonomia laboral.
Ademas, el Ministerio de Salud Publica (MSP) del pais informa que en 2018 se reportaron 932
enfermedades ocupacionales o profesionales a nivel nacional, destacando que el 85,63% de estas
estan relacionadas con traumatologia. Asimismo, el MSP indica que el 79,8% de los riesgos ergo-
noémicos se asocian con estas enfermedades ocupacionales. Este panorama resalta la importancia
de abordar de manera efectiva la ergonomia laboral para mitigar los riesgos y mejorar las condi-
ciones de salud y seguridad en el ambito laboral en Ecuador.

También, Pillajo (2020), menciona que en el Ecuador el 25% de los docentes han sufrido en-
fermedades por las actividades que implican impartir una clase como consecuencia de diferentes
factores externos, pero también se va incrementado un 3% afio tras afio, con enfermedades comu-
nes. El 62% de la comunidad educativa visita al médico inicamente en la enfermedad, mientras
que persiste la dificultad de obtener turnos en el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS),
ademas conseguir el permiso respectivo por parte de las autoridades institucionales agudiza mas
el problema. La exigencia del pago de un remplazo como requerimiento para dicho permiso, deja
ademas al docente sin este derecho.

Por otro lado, Apolo et. al (2013) realizaron un estudio acerca de la identificacion y analisis
de los factores ergonémicos relacionados con el rendimiento laboral del personal administrativo
y docente a tiempo completo, el cual se basé en conceptos basicos de la ergonomia, teniendo en
cuenta la necesidad de contar con un buen ambiente laboral mediante la aplicacion de encuestas
sociodemograficas y la realizaciéon de una matriz de identificacion y analisis ergonémico, donde
los autores definieron que la falta de espacios, a mas de producir incomodidad en el desarrollo de
las actividades diarias, genera una escasa interaccion social con los demas docentes (Apolo, 2013).
El objetivo de esta investigacion es identificar la incidencia de trastornos musculo esqueléticos y el
riesgo ergonoémico. en personal docente de la Unidad Educativa Lauro Damerval.
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Metodologia

La investigacion fue observacional, descriptiva, con corte transversal en el personal docente
que labora en la Unidad Educativa Lauro Damerval de la ciudad de Loja. Se llevé a cabo un estudio
de enfoque cuantitativo para el andlisis de los datos, el universo estuvo conformado por 50 do-
centes, de los cuales se obtuvo una muestra de 46 trabajadores que otorgaron su consentimiento
para formar parte de la investigacion y brindaron informacién completa. Se establecieron criterios
de exclusion, ademas se tomo en cuenta la historia clinica ocupacional de cada trabajador con el
fin de determinar la existencia de alteraciones musculo-esqueléticas previas, a su vez se empled la
aplicacion del cuestionario nérdico de kuorinka cuyo objetivo es la identificacion de sintomatolo-
gia precoz, asi como el método de REBA para medir el riesgo ergonémico en el personal docente.

Los datos recopilados fueron procesados en tablas de distribucion de frecuencias y se aplico
el programa estadistico SPSS, version 22.0. Para la evaluacion y el analisis de datos se utilizaron
los siguientes estadisticos: frecuencias y porcentaje. Ademas, se uso la prueba estadistica de Chi

cuadrado para establecer asociacion entre variables.
Resultados
Los resultados de la investigacion se dividen en dos fases:

Primera fase

Se establecio la existencia de alteraciones musculo esqueléticos mediante la recopilacion de

informacion y analisis de la historia clinica ocupacional en 46 docentes.

Tabla 1. Prevalencia de trastornos musculo-esqueléticos.

Alteraciones musculo esqueléticas Porcentaje de docentes %
Sindrome de manguito rotador 11.4
Lumbalgia 8.6
Escoliosis 2.9
Hernia de disco lumbar 114
Sindrome cervical por tensiéon 25.7
Sindrome del tunel carpiano 2.9

Epicondilitis 0

Pacientes sanos 37.1

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la historia clinica ocupacional.



Segun los datos recopilados, se observa que entre los docentes encuestados, una variedad
de alteraciones musculo-esqueléticas estan presentes en diferentes proporciones. Un porcentaje
significativo experimenta el sindrome cervical por tension (25,7%), seguido por el sindrome de
manguito rotador y la hernia de disco lumbar (ambos con un 11,4%). La lumbalgia también afecta
a una proporcion considerable (8,6%), mientras que la escoliosis y el sindrome del tunel carpiano
se encuentran en un nivel menor (2,9% cada uno). No se reportaron casos de epicondilitis entre
los docentes encuestados. Por otro lado, una parte considerable (37,1%) de los docentes se consi-

dera sana en términos de estas condiciones musculo-esqueléticas.

Segunda fase

En la segunda fase se aplicd el cuestionario Nérdico de Kuorinka a los 46 docentes de la
Unidad Educativa Lauro Damerval Ayora de Loja, para determinar la incidencia clinica a nivel

musculo-esquelética presente en los trabajadores.

Tabla 2. Molestias musculo esqueléticas.

Molestias musculo-esqueléticas Porcentaje de trabajadores %
Cuello 31
Hombro 23
En region Dorsal o lumbar 28
En Codo o antebrazo 2
En Mano o muiieca 16
Total 100

Fuente: Cuestionario de andlisis Nordico aplicado al personal docente de la Unidad Educativa
Lauro Damenrval Ayora de Loja.

Segun los datos recopilados en la tabla 2, se observa que diferentes tipos de molestias muscu-
loesqueléticas afectan a los trabajadores en diversas proporciones. El drea mas afectada es el cuello,
con un 31% de los encuestados reportando molestias, seguido por la region dorsal o lumbar, con
un 28%, y los hombros, con un 23%. Por otro lado, un porcentaje menor de trabajadores experi-
menta molestias en el codo o antebrazo (2%) y en la mano o muiieca (16%). Estas cifras, sumando
el total al 100%, ofrecen una vision detallada de la distribucidn de las molestias musculoesqueléti-

cas dentro de la poblacidn de trabajadores analizada.



Vol. 9 No. 40, 2024. €2401206 | Seccion Ciencias de la Salud | Peer Reviewed RELIGACION

Tabla 3. Tiempo de duracion de molestias musculo esqueléticas.

Duraciéon Cuello Hombro Dorsal olumbar Codo oantebrazo Muiieca/ mano
1-7 dias 15 13 14 2 1
8-30 dias 15 19 17 0 0
Mas de 30 dias no seguidos 2 2 3 1 2
Siempre 1 1 1 0 0
Total 33 35 35 3 3

Fuente: Cuestionario de andlisis Nordico aplicado al personal docente de la Unidad Educativa
Lauro Damerval Ayora de Loja.

Los datos presentados en la tabla 3 revelan la duracion de las molestias musculoesqueléticas
experimentadas por los encuestados en varias areas del cuerpo. En cuanto al cuello, las molestias
son mas frecuentes en el rango de 8 a 30 dias, seguido por periodos de 1 a 7 dias y mas de 30 dias
no seguidos, todos con 15 casos. Para los hombros y la regién dorsal o lumbar, la duracién pre-
dominante de las molestias también se encuentra en el intervalo de 8 a 30 dias, con 19 y 17 casos
respectivamente, seguidos por 1 a 7 dias y mas de 30 dias no seguidos. En cuanto al codo o ante-
brazo, las molestias son principalmente de corta duracién, mientras que para la mufleca / mano
tienden a ser de mas de 30 dias no seguidos. Estos hallazgos ilustran la diversidad en la duracién
de las molestias musculoesqueléticas en diferentes areas del cuerpo entre los encuestados.

Tabla 4. Incapacidad para desempenarse laboralmente.

Duracion Cuello Hombro Dorsalolumbar Codo oantebrazo Muiieca/ mano
0 dias 0 1 5 0 0
1 a7 dias 15 16 20 1 1
1 a4 semanas 5 13 8 1 2
Mayor a 1 mes 0 1 2 0 0
Total 20 31 35 2 3

Fuente: Cuestionario de analisis Nérdico aplicado al personal docente de la Unidad Educativa
Lauro Damenrval Ayora de Loja.



En cuanto a la duracién de las molestias musculoesqueléticas experimentadas por los en-
cuestados en diversas partes del cuerpo. Se observa en la tabla 4, la mayoria de las molestias en
el cuello, hombros y regidon dorsal o lumbar tienen una duracién predominantemente entre 1y
4 semanas, con 5, 13 y 8 casos respectivamente, seguidas por molestias de 1 a 7 dias. Ademas, se
registré un caso de molestias en los hombros que superé el mes de duracion. Por otro lado, las
molestias en el codo o antebrazo, asi como en la mufieca o0 mano, tienden a ser de corta duracion,
principalmente de 1 a 7 dias, con solo unos pocos casos reportados en total para ambas dreas.
Estos resultados subrayan la diversidad en la duracion de las molestias musculoesqueléticas entre
los encuestados y resaltan la importancia de considerar la variabilidad temporal en la gestion y

prevencion de estas afecciones.

Tabla 5. Grado de intensidad de las molestias musculo esqueléticas.

Molestia en region corporal 1(leve) % 2(moderada) % 3(intensa) % 4-5(severa) % Total

Cuello 13 28 15 33 10 21 8 18 46
Hombro 10 21 13 28 13 28 10 21 46
Dorsal o lumbar 18 40 15 33 9 20 3 7 46
Codo o
1 2 1 2 0 0 0 0 2
Antebrazo
Muieca o mano 1 2 1 2 1 2 0 0 3

Fuente: Cuestionario de andlisis Nordico aplicado al personal docente de la Unidad Educativa
Lauro Damerval Ayora de Loja.

Los datos proporcionados en la tabla 5 muestran la intensidad de las molestias experimen-
tadas en distintas regiones corporales, categorizadas en cuatro niveles (1: leve, 2: moderada, 3:
intensa, 4-5: severa). En cuanto al cuello, se observa que el 33% de las molestias se clasifican como
intensas, seguidas por moderadas (28%), leves (21%) y severas (18%). De manera similar, en los
hombros, el 28% de las molestias son moderadas e intensas, mientras que el 21% son leves y seve-
ras. Para la region dorsal o lumbar, la mayoria de las molestias son moderadas (40%), seguidas de
leves (18%), intensas (20%) y severas (7%). Las molestias en el codo o antebrazo y en la muifieca o
mano tienden a ser principalmente leves o moderadas, con una incidencia muy baja de molestias
intensas o severas. Estos hallazgos resaltan la variabilidad en la intensidad de las molestias muscu-

loesqueléticas en diferentes regiones corporales.
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Tabla 6. Nivel de riesgo ergonémico.

Riesgo Ergonémico Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Bajo 5 11
Medio 20 44
Alto 8 17
Muy alto 13 28
Total 46 100

Fuente: Método de andlisis postural de REBA aplicado al personal docente de la Unidad Educati-
va Lauro Damerval Ayora de Loja.

Los datos presentados en la tabla 6 reflejan una evaluacion del riesgo ergonémico en un
entorno laboral, categorizado en cuatro niveles: bajo, medio, alto y muy alto. Se observa que la
mayoria de los casos se situan en los niveles medio y muy alto, representando el 44% y el 28% del
total respectivamente. Mientras que el riesgo ergondmico bajo y alto constituyen el 11% y el 17%
respectivamente. Estos resultados sugieren la existencia de areas significativas de preocupacion en
términos de ergonomia laboral, lo que podria requerir intervenciones y medidas correctivas para
mejorar las condiciones ergondmicas y reducir el riesgo de lesiones y molestias relacionadas con
el trabajo.

Tabla 7. Nivel de trastornos musculo esqueléticos.

TME Frecuencia (n)  Porcentaje (%)

Bajo 7 15,3
Medio 28 60,8

Alto 11 23,9

Total 46 100,0

Fuente: Elaboracion propia

La tabla 7 muestra una evaluacion del Trastorno Musculo Esquelético (TME) en un contex-
to laboral, dividido en tres niveles: bajo, medio y alto. La mayoria de los casos, representando el
60.8% del total, se clasifican en el nivel medio de TME, seguidos por el nivel alto con un 23.9%. Por
otro lado, solo el 15.3% de los casos se sitan en el nivel bajo de TME. Estos resultados subrayan
la prevalencia de niveles significativos de TME en el entorno laboral evaluado, lo que destaca la
importancia de implementar medidas preventivas y correctivas para reducir el riesgo y mejorar la
salud y el bienestar de los trabajadores.



Tabla 8. Asociacion entre trastornos musculos esqueléticos.

TME
TME TOTAL
Bajo Medio Alto
F % F % F % F % F %

No presenta RE 5 11% 7 15% O 0% 0 0% 7 15%

Presenta RE 41 89% 0 0% 28 61% 11 24% 39 85%

46 100% 46 100%

Fuente: Elaboracién propia

Los datos de la tabla 8 muestran una evaluacion del Trastorno Musculo Esquelético (TME),
desglosado por género y clasificado en tres niveles: bajo, medio y alto. Entre las empleadas, el 15%
esta afectado por algun nivel de TME, siendo el nivel bajo el mas comun, mientras que entre los
empleados masculinos, el 85% se encuentra afectado, con la mayoria de los casos clasificados en
el nivel alto. Estos resultados sugieren una disparidad significativa en la prevalencia de TME entre
los géneros, destacando la necesidad de abordar esta preocupante disparidad y tomar medidas
para mitigar el impacto del TME en el lugar de trabajo.

Tabla 9. Relacidon de las variables.

TME TOTAL, CHI CUADRADO
CALCULO
Bajo Medio Alto
F F F
No presenta RE 33,07 4,26 1,67
Presenta RE 593 0,76 0,30
TOTAL 46,0000

Fuente: Elaboracién propia.

La prueba de chi cuadrado aplicada para investigar la relacion entre los trastornos musculo
esqueléticos y el riesgo ergondmico ha arrojado resultados significativos. El valor de chi cuadrado
calculado de 46,00 es mucho mayor que el valor critico de 5,99 para un nivel de significancia del
95% y 2 grados de libertad, lo que indica una discrepancia sustancial entre los valores observados
y esperados. Ademas, el valor p de 0,05 proporciona evidencia adicional de la significancia esta-
distica de la asociacion entre las variables. El coeficiente de asociacion de phi de Cramer, que es
de 1,000, sugiere una asociacion fuerte y consistente entre las variables de estudio. Estos hallazgos
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nos llevan a rechazar la hipotesis nula de que no hay asociacion entre los trastornos musculo es-
queléticos y el riesgo ergondmico, y a aceptar la hipdtesis afirmativa de que existe una asociacion
contundente entre estas variables. En resumen, los resultados respaldan la idea de que la presencia
de riesgos ergonémicos estd estrechamente relacionada con la ocurrencia de trastornos musculo

esqueléticos en el entorno laboral evaluado.
Discusion

Los trastornos musculoesqueléticos engloban mas de 150 trastornos que afectan el sistema
locomotor, los cuales pueden causar limitaciones importantes en las capacidades funcionales e
incluso discapacidad permanente, lo que puede repercutir en el rendimiento laboral (Rios, 2021).
El objetivo de la presente investigacion fue identificar la incidencia de trastornos musculo es-
queléticos y el nivel de riesgo ergondémico al que se encuentran expuestos el personal docente; se
identificé un nivel medio de TME con un 60,8% seguido de un 23,90% en nivel alto; mientras que
una minoria presentaron un nivel bajo (15.3%).

Estos resultados guardan similitud con los reportes de Concha (2021), quien identificé en su
estudio un nivel moderado en el 39.4% de profesionales, que corresponde a la mayoria, el 18.2%
con un nivel severo. Sin embargo, este estudio difiere en los otros niveles, dado que, el 36.4% pre-
sentaron un nivel bajo y el 6.1% no present6 ningtin TME, ademas afirma que un factor de riesgo
ergonomico incrementa la posibilidad de desarrollar un TME ya sea por su presencia en condicio-
nes desfavorables o porque se presente simultaineamente otros factores de riesgo, incluyendo pos-
turas forzadas, movimientos repetitivos y el entorno laboral en el que se desempenia el trabajador,
en su estudio también determind que en un grupo de maestros determind que el 73.3% de pro-
fesionales presentan un leve TME y la minoria que corresponde al 26.7% fue de tipo moderada.

En este contexto, se identifico problemas respecto al nivel de riesgos ergonémicos que pre-
sentan los docentes de la entidad educativa, dado que el riesgo ergonémico corresponde al 44%,
siendo relevante con tendencia a muy alto con un 28%. alto con un 17%; mientras que, en menor
proporcion se hallan docentes con un nivel bajo de riesgo ergonémico con un 11%. Estos datos
guardan similitud con los reportes de Cano (2019), quien identificé en el 53.8% de los docentes
un riesgo muy alto, en el 44% alto y solo un 2.2% con riesgo bajo. Bajo la misma linea, Mila (2020)
hall6 en el 60% un riesgo de nivel alto y en el 40% es 36 muy alto. No obstante, se hall6 diferencias
con los reportes de Abad (2018), quien encuentra en el 72% un riesgo medio, en el 18% alto y en
el 6,7% muy alto. Para Collantes (2019), el 43.2% de los profesores un riesgo regular o medio y en
el 29.6% un nivel de riesgo alto.

En cuanto a niveles de afeccion de los TME en los docentes, lo que es evidente es la existencia
de estos; que, si se considera el global de las incidencias, existe un consenso en el incremento de
los TME en los maestros, asi lo respaldan los estudios de Calder6n (2018), quién halla en un 85,5%
de docentes con signos de dolencia musculoesquelético Del mismo modo, Olave (2019) encuentra
una prevalencia de TME alta en docentes. Ademas, estos trastornos se presentan de manera habi-
tual en el cuello, en zona dorsal y lumbar, pero también en zonas mas especificas para los docentes



que son hombros, codo, antebrazo, manos y mufieca, y las proporciones varian segtn la zona
afectada, tal como lo sefiala Cano (2019), el 61.5% asumen molestias en cuello, 51.6% en hombros,
el 49.5% en dorsal, el 53.8% en codo y antebrazo, el 74.7% en muileca y mano.

Conclusion

Los resultados del estudio revelan una preocupante alta prevalencia de Trastornos Musculo
Esqueléticos (TME) entre el personal docente de la Unidad Educativa Lauro Damerval Ayora,
con el 100% de los trabajadores participantes mostrando algun nivel de afectacion. Se destaca que
el nivel de riesgo ergonémico predominante es el moderado o medio, con una tendencia hacia el
nivel alto, evidenciando la importancia de abordar las condiciones ergonémicas en el entorno la-
boral. Las areas corporales mas afectadas son el cuello y la zona dorsal o lumbar, con prevalencias
del 31% y 28% respectivamente, seguidas por los TME en hombros (23%), codo o antebrazo (16%)
y mufieca o manos (16%).

Ademas, se observa que las molestias musculoesqueléticas tienden a persistir por periodos
mas prolongados en dreas como el hombro, la regiéon dorsal/lumbar y el cuello, mientras que las
molestias en el antebrazo y la mano muestran una menor duracion. La relacion estadisticamente
significativa entre las variables de estudio respalda la necesidad de implementar intervenciones er-
gondmicas y programas de prevencidon para mejorar la salud y el bienestar del personal docente y
reducir la incidencia de TME en la institucion educativa. Estos hallazgos subrayan la importancia
de promover entornos laborales saludables y ergonémicamente seguros para garantizar el bienes-
tar y el rendimiento 6ptimo de los trabajadores.

La presencia de Trastornos Musculo Esqueléticos (TME) en la vida ocupacional de los do-
centes es un tema de preocupacion significativa, ya que puede afectar su salud, bienestar y desem-
pefo laboral. Estos trastornos pueden surgir debido a las demandas fisicas y posturales asociadas
con las actividades diarias de ensefianza, como permanecer de pie durante largos periodos, levan-
tar objetos pesados, inclinarse sobre escritorios o computadoras, entre otros. Sin embargo, estos
riesgos pueden ser mitigados mediante programas de mejora de la calidad de vida ocupacional
que se centren en la prevencién y gestion de los TME.

Es fundamental implementar acciones preventivas que aborden de manera integral los facto-
res de riesgo ergondmico en el entorno laboral de los docentes. Esto puede incluir la optimizacién
del disefio ergondémico de los espacios de trabajo, la implementacion de técnicas adecuadas de
manejo de carga, la promocion de posturas ergondmicas correctas, la realizaciéon de pausas activas
y ejercicios de estiramiento, asi como la capacitacion en ergonomia y autocuidado para los do-
centes. Al trabajar de manera proactiva en la identificacién y mitigacidn de los factores de riesgo
ergondmico, se puede contribuir significativamente a la prevencion de los TME y al fomento de
entornos laborales saludables y seguros para el personal docente. Esto no solo beneficia la salud y
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el bienestar de los docentes, sino que también puede mejorar su satisfaccion laboral, productivi-
dad y calidad de ensefianza, lo que finalmente se traduce en una mejor experiencia educativa para
los estudiantes. En resumen, es imperativo reconocer y abordar la importancia de la ergonomia y
la prevencion de TME en el ambito educativo, para garantizar un entorno de trabajo saludable y
sostenible para todos los implicados en el proceso educativo.
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