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RESUMEN

La prevalencia de sintomas musculo esqueléticos (SME), es frecuente en
los conductores de bus urbano, debido a los riesgos ocupacionales derivados de
su trabajo, entre los cuales se encuentra el riesgo psicosocial. El objetivo del
presente estudio fue, determinar si existe una relacion entre la prevalencia de
SME que presentan los conductores de bus urbano del canton Cuenca, con los
factores de riesgo psicosocial relacionados a su trabajo. Para esto, se realiz6 un
estudio descriptivo de corte transversal a 82 conductores de bus urbano del
canton Cuenca. La prevalencia de sintomas musculo esqueléticos se determiné
mediante la aplicacion del Cuestionario Estandarizado Nérdico y la evaluacion
de los factores de riesgo psicosocial se realiz6 mediante la aplicacién del
cuestionario desarrollado por el investigador Deborah Alperovitch. Un total de
73 conductores de bus (89%) presentan estrés en al menos un factor, mientras
50 conductores (61%) presentan sintomas musculo esqueléticos en los ultimos
12 meses. Existe una relacion estadisticamente significativa (p<0.05) entre los
sintomas musculo esqueléticos en la zona del cuello y los factores de estrés: 1.
congestion de trafico en las rutas de los autobuses (OR= 3.68; 1C95%=0.98-13.8;
p=0.043) y 2. La falta de accesibilidad a un bafio (OR=3.00; IC95%= 1.04-8.64;
p=0.037). Los factores de estrés influyen junto a los riesgos ergonémicos, a la
aparicion de SME en conductores de bus urbano. En base a los resultados, se
debe implementar de manera urgente servicios higiénicos en las paradas de
descanso para los conductores de bus, asi como garantizar la no invasién de

vehiculos particulares en el carril exclusivo para vehiculos publicos.

PALABRAS CLAVE: conductores de bus, factores de estrés, sintomas musculo

esqueléticos.
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ABSTRACT

The prevalence of musculoskeletal symptoms (SME) is frequent among
urban bus drivers, due to the occupational risks derived from their work, among
which is the psychosocial risk. The purpose of the present study was to determine
if there is a relationship between the prevalence of SME presented by urban bus
drivers in the city of Cuenca, with the psychosocial risk factors related to their
work. For this, a descriptive cross-sectional study was carried out on 82 urban
bus drivers from the city of Cuenca. The prevalence of musculoskeletal
symptoms was determined by applying the Nordic Standardized Questionnaire
and the evaluation of psychosocial risk factors was performed by applying the
guestionnaire developed by researcher Deborah Alperovitch. A total of 73 bus
drivers (89%) present stress in at least one factor, while 50 drivers (61%) have
musculoskeletal symptoms in the last 12 months. There is a statistically
significant relationship (p <0.05) between musculoskeletal symptoms in the neck
area and stress factors: 1. traffic congestion on bus routes (OR= 3.68;
IC95%=0.98-13.8; p=0.043) and 2. Lack of accessibility to a bathroom (OR=3.00;
IC95%= 1.04-8.64; p=0.037). The factors of stress influence, together with the
ergonomic risks, the appearance of SME in urban bus drivers. Based on the
results, hygienic services should be urgently implemented at rest stops for bus
drivers, as well as guaranteeing the non-invasion of private vehicles in the lane

exclusively for public vehicles.

KEYWORDS: bus drivers, musculoskeletal symptoms, stress factors,
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Capitulo 1

Lineamientos generales — Introduccion

1.1. Identificacion del problemay justificacion.

La salud ocupacional es un tema que cada vez toma mayor importancia
en las industrias ecuatorianas, ya sea por iniciativa de empresarios o por el
cumplimiento de la legislacion. El sector del transporte urbano de pasajeros no
esta exento de riesgos ocupacionales. Recopilando informacion para la presente
investigacion, no se encontrod evidencia cientifica sobre la identificacion, analisis
o tratamiento de riesgos psicosociales en conductores de bus urbano del cantén

Cuenca y su posible relacion con los sintomas musculo esqueléticos.

No se ha encontrado bibliografia nacional que determine los riesgos
psicosociales a los que estan sometidos los conductores de buses urbanos y los
sintomas musculo esqueléticos que puedan desarrollar. Siendo estos temas de
gran importancia a nivel social. En un estudio realizado por Kompier & Beek
(2008) concluyé que debido a trastornos musculo esqueléticos, sélo 1 de cada 9
conductores fueron capaces de trabajar hasta la edad de jubilacién y aun mas
preocupantes son sus los hallazgos previos, donde detalla, que los conductores
de autobuses tienden a poseer tasas mas altas de discapacidad médica en
comparacion con otras profesiones similares. También se determind que los
accidentes de transito pueden ser causados por la disminucion de la
concentracion y por el retraso en el juicio debido a una enfermedad musculo

esquelética en el conductor (Parker, West, Stradling, & Manstead, 1995).

Un estudio epidemioldgico ha permitido identificar tres categorias de
enfermedades entre los conductores: Enfermedades cardiovasculares,
enfermedades gastrointestinales y problemas musculo esqueléticos. Segun este
estudio, el de mayor incidencia de los tres, son los problemas musculo
esqueléticos relacionados con dolores en el cuello y la espalda (Krause, N.,
Ragland, D. R., Greiner, B. A., Fisher, J. M., Holman, B. L., 1997).

José Ignacio Hurtado Matute 13
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Vigil-lazo (2013) public6 un articulo, sobre las enfermedades
ocupacionales y las condiciones de trabajo de los conductores de transporte
publico urbano de Lima, tomando una muestra de 80 conductores, obtuvo que el
92% trabaja mas de 12 horas al dia en tareas descritas como monoétonas y
repetitivas por las rutas establecidas, recorridas en vehiculos sin confort
ergonomico. Encontro que el 34% de los conductores presento lumbalgia, el 15%

dorsalgia y el 95% manifesto presentar estrés en su ambiente laboral.

Fernandez-D’Pool, Vélez, Brito, & D’Pool (2012) realiz6 una investigacion
sobre los sintomas musculo esqueléticos (SME) en conductores y su relacion
con las condiciones inadecuadas en su puesto de trabajo o el indice de masa
corporal (IMC). El estudio se llevo acabo sobre 35 conductores de buses de una
institucion universitaria. Donde se evidencio una elevada incidencia de SME
(94%), con mayor ocurrencia en el cuello (69%), espalda baja (60%), espalda
superior (57%) y rodillas (47%). La media de IMC fue de 31,4 + 5,74 Kg/m?. Los
SME estuvieron asociados significativamente con el IMC (rs=0,895; p<0,05).

Se ha determinado que no existen relaciones significativas entre
desdérdenes musculo esqueléticos y factores de riesgo psicosocial (Bolivar
Cuellar, Johana Rueda, 2014), en conductores de camiones aunque cabe
recalcar que los conductores de buses urbano tienen un ambiente laboral
diferente al de los camiones. Por otro lado Marras, Davis, Heaney, Maronitis, &
Allread (2000) evaluo los efectos del estrés psicosocial en la actividad muscular
y la carga de la columna vertebral sefialando que el estrés psicosocial

incrementa el riesgo de trastornos dorso lumbares.

En la ciudad de Cuenca segun datos proporcionados por la Empresa Publica
Municipal De Movilidad, Transito Y Transporte De Cuenca (EMOV EP, 2018),
existen un total de 475 buses y conductores de trasporte tipo urbano que cubren
las diferentes rutas dentro de la cuidad. Existen varios factores de riesgo
psicosociales a los que estan sometidos los conductores, no han sido evaluados

y podrian estar influenciando de manera directa sobre los sintomas musculo

José Ignacio Hurtado Matute 14
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esqueléticos que presenten. Es importante recopilar y documentar la informacion
sobre los sintomas musculo esqueléticos en los conductores de bus urbano y
llegar a determinar si existe una relacion significativa con los factores de estrés,
para poder actuar antes que se desarrolle una enfermedad ocupacional. El
estrés es una patologia, que altera el comportamiento de los conductores, por
ende, el servicio que dan a la ciudadania y la forma en que conducen las
unidades en las vias de la urbe, por todo lo mencionado, es un tema de
importancia social conocer y actuar sobre los niveles de estrés que puedan

presentar los conductores de bus urbano en el cantén Cuenca.

1.2. Objetivo General:

Determinar si existe una relacion entre la prevalencia de SME que puedan
presentar los conductores de buses urbanos con los factores de riesgo

psicosocial relacionados a su trabajo.

1.2.1. Objetivos especificos:

a. Determinar la prevalencia de sintomas musculo esqueléticos en los

conductores de bus urbano.

b. ldentificar y evaluar los factores de riesgo psicosocial relacionados

al trabajo de los conductores.

c. Valorar la asociacion de variables mediante método estadistico.

1.3. Hipotesis

50% o0 mas de los conductores de bus urbano presentaran SME en al
menos una parte del cuerpo, mientras en la evaluacion de riesgo psicosocial
el 40% de los conductores o mas evaluaran como estresante al menos a 1
factor de estrés, encontrando una asociacion estadisticamente significativa

p<0.05 entre estas 2 variables.

José Ignacio Hurtado Matute 15
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Capitulo 2

Sintomas musculo esqueléticos

2.1. Sintomas Musculo esqueléticos (SME)
El sistema musculo esquelético, esta formado por los tejidos blandos
asociados con los huesos y las articulaciones, en los miembros superiores,

miembros inferiores y columna vertebral (Ladou & Harrison, 2015).

2.1.1. Definicion segun NIOSH (The National Institute for Occupational

Safety and Health).

Un trastorno muasculo esquelético, “es una lesiébn de los musculos,
tendones, ligamentos, nervios, articulaciones, cartilagos, huesos o vasos
sanguineos de los brazos, las piernas, la cabeza, el cuello o la espalda que se
produce o se agrava por tareas laborales como levantar, empujar o jalar objetos”
(NIOSH, 2012).

2.1.2. Definicion segun OSHA-EU (European Agency for Safety & Health at
Work)

Los trastornos musculo esqueléticos normalmente afectan a la espalda,
cuello, hombros y extremidades superiores, aunque también pueden afectar a
las extremidades inferiores. Comprenden cualquier dafio o trastorno de las
articulaciones y otros tejidos (UE-OSHA, 2017).

2.1.3. Definicion segun OMS (Organizacion Mundial De La Salud)

Por trastornos musculo esqueléticos se entienden “los problemas de salud
del aparato locomotor, es decir los musculos, tendones, esqueleto 6seo,
cartilagos, ligamentos y nervios”. Esto abarca todo tipo de dolencias desde
molestias leves y pasajeras hasta las lesiones irreversibles y discapacidades
(OMS, 2017).

José Ignacio Hurtado Matute 16
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2.2. Sighosy sintomas.

Las principales quejas musculo esqueléticas suelen ser dolor,
inestabilidad o disfuncién. Dado que los sintomas y signos suelen ser
inespecificos, el reconocer las combinaciones esperadas de sintomas y signos
en la anamnesis y la exploracion fisica puede ayudar a facilitar el diagndstico
clinico.

La valoracion inicial debe seguir las guias sistémicas para traumatismos
para descartar una lesion articular grave. Sin embargo, las valoraciones tipicas
en la clinica siguen a los componentes tradicionales de la exploracion fisica y

deben incluir inspeccion, palpacion y valoracion de la amplitud del movimiento.

La inspeccioén incluye también la observacion de cicatrices quirdrgicas,

hinchazédn, eritema, deformidad y atrofia (Ladou & Harrison, 2015).

2.3. Clasificacion de trastornos musculo esqueléticos.

2.3.1. TME de Hombro

Los trastornos del cuello y de la columna toréacica superior con frecuencia
se irradian al hombro. Las evaluaciones extensas del dolor de hombro incluyen
un examen cuidadoso de la columna cervical y toracica (Ladou & Harrison,
2015).

Patologias de hombro:
1. Sindrome de pinzamiento o desgarros del maguito rotador.
Tendinosis bicipital.
Desgarros de Labrum.
Osteoartrosis de hombro.
Hombro congelado.
Luxaciones del hombro.
Inestabilidad multidireccional.

Fracturas claviculares.

© © N o g bk~ WD

Fracturas proximales al humero.

10. Separacion de la articulacion acromioclavicular.

José Ignacio Hurtado Matute 17
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11. Neuropatia del plexo braquial.

2.3.2. TME de Codo

El dolor y las discapacidades de codo son frecuentes en el lugar de
trabajo; la valoracion clinica debe diferenciar entre lesiones traumaticas agudas
y lesiones cronicas debido a tension repetido. El tratamiento y la prevencion
deben guiarse por lo factores del riesgo del lugar de trabajo, como tener que
poner tension en la mufieca al formar una pinza o apretar de forma repetitiva con
gran fuerza, estrés por contacto con el codo y posturas en que interviene el codo
(Ladou & Harrison, 2015)

Patologias de codo:
1. Epicondilitis lateral (Codo de tenista)
Epicondilitis medial (codo de golfista)
Atrapamiento del nervio radial en el codo (sindrome del tunel del radio)
Neuropatia cubital en el codo (Sindrome del tinel cubital)
Bursitis del olecranon.
Sindrome del nervio interéseo anterior y del pronador.

Osteoartritis del codo.

©® N e s W N

Traumatismo mayor del codo: Fracturas del codo, luxacion del codo.

2.3.3. TME de Mufieca y Mano

Las lesiones o el dolor en la mano y la mufieca son frecuentes en el lugar
de trabajo, en particular en ocupaciones que implican el pinzamiento forzado y
repetido o manejo de cargas con los dedos. Se requiere una valoracion
cuidadosa de los sintomas y una exploracion fisica enfocada a determinar un
diagnéstico adecuado, dado que los sintomas a menudo pueden ser vagos y
dificiles de reproducir (Ladou & Harrison, 2015).

Patologias de mufieca y mano:
1. Dolor inespecifico del antebrazo, mufieca o mano.

2. Quiste del Ganglion.

José Ignacio Hurtado Matute 18
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Tenosinovitis del De Quervain.

Otras tendinopatias del extensor de la mufieca.
Dedo en gatillo.

Sindrome del tunel del carpo.

Neuropatia cubital en la mufieca.

Sindrome por vibracién de la mano y el brazo.

© ® N o U A W

Esguince de la mufieca.

10.Lesidn del ligamento colateral cubital del pulgar (Pulgar de esquiador).
11. Desgarros del complejo del fibrocartilago triangular.

12.Enfermedad de Kienbock.

13. Contractura de Dupuytren.

14.Osteoartritis de los dedos o la mufieca.

15. Fracturas de escafoides.

16.Dedo de matrtillo.

17. Fracturas falangicas y metacarpianas.

18. Fractura del radio o el cubito.

2.3.4. TME de Columna

La lumbalgia es la causa mas frecuente de discapacidad para los
pacientes menores de 45 afios de edad y es la segunda causa mas frecuente de
visita al médico de atencion primaria. Alrededor del 80% de los episodios de
lumbalgia se resuelven en un periodo de 2 semanas y 90% se resuelven en un
periodo de 6 semanas. A menudo es dificil diagnosticar la causa exacta de la
lumbalgia, su etimologia suele ser multifactorial, aunque con frecuencia hay
cambios degenerativos en la columna lumbar. Algunos signos de alarma de
enfermedad grave de la columna incluyen pérdida inexplicable de peso,
incapacidad de mejorar con el tratamiento, dolor intenso por mas de seis

semanas, por la noche o en reposo. (Ladou & Harrison, 2015)
Patologias de columna:
1. Lumbalgia.

2. Estenosis espinal.
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Herniacion de disco lumbar.
4. Fracturas en la cadera.

5. Osteoartritis.

2.3.5. TME de Cuello

El dolor de cuello en pacientes de mayor edad, se debe en su mayoria a
la degeneracion mecanica que afecta los discos cervicales, las articulaciones
facetarias y las estructuras ligamentosas y puede ocurrir en el contexto de
cambios degenerativos en otros sitios. El dolor también puede provenir de la
musculatura de apoyo del cuello. La postura es un factor muy importante,
particularmente en paciente jévenes. Muchos sintomas de cuello relacionados
con el trabajo se deben a una mala postura y a movimientos repetitivos con el
tiempo. Las lesiones agudas también pueden ocurrir de forma secundaria a un
traumatismo. Por ejemplo, el latigazo ocurre en 15-40% de los accidentes en
vehiculos motorizados, con dolor crénico que se desarrolla en 5-7% del total de
los accidentados. (Ladou & Harrison, 2015)

Patologias de cuello:
1. Torticolis.
2. Contractura muscular.

3. Cervicalgia.

2.4. Factores deriesgo.
2.4.1. Caracteristicas individuales
2.4.1.1. Edad

En un estudio realizado por Alperovitch-najenson & Santo, Yoav,
Youssef Masharawi (2010), a un total de 361 conductores de buses
urbanos israelies, se obtuvo como resultado; 164 conductores (45,4%)
presentaron SME y fueron incluidos en el grupo de SME, mientras los
otros 197 conductores fueron incluidos en el grupo de no SME. Los

conductores en el grupo SME fueron significativamente mas jévenes que
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los conductores en el grupo no SME (edad media 45,0 £ 9,5 afios y 47,0

+ 10 afios, respectivamente, p = 0,04).

2.4.1.2. Antiguedad en el Puesto

En el estudio descrito anteriormente (Alperovitch-najenson & Santo, Yoav,
Youssef Masharawi, 2010), no se encontré una relacion significativa (p<0.05)
entre la antigliedad en el puesto y la prevalencia de SME, lo que concuerda con
la investigacion realizada por Alperovitch-Najenson, Katz-Leurer, Santo,
Golman, & Kalichman (2010) con una muestra de 359 conductores de bus
urbano, donde los conductores con y sin SME no fueron estadisticamente

diferentes en términos de antigtiedad en el puesto de trabajo.

2.4.1.3. Indice de masa corporal (IMC)

Segun el Instituto Nacional del Corazon, los Pulmones y la Sangre de los
Estados Unidos (NHLBI, 2018), el indice de masa corporal (IMC) es una férmula
que se utiliza para evaluar el peso corporal en relacion con la estatura. Se calcula
dividiendo los kilogramos de peso por el cuadrado de la estatura en metros como
se muestra en la ecuacion 1. La formula permite medir la composicion corporal

y ha demostrado ser una manera eficaz de determinar la grasa corporal.

Peso (K
IMC = (Kg)
Estatura (m)?

(1)

Para determinar una relacién significativa entre el IMC y la prevalencia de
SME (Fernandez-D’Pool et al., 2012), tom6 una poblacion de 35 conductores de
bus de una universidad publica, donde hubo una elevada incidencia de SME
(94%), al aplicar la prueba de correlacibn de Spearman se determind una

relacion significativa (rs=0,895; p<0,05) entre los SME y el IMC.
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2.4.1.4. Actividad fisica.

Lee & Gak (2014) seleccionaron al azar 81 conductores de bus urbano en
Corea, en los cuales evaluaron los sintomas musculo esqueléticos, el dolor y el
riesgo de posturas. Posteriormente se realizé un programa de actividad fisica de
auto-estiramiento por 4 semanas en un grupo seleccionado obteniendo como
resultado; una disminucion estadisticamente significativa del dolor (p<0,05).
También hubo wuna disminucion significativa de los sintomas mausculo

esqueléticos en el cuello y los hombros (p <0,05).

Segun Alperovitch-najenson & Santo, Yoav, Youssef Masharawi (2010)
en su estudio realizado a 384 conductores de buses urbanos israelies, La
prevalencia de conductores que participaron en actividades fisicas regulares fue
significativamente mayor en el grupo no SME (67,3%) que en el grupo SME
(48,5%) (p <0,01).

2.4.1.5. Tabaquismo.

En el estudio realizado por Vieira, Kumar, & Narayan (2008) sobre el dolor
lumbar entre enfermeras y soldadores, se concluye que el tabaquismo, la falta
de actividad fisica y el sobrepeso son factores personales relacionados con las
dolencias lumbares. Por lo tanto, segun Vieira et al. (2008), los programas de
prevencion de las lesiones lumbares deberian centrarse no sélo en reducir la
sobrecarga o en mejorar la organizacién del trabajo y los factores psicosociales,
sino que también deberia incluir programas para dejar de fumar, camparfas de

actividad fisica regular y promover una alimentacion sana.

Leino-Arjas (1998), Analizdé la asociacion entre el dolor en el cuello-
hombros y el tabaquismo y concluye que es mas habitual dicha dolencia entre
trabajadores que fuman que entre los que nunca han fumado. Si bien un analisis
posterior que consideraba la edad, factores individuales y de la ocupacion de los
individuos puso de relieve la influencia significativa inicamente en los individuos

gue nunca habian fumado.
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2.4.2. Riesgos Ergondémicos Geométricos Operacionales.
2.4.2.1. Ergonomia

Segun la Organizacion Internacional Del Trabajo (OIT) La ergonomia es
el estudio del trabajo en relacion con el entorno en que se lleva a cabo (el lugar
de trabajo) y con quienes lo realizan (los trabajadores). Se utiliza para determinar
como disefiar o adaptar el lugar de trabajo al trabajador a fin de evitar distintos

problemas de salud y de aumentar la eficiencia (OIT, 2014).

La ergonomia geométrica operacional, se entiende como la forma en que
una persona acomoda su cuerpo al llevar acabo una actividad y es determinada
por la geometria del espacio de trabajo y las caracteristicas antropométricas
individuales del trabajador (OIT, 2014).

2.4.2.2. Manipulacién manual de cargas.

Se define como cualquier operacion de transporte o sujecion de una carga
por parte de uno o varios trabajadores, como el levantamiento, la colocacién, el
empuje, la traccion o el desplazamiento, que por sus caracteristicas o
condiciones ergonOmicas inadecuadas entrafie riesgos, en particular dorso-
lumbares, para los trabajadores (Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el
trabajo, 1990).

Mientras se sostienen 0 acarrean cargas pesadas, también la estructura
Osea puede estar sujeta a esfuerzos excesivos y resultar dafiada. Si se cargan
materiales durante un largo periodo de tiempo, pueden aparecer trastornos
degenerativos, especialmente en la region lumbar (Instituto Nacional de

Seguridad e Higiene en el trabajo, 2003).

El gobierno del Ecuador ha ratificado con la OIT, el convenio sobre el peso
maximo de carga C127, para lo cual el Seguro General De Riesgos De Trabajo,
mediante el Decreto Ejecutivo 2393, establece el peso maximo de carga que

puede soportar un trabajador, el cual se expresa en la siguiente tabla:

José Ignacio Hurtado Matute 23



Universidad de Cuenca Ag),

Tabla 1

Peso maximo de carga que puede soportar un trabajador
Caracteristicas del trabajador Peso maximo
Varones de hasta 16 afos 35 libras.
Mujeres de hasta 18 afios 20 libras.
Varones de 16 a 18 afios 50 libras.
Mujeres de 18 a 21 afios 25 libras.
Mujeres de 21 afios 0 mas 50 libras.
Varones de mas de 18 afos Hasta 175 libras.

Fuente: Decreto Ejecutivo 2393.

Segun normas internacionales como la guia técnica para el manejo de
carga del INSHT, recomienda no sobrepasar de 25 Kg en condiciones ideales
de carga. No obstante, si la poblacion expuesta son mujeres, trabajadores
jovenes o0 mayores no se debera manejar cargas superiores a 15 Kg (Instituto
Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo, 2003).

2.4.2.3. Sobre esfuerzo fisico.

Para poder ejercer fuerza sobre un objeto,los musculos tiene que liberar

fuerza y consentrarla sobre este. Ello puede requerir esfuerzos excesivos y/o
provocar estado de fatiga muscular.
Durante este tipo de tareas la estructura 6sea esta sometida a fuerzas intensas.
Ello puede dar lugar a esfuerzos excesivos y lesiones en el sistema 6seo. Si el
esfuerzo se prolonga durante mucho tiempo o se repite con frecuencia, existe el
riesgo de padecer enfermedades degenerativas, especialmente en la vértebra
lumbar (Luttmann, Jager, & Griefahn, 2004).

2.4.2.4. Posturas Forzadas.

Posturas forzadas son posiciones de trabajo que suponen que una O
varias partes del cuerpo dejen de estar en una posicion natural o de confort,

pasando a una posicion forzada o inadecuada que genera hiperextensiones,
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hiperflexiones y/o hiperrotaciones de hueso o articulaciones (Cilveti & Idoate,
2000).

Las posturas forzadas durante largos periodo de tiempo conllevan un esfuerzo
sostenido de ciertos musculos que puede ser causa de fatiga muscular y
disminuir considerablemente el aporte sanguineo. Esta reduccion parcial de las
funciones de la musculatura reduce la capacidad de actuar ante un impacto

repentino, aumentado el peligro de accidentes (Luttmann et al., 2004).

2.4.2.5. Movimientos Repetitivos.

Se definen como movimientos repetitivos a un grupo de movimientos
continuos mantenidos durante la realizacion de un trabajo. Que implica accién
conjunta de los musculos, los huesos, las articulaciones y los nervios de una
parte del cuerpo y provocan fatiga en la zona muscular, sobrecarga hasta llegar
a la lesion (Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo, 1997).

El movimiento repetitivo durante largos periodos de tiempo produce fatiga
muscular, y esta a su vez, puede ocasionar cambios irreversibles en la estructura
muscular, si no se asegura una recuperacion suficiente. Este efecto puede
aparecer también, aunque las fuerzas ejercidas hayan sido de escasa intensidad
(Luttmann et al., 2004).

2.4.2.6. Esfuerzos Prolongados.

El esfuerzo prolongado en los musculos produce fatiga muscular, cuando
no se permite una recuperacion suficiente, la fatiga puede ocasionar cambios
irreversibles en la estructura muscular. Una contraccion prolongada de los
musculos puede redundar en una circulacion de sangre insuficiente (Luttmann
et al., 2004).
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2.4.3. Factores Fisicos.

La guia técnica colombiana para el andlisis de exposicion a factores de
riesgo ocupacional, define a los riesgos fisicos como; condiciones ambientales
de naturaleza fisica considerando esta como la energia que se desplaza en el
medio, cuando entra en contacto con las personas pueden tener efectos nocivos
sobre la salud dependiendo de su intensidad, exposicién y concentracion de los
mismos (MPS, 2011).

2.4.3.1. Vibraciones.

Vibracion transmitida al sistema mano-brazo: la vibracibn mecanica que,
cuando se transmite al sistema humano de mano y brazo, supone riesgos para
la salud y la seguridad de los trabajadores, en particular, problemas vasculares,
de huesos o de articulaciones, nerviosos 0 musculares (Instituto Nacional de

Seguridad e Higiene en el trabajo, 2005).

Vibracién transmitida al cuerpo entero: la vibracién mecéanica que, cuando
se transmite a todo el cuerpo, conlleva riesgos para la salud y la seguridad de
los trabajadores, en particular, lumbalgia y lesiones de la columna vertebral
(Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo, 2005).

2.4.3.2. lluminacion.

La iluminacion excesiva o insuficiente no produciran un trastorno musculo
esquelético por si. Pero el realizar una actividad laboral bajo esta condicién de
riesgo puede que por la presencia de este el trabajador se vea expuesto a otros
riesgos derivados del exceso o falta de iluminacién como son adoptar posturas
forzadas y aumenta el peligro de tropezar o de caer (Ulzurrun, Garasa, Macaya,
& Eransus, 2007).

2.4.3.3. Temperatura.

Las altas temperaturas mientras se manipulan objetos pesados, pueden
causar problemas de presion arterial y un aumento de la temperatura del cuerpo.

Las bajas temperaturas pueden dificultar la destreza. (Luttmann et al., 2004)
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2.4.4. Factores Mecéanicos.

Las caidas, golpes, choques pueden dar lugar a traumatismos en la zona
muscular, asi como dafio a nivel 6seo, dependiendo del dafio sufrido en las
zonas musculo esqueléticos pueden mantenerse secuelas que benefician la
posterior aparicion de trastornos musculo esqueléticos crénicos (Instituto

Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo, 2003).

En el estudio realizado por Luttmann et al. (2004) busca determinar
principalmente la prevalencia de lesiones musculo esqueléticas relacionadas
con el trabajo asistencial en fisioterapeutas de la provincia de Soria en Espafia.
Secundariamente busca conocer los factores de riesgo mas importantes que
llevan a sufrir estas lesiones. Realiza una encuesta a una poblacion de 42
fisioterapeutas, con un porcentaje de participacion de 90,48%. Como resultado;
84,21% de los encuestados ha presentado una lesion masculo esquelética a lo
largo de su vida y un 71,05% en los ultimos 12 meses. Teniendo como un factor
de riesgo secundario los resbalones y las caidas, los cuales a pesar de no ser

comunes se da identificado que provocaron dichas lesiones.

2.4.5. Factores Psicosociales.

Carayon, Haims, & Yang (2001) definen los factores psicosociales como
las caracteristicas percibidas del ambiente de trabajo que tienen una
connotaciéon emocional para los trabajadores y los gestores.

Los riesgos psicosociales, a diferencia de los factores psicosociales, no
son condiciones organizacionales sino hechos, situaciones o estados del
organismo con una alta probabilidad de dafiar la salud fisica, social, psicologica
(mental y comportamental) de los trabajadores de forma importante. (Jiménez,
2010)

El riesgo psicosocial que se tratara en este estudio es el estrés laboral, el
cual segun Navinés, Martin-Santos, Olivé, & Valdés (2016); se puede definir al

estrés laboral como respuesta psicobiolégica nociva, que aparece cuando los
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requisitos de un trabajo no igualan las capacidades, recursos o las necesidades
del trabajador. Puede estar relacionado con el trabajo en si mismo (carga laboral,
escasa posibilidad de tomar decisiones) y también con el contexto organizativo
o con el ambiente laboral (escasa comunicacion, conflictos interpersonales), asi

como con dificultades para conciliar la vida familiar con el trabajo.

2.5. Factores de riesgo identificados en el grupo de estudio.

En base al objetivo de la presente investigacion y considerando los
factores de riesgo que pueden influenciar o provocar directamente sintomas
musculo esqueléticos, se considerara dentro de la encuesta las caracteristicas
individuales del trabajador como son; Edad, antigiiedad en el puesto de trabajo.
Dentro de los factores de riesgo psicosociales se evaluara los factores de estrés
a los que esta sometido el conductor para poder determinar si existe una relacion

estadisticamente significativa con los sintomas musculo esqueléticos.
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Capitulo 3

Riesgo Psicosocial — Estrés

3.1. Definicion

Una definicién que tiene gran aceptacion, es la de Mc Grath (1970): "El
estrés es un desequilibrio sustancial (percibido) entre la demanda y la capacidad
de respuesta (del individuo) bajo condiciones en la que el fracaso ante esta

demanda posee importantes consecuencias (percibidas)".

Complementado la definicibn desde una perspectiva integradora el estrés
se podria definir como la “respuesta fisioldgica, psicoldgica y de comportamiento
de un individuo que intenta adaptarse y ajustarse a presiones internas y
externas”. También el estrés laboral surge cuando se da un desajuste entre la
persona, el puesto de trabajo y la propia organizacion, la persona percibe que
no dispone de recursos suficientes para afrontar la problematica laboral y

aparece la experiencia del estrés (Del Hoyo Delgado, 2001).

3.2. Tipos De Estrés.

Coyoy (2014) identifica 2 tipos de estrés:

3.2.1. Eustrés

Es el estrés positivo, no producen un desequilibrio de tipo fisiologico.
A nivel psicolégico la persona es capaz de enfrentarse a las situaciones e
incluso obtiene sensaciones placenteras con ello, es decir que permite
disfrutar de la vida de una forma mucho mas placentera agradeciendo por

cada momento que se tenga.

El estrés incrementa la vitalidad, salud y energia, ademas facilita la
toma de decisiones que permitiran llevar la iniciativa en el desarrollo como
ser humano, permite un nivel de conciencia capaz de sentir la vida como

una experiencia unica y valiosa.
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3.2.2. Distrés

Es el estrés negativo o desagradable. Este tipo de estrés hace que la
persona desarrolle una presion o esfuerzo muy por encima del necesario
de acuerdo a la carga que sobre este recae. Este tipo de estrés va
acompafiado siempre de un desorden fisiolégico existe una aceleracién
de las funciones, hiperactividad, acortamiento muscular, aparecimiento de
sintomas de otras enfermedades en una idea provocamos nuestro

deterioro mas rapidamente.

En general y en base a la literatura se utiliza el término “estrés” para

referirnos al estrés negativo o distrés.

3.3. Factores Psicosociales en el Trabajo.

Una mala organizacién del trabajo, es decir, la manera en la que se
definen los puestos, los sistemas de trabajo y como se gestionan, puede

desencadenar en estrés laboral.

El exceso de exigencias o presiones y la dificultad del trabajador para
afrontarlos pueden tener su origen en una mala organizacion del trabajo,

condiciones laborales insatisfactorias, o una incorrecta definicion de rol.

Segun Leka, Griffiths, & Cox (2004) el tipo de trabajo que produce mas
estrés es aguel en que las exigencias y presiones superan los conocimientos y
capacidades del trabajador para afrontarlos, debido a pocas oportunidades de

tomar decisiones o ejercer control.

Cuando mayor se ajuste los conocimientos y capacidad del trabajador a
las exigencias y presiones del trabajo, asi como cuando tenga un mayor control
sobre sus tareas y como las realiza y reciba un adecuado apoyo de la
organizacion, menor sera la probabilidad de sufrir estrés. (Sanchez, 2014)
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La mayor parte de las causas del estrés laboral estan relacionadas con la
forma en la que se define el trabajo y el modo en el que se gestiona. Dichos
factores pueden ser perjudiciales por lo que se denominan “Riesgos
psicosociales relacionados con el estrés”. (Leka et al.,, 2004), describe la
existencia de nueve categorias de riesgos psicosociales relacionados con el

estrés, Las cuales se indican a continuacion:

3.3.1. Caracteristicas del trabajo:
3.3.1.1. Caracteristicas del puesto.

e Tareas monétonas, aburridas y triviales.
e Falta de variedad.
e Tareas desagradables.

e Tareas que producen aversion.
3.3.1.2. Volumen y ritmo de trabajo.

e EXceso o escasez de trabajo.

e Trabajos con plazos muy estrictos.
3.3.1.3. Horario de trabajo.

e Horarios de trabajo estrictos e inflexibles.
e Jornadas de trabajo muy largas o fuera del horario normal.
e Horarios de trabajo imprevisibles.

e Sistema de turnos mal concebidos.

3.3.1.4. Participacién y control.
e Falta de participacion en la toma de decisiones.
e Falta de control.

3.3.2. Contexto laboral:

3.3.2.1. Perspectivas profesionales, status y salario.

e Inseguridad laboral.
e Falta de perspectivas de promocion profesional.

e Promocidn excesiva o insuficiente.
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e Actividad poco valorada socialmente.

e Remuneracion por trabajo o destajo.

e Sistema de evaluacion de rendimiento injusto o poco claro.
e [EXxceso o carencia de capacidades para el puesto de

trabajo.

3.3.2.2. Papel del trabajador en la entidad.

e Papel indefinido.

e Funciones contrapuestas dentro del mismo puesto.

e Tener a cargo a otras personas.

e Atender contantemente a otras personas y ocuparse de sus
problemas.

3.3.2.3. Relaciones interpersonales.

e Supervision inadecuada.

e Malas relaciones con los compafieros.

e Intimidacion, acoso o violencias.

e Trabajo aislado o en solitario.

e Ausencia de procedimientos establecidos para tratar de

resolver problemas o quejas.

3.3.2.4. Culturainstitucional.
e Mala comunicacion.
e Liderazgo inadecuado.
o Falta de claridad en los objetivos y en la estructura de la
entidad.

3.3.2.5. Relacion entre la vida familiar y la vida laboral.

e Exigencias contrapuestas entre la vida laboral y vida

familiar.

José Ignacio Hurtado Matute 32



Universidad de Cuenca Agik

3.4.

e Falta de apoyo en el trabajo respecto a los problemas
familiares.
e Falta de apoyo en la familia respecto a los problemas

laborales.

Estrés en los trabajadores.

3.4.1. Caracteristicas de la persona.

Segun Daza (1999), existe una influencia de ciertas caracteristicas
personales en la produccion de estrés. El hecho de tener una serie de
caracteristicas personales determinadas, no quiere decir que desencadene
por si mismas el estrés, sino que aumenta la vulnerabilidad de esos sujetos
y cuando se den unas determinadas situaciones o demandas, el sujeto tenga

mas probabilidades de sufrir una situacion de estrés.

Hay que considerar que las caracteristicas individuales estan
afectadas por una gran variabilidad interindividual e, incluso, también son
variables en un mismo individuo a lo largo de su historia personal. Entre estas
caracteristicas personales existen ciertos aspectos de la personalidad que

hacen a las personas mas vulnerables al estrés:

3.4.1.1. Personalidad tipo A: Hace referencia a un tipo de personalidad
caracteristica que se manifiesta; como un interés desmesurado por
la perfeccion y por el logro de metas elevadas, una implicacion muy
profunda con su profesién (hasta el punto de considerar el trabajo
como el centro de su vida), que lleva al desarrollo de grandes
esfuerzos, a una tension constante, a una incapacidad de relajarse
y a una preocupacion constante por el tiempo. Estos sujetos son
activos, enérgicos, competitivos, ambiciosos, agresivos,
impacientes y diligentes. Personalidad que los vuelve mas

susceptibles al estrés. (Daza, 1999)

José Ignacio Hurtado Matute 33



Universidad de Cuenca Agik

3.4.1.2.

3.4.1.3.

3.4.1.4.

3.4.1.5.

3.4.1.6.

3.4.1.7.

Dependencia: Las personas poco auténomas toleran mejor un
estilo de mando autoritario (supervision estricta) y un ambiente
laboral muy normalizado. Sin embargo, tienen mas problemas en
situaciones que implican tomar decisiones o cualquier tipo de
incertidumbre 'y ambigiedad que las personas mas

independientes.

Ansiedad: Las personas ansiosas experimentan mayor nivel de

conflicto que las no ansiosas.

Introversion: Ante cualquier problematica, los introvertidos
reaccionan mas intensamente que los extrovertidos, ya que son

menos receptivos al apoyo social.

Rigidez: Las personas rigidas presentan un mayor nivel de
conflicto y de reacciones desadaptadas, especialmente en
situaciones que implican un cambio y que requieren un esfuerzo

adaptativo, que las personas flexibles.

La formacion, las destrezas y conocimientos adquiridos, la
experiencia y la capacidad (intelectual y fisica): Tienen capital
importancia como fuente de estrés, por la posible incongruencia
gue se puede dar entre la posicion ocupada en el trabajo y la
capacidad o capacitacion del trabajador. Asi, la posicién ocupada
puede requerir de capacidades y conocimientos superiores al nivel
de preparacién de la persona, o, bien al contrario, la capacidad de
la persona puede estar por encima de lo que requiere el puesto que

ocupa y ser esto una fuente de frustracion e insatisfaccion.

La mala condicion fisica y los malos habitos de salud: La mala
condicion fisica y los malos hébitos de salud pueden disminuir de
alguna manera la capacidad de enfrentarse a los problemas de

trabajo.
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3.4.1.8. Las necesidades del individuo: Necesidad de contacto social, de

intimidad, de reconocimiento personal, de autorrealizacion.

3.4.1.9. Las aspiraciones: Deseos de logro personal, de alcanzar un

determinado estatus, de dominar y controlar el trabajo.

3.4.1.10. Las expectativas: Esperanzas que el individuo tiene de obtener
de su trabajo ciertos beneficios personales, sociales.

3.4.1.11. Los valores: La adhesion al principio de autoridad, importancia del

trabajo o del status.

Para determinar el estrés producido es necesario analizar la dindmica que
se da en la interrelacion entre las demandas del trabajo y las caracteristicas de
la persona (figura 1). Por lo general en esta interrelacion entre los 2 grupos de
estresores se le da mas importancia a las demandas del trabajo (se produce
estrés porque las demandas del entorno superan las capacidades del individuo
para afrontarlas), pero parece mas correcto hablar de desajuste entre personay
ambito laboral, considerando que las caracteristicas de la persona mencionadas
anteriormente, no tienen un caracter estatico con respecto a las demandas del
entorno, sino que las expectativas, deseos y necesidades de la persona tienen
un efecto dinamico y activo en relacioén al entorno laboral y en la generacién al
estrés. (Daza, 1999)
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Figura 1: Interrelacién Entre las Demandas del Trabajo y las Caracteristicas del

Trabajador.

Fuente: Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo de Espafia, 1999.

3.5. Fases del estrés

Al darse una situacion en la que se ve afectado el individuo (PRESION)

se desencadena una reaccién organica (TENSION). Asi, cuando cualquier

estimulo suponga un factor de desequilibrio que trastorne la estabilidad de

nuestro medio interno se produce un estado de alerta, de movilizacion, de

preparacion para controlar este cambio de situacion. En este sentido, esta

activacion no tiene en si misma un caracter negativo. El sujeto no considera si la

naturaleza del estimulo es positiva 0 negativa, sino da una reaccién organica y

psicolégica comun. (Daza, 1999)

Selye en una investigacion realizada en 1936, identifica el llamado;

Sindrome General De Adaptacion, el cual consta de 3 fases (figura 2).
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Figura 2: Sindrome General de Adaptacion.

Fuente: (Daza, 1999)

Sanchez (2014) En el proceso del estrés también distinguirse estas 3 etapas las

cuales se detallan a continuacion:

3.5.1. Reacci6n de alarma:

En esta primera etapa, el organismo moviliza una gran cantidad de
energia y se adapta para poder hacer frente a la situacion que ha

desencadenado el estrés:

El cuerpo se prepara para obtener la maxima fuerza y velocidad de los
musculos. Por ejemplo, aumentan los niveles de adrenalina y de glucosa en
sangre y se incrementa la tasa cardiaca, la tension arterial, el tono muscular y la

respiracion.

La mente se prepara para procesar mejor la informacion mas relevante.
Por ejemplo, concentra la atencion directamente sobre el estresor,
desatendiendo cualquier otro tipo de informacion del ambiente. Es por ello que

la percepcion, la atencion, la memoria y la toma de decisiones se ven alteradas.
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3.5.2. Fase de resistencia:

El cuerpo no puede mantenerse en un estado de alarma durante
demasiado tiempo. Si la situacion de estrés se prolonga, llegara un momento en
qgue el organismo debera compaginar la exigencia que representa la fuente del

estrés con todas las demas funciones corporales y las actividades diarias.

En consecuencia, las respuestas fisicas y psiquicas del estrés se
mantienen, aunque de una forma menos intensa que en la primera fase. El
resultado de ello es un desgaste excesivo, apareciendo en esta etapa muchos
de los problemas de salud caracteristicos del estrés, como los dolores de cabeza

o los trastornos digestivos.

3.5.3. Fase de agotamiento:

Si la situacion que provoca el estrés se prolonga en el tiempo, acabara
sintiendo un profundo agotamiento. Es en este momento cuando se manifestaran
muchos de los problemas del estrés, alterandose gravemente tu calidad de vida
y apareciendo con frecuencia problemas sociales, familiares y laborales.

El sistema inmunitario se debilita, por lo que aumenta el riesgo de contraer
enfermedades infecciosas.

Las alteraciones en el sistema circulatorio acaban por incrementar las
posibilidades de sufrir algan tipo de trastorno cardiaco, especialmente el infarto.

Es frecuente la aparicion de trastornos digestivos, entre los que
podriamos destacar las Ulceras.

Aparecen dolores habituales, especialmente los musculares y las
migrafas.

Aparecen trastornos del suefio, entre los que destacan las dificultades

para conciliar el suefio.

La fatiga aparece con mucha rapidez y es muy intensa, lo que afecta
gravemente al rendimiento en cualquier tipo de tarea.

Ademas, a nivel cognitivo, suelen experimentarse alteraciones del estado
de animo por ejemplo tristeza, irritabilidad, agresividad, impulsividad, dificultades

para concentrarse y olvidos frecuentes, entre otras muchas.

José Ignacio Hurtado Matute 38



Universidad de Cuenca Agik

3.6. Riesgo psicosocial propio en conductores.

El estrés y el manejo de vehiculos estan intimamente vinculados: el estrés
modula en buena medida la forma de conducir de las personas y puede ser la
causa de un numero considerable de accidentes y ademas puede ocasionar
efectos negativos en el conductor como generacion de mayores niveles de
hostilidad y de comportamientos competitivos; mayor tendencia a la impaciencia,
toma de decisiones arriesgadas y conduccion imprudente, asi como disminucion

de la concentracion (Coyoy, 2014).

En las situaciones de trafico, las manifestaciones del estrés suelen ser

inudtiles, contraproducentes y aumentan los riesgos para la seguridad.

Sanchez (2014) destaca los llamados estresores vitales (ejemplo; el
fallecimiento de un ser querido, un divorcio, problemas econémicos graves o los
despidos, entre otros), e indica que muchos conductores que han sufrido algun
accidente habian pasado en los meses anteriores o estaban pasando por alguna
de estas situaciones vitales especialmente estresantes. Ademas, a mayor
cantidad e intensidad de estos estresores vitales, mayor era la gravedad de los

accidentes.

Lima & Juérez (2008), en su estudio exploratorio sobre los estresores
laborales en los conductores de transporte publico colectivo en el Estado de
Morelos, México, logro identificar 15 estresores de conductores, estos se
compararon con otros estresores identificados en otras investigaciones bajo otra
denominacién y se encontraron algunas coincidencias como se muestra en la

tabla 2, lo que confirma de alguna forma su validez.

Tabla 2
Comparacion de estresores reportados

Estresor identificado Otras investigaciones

Congestidn vehicular (Tse, Flin&Mearns, 2006
1 El tréfico ;Kompier, 1996; Hanzlikové4, 2005)

Cumplir a tiempo los horarios, horarios Cumpliratiempo los horarios, horarios estrictos
estrictos (Tse, Flin&Mearns, 2006;
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10

Cuando se le atraviesa un vehiculo

Las manifestaciones son las que te hacen que
luego que te vayas quien sabe hasta donde
Conductores que nos cierran el paso, no nos
dejan pasar.

Los taxistas no hacen las paradas donde deberia
de ser, se detienen donde ellos quieren, no

tienen una parada exclusiva para ellos.

El calor

La gente quiere que los bajemos a donde ellos

quieren

El pasajero dice que le cobran méas o que les
cobran menos y quieren pagar menos

Que la unidad se descomponga

Cuando el pasajero agrede al operador

verbalmente

g8
ArrowheadSpace&Telecommunications, Inc.,
1999; Kompier, 1996; Hanzlikova, 2005;

Garwood, L. &Dorn, L., 2003)

Falta de control, sentimientos de impotencia
(ArrowheadSpace&Telecommunications, Inc.,
1999)

Factores ambientales externos, temperaturas
extremas al abrir y cerrar la puerta (Hanzlikova,
2005)

Atender las necesidades, exigencias y seguridad
de los pasajeros todo el dia (ArrowheadSpace&
Telecommunications, Inc., 1999.; Tse, Flin&
Mearns, 2006)

Problemas mecanicos

2006)

(Tse, Flin&Mearns,

Trato de los pasajeros (Kompier, 1996)

Fuente: (Lima & Juarez, 2008)

3.7.

Relacion factores de estrés y
estado del arte.

sintomas musculo esqueléticos,

El término trastornos musculo esqueléticos se utiliza para definir anomalias

en los tejidos blandos asociados con los huesos y las articulaciones en los

miembros superiores, los miembros inferiores y la columna vertebral (Aptel,
Aublet-Cuvelier, & Cnockaert, 2002).
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El estudio realizado por (Marras et al., 2000) revela que existe una via
biomecanica para la carga de la columna, asociada con el estrés psicosocial, se
sugiere que la via es compleja ya que la carga de la columna vertebral es una
mezcla entre las demandas de trabajo fisico, la reaccion al ambiente psicosocial
y los atributos Unicos de la persona. Esto indica una interaccion psicosocial-

biomecanica que define la carga fisica en la columna vertebral.

Los sintomas musculo esqueléticos puede tener multiples origenes, entre
ellos el riesgo psicosocial, entre las cuales podemos distinguir 5 factores como
son: factores psicosociales en el trabajo - demandas y control, factores
psicosociales en el trabajo - apoyo social, Caracteristicas individuales, factores
de estrés, indicadores de salud fisica y de comportamiento (Vigil-lazo, 2013).

La investigacion realizada por (Alperovitch-Najenson et al., 2010), busca
relacionar entre otras variables a los dolores cervicales con los factores de estrés
vinculados a la organizacion del trabajo; como resultado no se encontr6 relacion

significativa entre estas dos variables.

El estudio realizado por (Anjomshoae & Abdul Rani, 2013) en Malasia a 131
conductores de bus, buscé determinar la relacion entre los sintomas musculo
esqueléticos y los factores de estrés. En base a los resultados obtenidos en la
prueba del Chi cuadrado, se encontrd una asociacion significativa entre el control
en el trabajo con los sintomas de malestar en el cuello y los hombros. No se
encontré asociacion significativa entre el control en el trabajo u otros factores

psicosociales con los sintomas de dolor en distintos sitios del cuerpo.

El estudio realizado por (Bolivar Cuellar, Johana Rueda, 2014) a una
empresa de transporte terrestre en Bogota, no encontr6 una asociacion
significativa (p<0.005) entre desordenes musculo esqueléticos en region
cervical, dorsal y lumbar con los factores de riesgo psicosocial como trabajo de

baja tensidn, trabajo activo, trabajo con alta tension y trabajo pasivo.

Un estudio reporta una fuerte relacion entre sintomas de estrés con dolor de

cuello y dolor de espalda baja (Kompier & Beek, 2008).
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Los factores de estrés como; la congestion de trafico en las rutas de autobus,
la hostilidad de pasajeros, el periodo de descanso insuficiente durante un dia de
trabajo y la falta de accesibilidad a la parada de autobls para el descenso y
ascenso de pasajeros, son posibles factores psicosociales de estrés asociado
con dolor de espalda baja entre los conductores de autobuses urbanos israelies.
Encontrando una relacion significativa entre la congestion de trafico en las rutas
del autobus y el dolor de espalda baja de los conductores. (Kompier & Beek,
2008)

(Lee & Gak, 2014) realizaron un estudio a 81 conductores de bus en la ciudad
de Hong Kong, obteniendo los siguientes resultados; los sintomas musculos
esqueléticos en los conductores fueron reportados en el orden de hombros
(42.4%), el cuello (33.8%), la espalda baja (33.7%) y las extremidades superiores
(6.2%). Los autores proponen realizar un estiramiento para mitigar los efectos
musculo esqueléticos del puesto de trabajo y se obtienen los siguientes
resultados en el segundo cuestionario; dolor en hombros (35%), del cuello (25%)),
la espalda baja (30%) y las extremidades superiores (2.5%), mostrando una
disminucién en la prevalencia de sintomas muasculo esqueléticos, mediante la

realizacion del estiramiento diario por parte de los conductores.
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Capitulo 4

Metodologia

4.1. Tipo de estudio.

El presente estudio es descriptivo de corte transversal para determinar si
existe una relacién entre la prevalencia de Sintomas Musculo Esqueléticos
(SME) que puedan presentar los conductores de buses urbanos del canton

Cuenca, con los factores de riesgo psicosocial relacionados a su trabajo.

4.2. Areadel estudio.

La investigacion se realizO0 a los conductores de bus urbano
pertenecientes a las empresas de transporte las cuales estan controladas por el
consorcio CONCUENCA, el cual est4d encargado del transporte de pasajeros y
bienes por las rutas convencionales, alimentadoras y troncales pertenecientes al
Sistema Integrado de Transporte (SIT), En total se cubren 27 rutas desde
paradas entre sectores o hacia las terminales de transferencia. Para la
realizacion del servicio se cuentan con las 475 unidades (Tabla 3) de las 7
empresas de transporte actuales, las cuales son: Lancomtri, Urbadiez,
Ricaurtesa, Uncometro, Turismo Bafos, Contranutome y Concuetu (Moovit,
2018).

Tabla 3.

Distribucién de buses por compafia en el consorcio CONCUENCA
Compalfiia Unidades %
Lancomtri S.A. 64 13,5
Urbadiez S.A. 39 8,2
Ricaurtesa S.A. 50 10,5
Uncometro S.A. 55 11,6
Turismo Bafios S.A. 42 8,8
Contranutome S.A. 123 25,9
Concuetu S.A. 102 21,5
Total 475 100,0

Fuente: Camara de transporte de Cuenca, 2018.
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4.3. Universo y Muestra

4.3.1. Universo

El universo de este estudio es finito, constituido por 475 transportistas de

buses urbanos de la ciudad de Cuenca.

4.3.2. Muestra

La muestra se obtuvo mediante la aplicacion de la formula (ecuacion 2)
para el calculo de la muestra de estudios descriptivos de universo finito (Ochoa,
Abad, Andrade, & Garcia, 2017).

N*Zz*p*q
Cd2x(N—1)+Z%2xp=q

n

(2)

Donde;

e n (tamafio de la muestra): es la variable a encontrar y define al nUmero

de conductores a incluir en la investigacion.

e N (tamafio de la poblacién): es ndmero total de conductores de bus

urbano del cantén Cuenca, es decir 475 conductores.

e d (margen de error): se define como la precision con la cual se desea
estimar el pardmetro. Es colocado por el investigador e inversamente
proporcional al tamafio de la muestra. Segun (Ludewig et al., 2010) el
margen de error y el nivel de confianza los establece el investigador
dependiendo de 2 puntos . El primero es la utilizacion de resultados, los
cuales seran usados para cumplir los objetivos de esta investigacion y
también culminar con los estudios de posgrado por parte del autor. El

segundo es el nimero de sujetos que realmente puede estudiar con los
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recursos disponibles, los cuales son limitados. En base a los puntos

expuestos, el margen de error en el presente estudio es 9% (0.09)

e Z(nivel de confianza): Se puede definir como la probabilidad de que los
resultados seas ciertos. Segun (Ludewig et al., 2010), en el area de la
salud se acostumbra a utilizar niveles de confianza entre 95% y 99%,
ademas considerando que el nivel de confianza es directamente
proporcional a la poblacion y que los recursos de la presente investigacion
son limitados como se indico al colocar el margen de error. Se coloca un
nivel de confianza del 95%, Z=1.96.

e p (probabilidad de éxito): Es la probabilidad esperada obtenida de las
probabilidades encontradas en otras investigaciones (Ochoa et al., 2017).
En la investigacion realizada por (Coyoy, 2014) obtuvo una prevalencia
de estrés de 46%, mientras (Ramirez et al., 2013) determina una
prevalencia de estrés del 26.5%. Considerando las probabilidades
encontradas en las investigaciones expuestas anteriormente, se buscé un
valor cercano a la media y para efecto de simplificar el calculo, el valor de

la probabilidad de excito del presente estudio 30%. P = 0.3

e ( (Probabilidad de fracaso): 1—p=0.7

Remplazando variables,

475 x (1.96)% * 0.3 x 0.7

_ 3
"= (0.09)% % (475 — 1) + (1.96)2 * 0.3 * 0.7 (3)
_ 383,1996 .
" =38394+ 0806736 (4)
n=2824 ~ 83 (5)
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4.4. Variables de estudio
4.4.1. Clasificacion de variables de acuerdo a su naturaleza

4.4.1.1. Variables Cuantitativas discretas
- Edad
- Antiguedad en el puesto
- Numero de conductores con y sin sintomas musculo esqueléticos.

- Numero de conductores con y sin estres.

4.4.1.2. Variables Cualitativas dicotomicas
- Sintomas musculo esqueléticos.

- Factores de estrés.

4.4.2. Clasificacion de variables de acuerdo a su relacion
4.4.2.1. Variables Independientes

- Prevalencia de estrés.
- Edad.

- Antigledad en el puesto.

4.4.2.2. Variables Dependientes
- Sintomas musculo esqueléticos.

45. Método

Para determinar si existe una relacion estadisticamente significativa
entre la variable independiente prevalencia del estrés (variable tipo
categorica dicotomica) y la variable dependiente los sintomas musculo
esqueléticos (variable tipo categérica dicotomica), segun Ochoa et al. (2017)

los test estadisticos de acuerdo al tipo de variables descritos serian: el test
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estadistico paramétrico “Diferencia de 2 proporciones” o el test no
paramétrico “Chi cuadrado”. El test paramétrico se utiliza siempre que las
variables presenten una distribucion normal, mientras el test no paramétrico
se utiliza cuando las variables no presentan una distribucién normal. Para
conocer que los datos obtenidos en las variables estudiadas obedecen a una

distribucion normal se tiene que cumplir 2 condiciones.

1. Las observaciones son independientes (se han seleccionado al azar), y,

2. Se espera tener al menos: diez casos con la presencia del evento a
estudiar y diez datos con ausencia del evento a estudiar. (Ochoa et al.,
2017).

Las encuestas a los conductores de bus urbano fueron realizadas al azar,
cumpliendo la primera condicién, pero al momento de tabular los datos y
ordenar las variables se observa datos que cumplen con las condiciones de
una distribucién normal o otros que cuenta con menos de 10 casos ya sea
con la presencia o ausencia del evento a estudiar, incumpliendo la segunda
condicion. Concluyendo que hay variables estudiadas que cumplen con una

distribucion normal y otras que no.

Por lo tanto, se utiliza el método estadistico no paramétrico “Chi cuadrado”
para determinar la asociacion de variables categoricas dicotbmicas que no
obedecen a una distribucién normal y se utiliza el método “diferencia de 2
proporciones” para los casos cuyas variables cumplen la distribucion normal.
El método empleado para determinar la asociacion estara indicado en cada
tabla segun su aplicacion, en el capitulo de resultados. La probabilidad de

entrada a considerar sera de p<0.05.

4.6. Técnicas e instrumentos.

Para conocer la prevalencia de los SME se empleara el cuestionario
estandarizado Nordico (ANEXO 1) el cual es aplicado para la deteccion y analisis
de sintomas musculo esquelético, con el fin de detectar la existencia de sintomas

iniciales, que todavia no han constituido una enfermedad o no han llevado a
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consultar al médico. Este cuestionario evalia los SME a nivel de cuello, hombro,

dorsal o lumbar, codo o antebrazo, mufieca o mano.

Para determinar los factores de riesgo Psicosociales se aplicara el
cuestionario desarrollado y utilizado por Alperovitch-najenson & Santo, Yoav,
Youssef Masharawi, (2010) (ANEXO 2), cuya investigacion ha sido publicada en
la revista The Israel Medical Association journal en el afio 2010. El desarrollo
empieza con un cuestionario piloto realizado por los autores para evaluar los
factores de estrés psicosociales, este cuestionario fue realizado por el Phd.
Deborah Alperovitch, siendo un experimentado investigador ergonémico y de
salud ocupacional observé quince conductores seleccionados al azar durante
sus sesiones de conduccién. Seguido por entrevistas para discutir las
observaciones. En base a las observaciones, las entrevistas y una revision de la
literatura, se desarroll6 la primera variante del cuestionario, el cual se utilizé para
realizar entrevistas cara a cara con los conductores a fin de detectar posibles
fuentes de interpretacion errénea y sesgo en los espectadores. A continuacion,
se disefio la version final del cuestionario y el protocolo preciso de la entrevista.
La variante final del cuestionario incluye:

La evaluacion de los factores de estrés psicosocial relacionado con el trabajo, es
decir el nivel de estrés del conductor del autobus en situaciones especificas que
encuentra en su trabajo cotidiano. Las respuestas fueron clasificadas usando
una escala de seis pasos tipo Likert (6 = extremadamente estresante, 5 = muy
estresante, 4 = estresante, 3 = medianamente estresante, 2 = ligeramente
estresante y 1 = no estresante en absoluto). El cuestionario consta de las
siguientes afirmaciones: “Periodo de descanso inadecuado durante el dia de

trabajo.”, “Congestion de trafico en la ruta del autobus”, “Falta de accesibilidad a
la parada de autobus para descender y ascender pasajeros.”, “El tiempo para el
almuerzo es demasiado corto”, “Falta de accesibilidad al bafio”, “La hostilidad de
los pasajeros” y “No hay suficiente tiempo para intercambiar dinero y comprar
boletos en el cajero”, esta ultima afirmaciéon no se tomo6 en cuenta ya que el
sistema de cobro de los autobuses que circulan en el cantdn Cuenca es
automatico, no es realizado por los conductores como en la poblacion sobre la

que fue desarrollada este cuestionario.
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La toma de las encuestas se realizara en el mes de marzo 2018 en las diferentes
paradas de descanso de los buses, mientras esperan a su turno para empezar
el recorrido, para aplicar la encuesta previamente se pide autorizacion a los

conductores seguido de una breve explicacion del estudio.

Los resultados de las encuestas se tabularan en el software Microsoft Excel en
su version 16.15 para sistema operativo iOS. El programa informatico Microsoft
Excel es un programa de hoja de calculo electrénica para computadoras y otros
dispositivos similares, usado para el almacenamiento, organizacion vy
manipulacion de datos. El analisis de los datos y las pruebas de hipotesis se
realizardn tambien con el software Microsoft Excel, mediante sus funciones de
calculo aritmetico, estadisticas descriptiva y la funcion chi cuadrado para pruebas

de hipotesis.
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Capitulo 5
Resultados

5.1. Resultados

5.1.1. Caracteristicas de edad y antigtiedad en el puesto.

Tabla 4
Distribucion de los conductores de bus urbano en la ciudad de Cuenca segun
la edad. 2018.

Edad n %
20 a 30 afios 22 27
31 a 40 afios 34 41
41 a 50 afos 20 24
51 a 60 afios 5 6
61 a 70 afios 1 1
Total 82 100%

Media: 36,9 afos; Desviacion estandar: 9,28 afos.
Fuente: Formulario de recoleccién de datos.
Elaboracion: Autor

Interpretacion: Los conductores encuestados, con mayor frecuencia se
encuentran entre la edad de 31 a 40 afios (41%), seguido de 20 a 30 afios (27%)

y de 41 a 50 afos (24%), respectivamente.

Tabla 5
Distribucién de conductores de bus urbano en la ciudad de Cuenca segun la
antigiiedad en puesto. 2018.

Tiempo como conductor n %
1 a 10 afnos 54 66
11 a 20 afos 20 24
21 a 30 afios 6 7
31 a 40 afios 2 2
Total 82 100%

Media: 9,5 afos; Desviacion estandar: 8,1 arios.
Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaboracion: Autor
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Interpretacion: La mayoria de conductores llevan en su puesto de trabajo de 1
a 10 afnos (54%), seguido de los conductores cuya antigiiedad en el puesto va
de 11 a 20 afios (24%).

5.1.2. Prevalencia del estrés

Tabla 6
Prevalencia del estrés en conductores de bus urbano en la ciudad de Cuenca.
2018.

Estrés n %
Si 73 89
No 9 11
Total 82 100%

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaboracion: Autor

Interpretacion: La prevalencia del estrés en los conductores de bus urbano es
de 89%.

5.1.3. Caracteristicas de los factores de estrés.

Tabla 7
Prevalencia de los factores de estrés en los conductores de bus urbano de la
ciudad de Cuenca. 2018.

n %
1.Periodo de descanso inadecuado
Reporta estrés 19 23
No reporta estrés 63 77
2.Congestion del trafico en rutas
Reporta estrés 59 72
No reporta estrés 23 28
3.Falta de accesibilidad a paradas
Reporta estrés 45 55
No reporta estrés 37 45
4. Tiempo del almuerzo corto
Reporta estrés 30 37
No reporta estrés 52 63
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5.Falta de accesibilidad al bafio

Reporta estrés 47 57
No reporta estrés 35 43
6.Hostilidad de los pasajeros

Reporta estrés 22 27
No reporta estrés 60 73

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.

Elaboracion: José Ignacio Hurtado Matute.

Interpretacion: Segun se muestra los principales factores de estrés reportados
por los conductores de bus urbano son; la congestion de trafico en la cuidad
(72%), seguido de la falta de accesibilidad a un bafio (57%) y la falta de
accesibilidad a las paradas para recibir y dejar pasajeros (55%).

5.1.4. Prevalencia del dolor musculo esquelético

Tabla 8
Prevalencia del dolor musculo esquelético en conductores de bus urbano en la
ciudad de Cuenca. 2018.

Dolor masculo esquelético n %
Si 56 68
No 26 32
Total 82 100

Fuente: Formulario de recoleccién de datos.
Elaboracion: Autor

Interpretacion: La prevalencia de sintomas musculo esqueléticos en los

conductores de bus urbano es de 68%.

5.1.5. Caracteristicas del dolor musculo esquelético

Tabla 9
Caracteristicas del dolor musculo esquelético en conductores de bus urbano en
la ciudad de Cuenca. 2018.

Caracteristicas-dolor musculo-esquelético n %
Localizacion
Cuello 24 43
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Hombro 9 16
Lumbar o dorsal 37 66
Codo o brazo 0 0
Mufieca o mano 0 0
Mas de un sitio 12 21
Dolor obliga a cambiar el puesto de trabajo
Si 0 0
No 70 100
Ha tenido dolor en los ultimos 12 meses
Si 50 91
No 6 8
Tiempo de molestia en los Gltimos 12 meses
1 a7dias 22 34
8 a 30 dias 15 23
Mas de 30 dias no seguidos 15 23
Siempre 12 19
Duracion el episodio de dolor
Menos de 1 hora 25 39
1 a 24 horas 27 42
1 a7 dias 5 8
1 a 4 semanas 3 5
Mas de 1 mes 4 6
Tiempo en que las molestias impidieron hacer su trabajo
Menos de 1 dia 39 61
1 a7 dias 21 33
1 a 4 semanas 4 6
Mas de 1 mes 0 0
Recibi6é Tratamiento
Si 18 28
No 46 72
Molestias en lo ultimo 7 dias
Si 49 77
No 15 23
Intensidad del dolor
1 punto 2 3
2 puntos 10 16
3 puntos 27 42
4 puntos 9 14
5 puntos 16 25

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.

Elaboracion: Autor.
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Interpretacion: Del total de los conductores encuestados (n=82), reportaron
dolor en la zona dorsal o lumbar el 66%, seguido de los que reportaron molestias
en la zona del cuello 43% y en la zona de hombros el 16%, cabe recalcar que
los conductores que reportaron molestias en mas de una zona son el 21%.
Ninguna de los sintomas presentados obligd a cambiar de puesto de trabajo 0%.
El 91% de los conductores reportan haber tenido dolor en los dltimos 12 meses;
el cual se presentd principalmente de 1 a 7 dias en el 34% de los sintomas
musculo esqueléticos, con una frecuencia de 1 a 24 horas por cada episodio de
dolor en el 42% de los conductores. 66 % de las molestias presentadas ha
impedido hacer su trabajo a los conductores 1 dia a la semana.

El 72% de las molestias presentadas por los conductores encuestados afirman
no haber recibido tratamiento y el 77% de los SME se han manifestado en los
altimos 7 dias. El 42% de los sintomas musculo esqueléticos se ubica en una

intensidad de dolor de 3 puntos siendo 1 punto el minimo y 5 puntos el maximo.

5.1.6. Factores aparentes del dolor musculo esquelético

Tabla 10
Causas a las que atribuyen el dolor masculo esquelético los conductores de
bus urbano de la ciudad de Cuenca. 2018.

Causas del dolor musculo esquelético n %
Estrés 36 51
Posicion 24 34

Agotamiento 5 7
Afos de trabajo 2 3
Movimientos inadecuados 2 3
Poca actividad fisica 1 1
Enfermedad previa 1 1
Total 71 100

Fuente: Formulario de recoleccién de datos.
Elaboracion: Autor.

Interpretacion: Los conductores atribuyen los dolores musculo esqueléticos
principalmente a; el estrés (51%) y la posicion (sentado) en la que se mantienen
durante su jornada de trabajo (34%).
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5.1.7. Asociaciéon de variables

Tabla 11

Asociacion entre los factores de estrés y los sintomas musculo esqueléticos en
la zona dorsal-lumbar en los conductores de bus urbano del canton Cuenca.
2018. Test no paramétrico

Factores de estrés. Con SME- Sin SME- OR (IC 95%) p
lumbar lumbar

Periodo de descanso inadecuado 7 (9%) 12 (15%) 1.45(0.49-4.3) 0.492

Congestion del trafico en rutas 16 (20%) 43 (52%) 0.57 (0.21-1.6) 0.288

Tiempo del almuerzo corto 7 (9%) 23 (28%) 0.57 (0.21-1.6) 0.285

Hostilidad de los pasajeros 9 (11%) 13 (16%) 1.90 (0.68-5.3) 0.214

Test estadistico no paramétrico Chi cuadrado

Diferencias estadisticamente significativas (p<0,05)

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.

Elaboracion: Autor

Interpretacion: Aplicando el método estadistico no parametrico Chi-cuadrado,
no se encontro relacion estadisticamente significativa (p<0.05) entre los factores
de estrés: periodo de descanso inadecuado (OR=1.45; IC95%= 0.49-4.3;
p=0.492), congestion del trafico en rutas (OR=0.57; IC95%-= 0.21-1.6; p=0.288),
tiempo del almuerzo corto (OR=0.57; IC95%= 0.21-1.6; p=0.285), hostilidad de
los pasajeros (OR=1.90; 1C95%= 0.68-5.3; p=0.214) y la prevalencia de
sintomas musculo esqueléticos en la zona dorsal-lumbar en los conductores de

bus urbano.

Tabla 12

Asociacion entre los factores de estrés y los sintomas musculo esqueléticos en
la zona dorsal-lumbar en los conductores de bus urbano del canton Cuenca.
2018. Test paramétrico.

Con SME- Sin SME-
Factores de estrés. OR (IC 95%) p
lumbar lumbar
Falta de accesibilidad a paradas 15 (18%) 30 (37%) 1.35(0.52-3.51) 0.535
Falta de accesibilidad al bafio 11 (13%) 36 (44%) 0.45(0.18-1.19) 0.109

Test estadistico paramétrico diferencia de 2 proporciones
Diferencias estadisticamente significativas (p<0,05)
Fuente: Formulario de recoleccion de datos.

Elaboracion: Autor
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Interpretacion: Aplicando el test estadistico parametrico diferencia de 2
proporciones, no se encontrd relacion estadisticamente significativa (p<0.05)
entre los factores de estrés: falta de accesibilidad a paradas (OR=1.35; IC95%=
0.52-3.51; p=0.537), falta de accesibilidad al bafio (OR=0.45; IC95%=0.18-1.19;
p=0.106), y la prevalencia de sintomas musculo esqueléticos en la zona dorsal-

lumbar en los conductores de bus urbano.

Tabla 13

Asociacion entre los factores de estrés y los sintomas musculo esqueléticos en
la zona de cuello en los conductores de bus urbano del canton Cuenca. 2018.
Test no paramétrico

Factores de estrés. Con SME- Sin SME- OR (IC 95%) p
Cuello Cuello

Periodo de descanso inadecuado 6 (7%) 13 (16%) 1.15(0.38-3.51) 0.800

Congestion del tréfico en rutas 21 (26%) 38 (46%) 3.68 (0.99-13.8) 0.043

Falta de accesibilidad a paradas 16 (20%) 29 (35%) 2.00 (0.74-5.40) 0.167

Falta de accesibilidad al bafio 18 (22%) 29 (35%) 3.00 (1.04-8.64) 0.037

Hostilidad de los pasajeros 8 (10%) 14 (17%) 1.57 (0.51-4.85) 0.392

Test estadistico no paramétrico Chi cuadrado
Diferencias estadisticamente significativas (p<0,05)
Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaboracion: Autor

Interpretacion: El analisis bivariante muestra que el lidiar con la congestion del
tréfico en las rutas de los autobuses tiene una asociacion estadisticamente
significativa con SME en cuello (p=0.043), donde el 26% de los conductores con
SME en cuello presentaron estrés en este factor y 4% no; encontrando que los
conductores que presentan estrés al momento de lidiar con la congestion del
trafico tienen 3.68 veces mas probabilidades de tener SME en cuello (OR= 3.68;
IC95%=0.99-13.8). Los conductores a los cuales la falta de accesibilidad a un
bafio les produce estrés tienen un alto indice de SME en cuello (22%), en
comparacion con los que no les produce estrés este factor (7%), presentado
significativamente 3 veces mas probabilidad de sintomas musculo esqueléticos
en cuello (OR=3.00; IC95%= 1.04-8.64; p=0.037).
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Tabla 14

Asociacion entre los factores de estrés y los sintomas musculo esqueléticos en
la zona de cuello en los conductores de bus urbano del canton Cuenca. 2018.
Test paramétrico

Con SME- Sin SME-
Cuello Cuello OR (IC 95%) P

Tiempo del almuerzo corto 12 (15%) 18 (22%) 2.22 (0.84-5.89) 0.114

Factores de estrés.

Test estadistico paramétrico Diferencia de 2 proporciones
Diferencias estadisticamente significativas (P<0,05)
Fuente: Formulario de recoleccion de datos.

Elaboracion: Autor

Interpretacion: mediante la aplicacion del metodo diferencia de 2 proporciones,
no se encontro una relacion estadisticamente significativa (p<0.05) entre el factor
de estrés tiempo se almuerzo demasiado corto (OR= 2.22; 1C95%=0.84-5.89;
p=0.114) y los sintimas musculo esqueléticos a nivel de cuello en los conductores

de bus urbano del canton Cuenca.

Tabla 15
Asociacion entre los factores de estrés y los sintomas musculo esqueléticos en
hombros en los conductores de bus urbano del cantén Cuenca. 2018.

Factores de estrés. Con SME- Sin SME- OR (IC 95%) p
hombros hombros

Periodo de descanso inadecuado 1 (1%) 19 (23%) 0.42 (0.05-3.65) 0.336
Congestion del trafico en rutas 6 (7%) 53 (65%) 2.49 (0.28-21.9) 0.396
Falta de accesibilidad a paradas 2 (2%) 43 (52%) 2.97 (0.05-1.63) 0.143
Tiempo del almuerzo corto 3 (4%) 27 (33%) 1.3(0.28-6.41) 0.718
Falta de accesibilidad al bafio 4 (5%) 43 (52%) 0.99 (0.21-4.75) 0.992
Hostilidad de los pasajeros 1 (1%) 21 (26%) 0.42 (0.05-3.78) 0.433

Test estadistico: Chi cuadrado para variables dicotdbmicas

Diferencias estadisticamente significativas (p<0,05)

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.

Elaboracion: Autor.

Interpretacion: Aplicando el método Chi-cuadrado, no se encontro relacion
estadisticamente significativa (p<0.05) entre los factores de estrés: periodo de
descanso inadecuado (OR=0.42; 1C95%=0.05-3.65; p=0.336), congestién del
trafico en rutas (OR=2.49; IC95%= 0.28-21.9; p=0.396), falta de accesibilidad a
paradas (OR=2.97; 1C95%= 0.05-1.63; p=0.143), tiempo del almuerzo corto

(OR=1.3; IC95%= 0.28-6.41; p=0.718), falta de accesibilidad al bafio (OR=0.99;
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IC95%= 0.21-4.75; p=0.992), hostilidad de los pasajeros (OR=0.42; 1C95%=
0.05-3.78; p=0.433) y la prevalencia de sintomas musculo esqueléticos en

hombros en los conductores de bus urbano.

5.2. Discusién

Del total de encuestas realizadas 83 se excluyo 1 debido a que el individuo
llevaba solamente 3 meses como conductor de bus urbano y para la aplicacion
del cuestionario nordico debe tener minimo un afio en el puesto de trabajo, por
lo cual la muestra quedd de 82 conductores. La diferencia de 1 encuesta no
representa una diferencia significativa para la estadistica aplicada en el presente

estudio.

El dolor musculo esquelético se describe como un trastorno de los
musculos, nervios, tendones, ligamentos, articulaciones, cartilagos o discos
espinales. Su relacién con el trabajo los convierte en un problema de salud
publica ya que se agravan o se prologan en el tiempo por las condiciones de
trabajo. Por lo que es uno de los problemas ocupacionales mas importantes que
se reportan actualmente (Pineda, 2016). Por su parte el estrés en los
conductores es un problema grave y cada vez mas frecuente. Son muchas las
circunstancias vitales que pueden desencadenar en estrés, entre las que se
encuentra la propia conduccion de vehiculos. Las consecuencias de este
sindrome incluyen graves enfermedades crénicas y una mayor probabilidad de
accidente de transito (Sanchez, 2014). Por lo tanto, el estudio realizado a los
conductores de bus urbano en la ciudad de Cuenca es muy importante para
determinar la prevalencia de sintomas musculo esqueléticos y la prevalencia del

estrés al cual estan expuestos y una posible relacion entre estas variables.

La prevalencia del estrés en los conductores de bus urbano en la ciudad
de Cuenca fue de 89%, este resultado es significativamente mayor al obtenido
por Coyoy en su estudio realizado a 100 conductores de bus urbano de
Quetzaltenango, Guatemala en donde se obtuvo una prevalencia de estrés del

46% (Coyoy, 2014) y aun mayor al obtenido por Ramirez y colaboradores en un
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estudio realizado a 191 conductores de bus urbano en Chilpnacingo, Guerrero,
donde la prevalencia del estrés fue de 26,5% (Ramirez et al., 2013), Por lo cual
la prevalencia del estrés en los conductores de bus urbano en el canton Cuenca
es significativamente mayor al de estudios realizados en otros paises. Cabe
recalcar que el 51% de los conductores de bus urbano en Cuenca atribuyen los
sintomas musculo esqueléticos al estrés por lo cual la percepcion del estrés es

alta en el grupo de estudio.

Los principales factores de estrés reportados en este estudio son; la
congestién de trafico en la ciudad (72%), seguido de la falta de accesibilidad a
un bafio (57%) y la falta de accesibilidad a las paradas para recibir y dejar
pasajeros (55%), resultados similares a los obtenidos por Alperovitch-Najenson,
el cual encuesto a 384 hombres israelies conductores de bus urbano en donde
los factores de estrés mas relevantes fueron coincidentemente, la congestion de
trafico en la cuidad (52%), seguido de la falta de accesibilidad a las paradas para
recibir y dejar pasajeros (46%) y la falta de accesibilidad a un bafio (28%)
(Alperovitch-najenson & Santo, Yoav, Youssef Masharawi, 2010), por lo tanto los
principales factores de estrés en los conductores de bus urbano son similares a
nivel internacional. Lidiar con el trafico vehicular en un problema cotidiano el cual
se agraba a medida que las cuidades crecen, no se cuenta con un desarrollo
ordenado y con politicas que mejoren la movilidad. Una de las consecuencias
del tréfico vehicular es el estrés el cual se presenta en personas que conducen
pocas horas al dia unicamente para movilizarse a sus lugares de trabajo u
hogares y con mucha mas intensidad en los conductores profesionales los
cuales estan expuestos durante 8 0 10 horas durante su jornada laboral. A nivel
local se observa una mayor prevalencia de estrés por la falta de accesibilidad a
un bafio , lo cual es producto de la falta de lugares de parada y descanso

adecuados para los conductores de bus urbano en la cuidad de Cuenca.

La prevalencia de sintomas musculo esqueléticos en los conductores de
bus urbano en la cuidad de Cuenca es de 68%, siendo la localizacion mas
frecuente la zona dorsal o lumbar (66%), seguido del cuello (43%) y hombros

(16%), mientras que un 22% de los conductores reportaron dolores en mas de
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un sitio. Una prevalencia también alta del 94% obtuvo como resultado Fernandez
en su estudio realizado a 35 conductores de bus estudiantil en Maracaibo —
Venezuela, siendo la principal zona de molestias el cuello (69%), seguido de la
zona dorsal o lumbar (60%) (Fernandez-D’Pool et al.,, 2012). Lee en su
investigacion realizada a 80 conductores de bus urbano en Hong Kong obtiene
como principales zonas de molestias los hombros (42%), y con igual frecuencia
los dolores en la espalda (33%) y el cuello (33%) (Lee & Gak, 2014). El estudio
realizado por Deborah Alperovitch al 359 conductores de bus urbano en Israel
donde la frecuencia mas elevadas de sintomas musculo esqueléticos estan
ubicadas en la zonal dorsal o lumbar (43%), continuando con el cuello (20%) y
los hombros (14%) (Alperovitch-Najenson et al., 2010). Los estudios descritos
muestran una elevada prevalencia de sintomas musculo esqueléticos en
conductores de transporte urbano tanto a nivel local como en paises extrangeros
donde se han realizado estudios similares, siendo las 3 principales zonas de
dolor; la zona dorsal-lumbar, el cuello y los hombros. La principal ubicacion del
dolor varia de acuerdo a los diferentes estudios realizados. Los SME es uno de
los principales riesgos ocupacionales en los conductores profesionales
independientemente de la ubicacion geografica, a nivel local se tiene una
prevalencia superior al 50% como se supuso antes de realizar el presente

estudio.

Al evaluar los factores de estrés que ejercen influencia en la aparicion de
sintomas musculo esqueléticos, se encontré que, lidiar con la congestion de
trafico en las rutas de los autobuses (OR= 3.68; 1C95%=0.98-13.8) y la falta de
accesibilidad a un bafio (OR=3.00; I1C95%= 1.04-8.64; p=0.037), han
evidenciado una asociacion estadisticamente significativa con los sintomas
musculo esqueléticos en el cuello. Deborah Alperovitch tambien identifica una
relacion entre los factores de estrés y el dolor de espalda sobre 384 conductores
de bus urbano israelis obteniendo una proporcion significativamente mayor de
guejas en el grupo de conductores con dolor de espalda baja sobre tener un
periodo de descanso limitado durante una jornada laboral (OR=1.6; IC95%=1.0-
2.2; p=0,02), congestion del trafico en la ruta del autobus (OR=1.8; IC95%=1.2-
2.7; p=<0,01), falta de accesibilidad a la parada de autobus para el descenso y
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ascenso de pasajeros (OR=1.5; IC95%=1.0-1.5; p=0,03) y hostilidad del
pasajero (OR=1.8; 1C95%=1.1-2.9; p=0,01) (Alperovitch-najenson & Santo,
Yoav, Youssef Masharawi, 2010). En la investigacion realizada por Ali
Anjomshoae sobre una muestra de 131 conductores de bus urbano, establece
una relacion entre; el factor de estrés, “demandas del trabajo” con SME a nivel
de hombros (X?=14.69; p<0.05) y SME a nivel de espalda (X?=3.522; p<0.05).
Tambien encuentra una relacion entre el factor de estrés “control en el trabajo”,
con los SME en cuello (X?=6.23; p<0.05) y SME en hombros (X?=13.99; p<0.05)
(Anjomshoae & Abdul Rani, 2013).

Cabe recalcar que los resultados mostraron que los factores de estrés;
congestion de tréfico en las rutas de los autobuses (OR= 3.68) y la falta de
accesibilidad a un bafio (OR=3.00) fueron las variables que explicaron el
porcentaje de dolor musculo esquelético en el cuello y tal como se ha explicado
son factores que favorecen al desarrollo de esta patologia. No obstante, los
resultados deben interpretarse con precaucion, debido a que no existe un test
estadistico paramétrico para analizar este tipo de variables por lo que se utilizo
el test estadistico no paramétrico del Chi cuadrado, el cual analiza la relacion
entre 2 variables categoricas de 2 o mas niveles que no cumplen con una

distribucion normal.

Kompier, realiza una revision bibliografica para establecer literatura
epidemioldgica que presente evidencia de una asociacién entre los factores
psicosociales del trabajo y la enfermedades musculo esqueléticas, el cual
expresa que los estudios revisados no presentan evidencia concluyente debido
a las altas correlaciones entre los factores psicosociales y los sintomas musculo
esqueléticos, sin embargo se puede decir que los factores de estrés a menudo
se asocian a los sintomas musculo esqueléticos y algunos estudios que los
sintomas del estrés contribuyen al desarrollo de esta enfermedades musculo

esqueléticos (Kompier & Beek, 2008).

La relacion establecida entre los factores de estrés y los SME , se explica

por la activacion que produce el estrés en el cuepo humano. El estrés cronico en
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el lugar de trabajo puede provocar un aumento en el tono muscular, lo que
aumenta las cargas biomecanicas impuestas a los musculos y tendones. El
estrés tambien se asocia con la disminucién de la microcirculacion que
contribuye a la fatiga muscular, promueve la aparicion de mialgia y retrasa la
circulacion. Finalmente el estrés induce alteraciones del sistema inmunoldgico
de las cuales un resultado es la liberacion de sustancias proinflamatorias (Aptel
et al., 2002)

José Ignacio Hurtado Matute 62



Universidad de Cuenca Agik

Capitulo 6

Conclusiones

La prevalencia de estrés en los conductores de bus urbano en
Cuenca es alta 78%, siendo los principales factores de estrés; la
congestion de trafico en las rutas de los autobuses, seguido de la falta de
accesibilidad a la parada del autobls para el descenso - asenso de

pasajeros Y la falta de accesibilidad a un bafio.

Existe una elevada prevalencia de sintomas musculo esqueléticos
en los conductores de bus urbano en la ciudad de Cuenca 68%, siendo
las principales zonas afectadas; la zona dorsal o lumbar, seguido de la
zona del cuello y la zona de los hombros, ademas el 21% de los

conductores presentan dolor en mas de una zona corporal.

89% de los conductores encuestados han presentado molestias en
los dltimos 12 meses, de los cuales solamente el 28% a recibido
tratamiento y el 77% han presentado dolores en los ultimos 7 dias, la

mayoria califica al dolor a nivel medio.

De acuerdo a los resultados obtenidos se evidencia que los
conductores atribuyen sus dolores principalmente al estrés que genera el
tipo de actividad que realizan y a la posicién que mantienen durante su

jornada de trabajo.

Se evidencia una relacion estadisticamente significativa entre los
factores de estrés originado por la congestion en el trafico (p=0.043) y la
falta de accesibilidad a un bafio (p=0.037), con los SME en la zona de
cuello en los conductores encuestados. Por lo cual se acepta la hipétesis
planteada en la investigacion ya que se encontrd relacion entre las

variables estudiadas.
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No se encontré una relacion estadisticamente significativa (p<0.05)
entre los SME en la zona de espalda y hombros con los factores de estrés

que presentaron los conductores de bus urbano en el cantén Cuenca.

Recomendaciones

Los conductores de bus urbano de la ciudad de Cuenca presentan
una elevada prevalencia de estrés y uno de los factores es la percepcion
del estrés, la cual segun la bibliografia estudiada es un factor
determinante para que el estrés tenga efectos negativos sobre el
individuo, la cAmara de transporte de cuenca (CTC), de manera urgente
debera dictar capacitaciones periédicas a los conductores sobre manejo
del estrés, técnicas para sobrellevarlo y resolucion de conflictos. Ademas
de realizar evaluaciones psicoldgicas para identificar el nivel de estrés en
los conductores y los principales estresores que los afectan. Es
recomendable también aplicar la encuesta psicoldgica a cada compafiia
de transporte urbano por separado para evitar generalizar posibles

problemas puntuales.

La congestién de trafico en las rutas de los autobuses vy la falta de
accesibilidad a las paradas son 2 de los principales factores de estrés
gue afectan a los conductores de buses urbanos. Ante esta circunstancia
la camara de transporte de cuenca deberd exigir a la Empresa Publica
De Movilidad Transito Y Transporte (EMOV EP), que mediante sus
agentes civiles de transito hagan respetar los carriles destinados
Unicamente para circulacion de buses, asi como también garantizar el
libre acceso a las paradas destinadas a recibir y dejar pasajeros.
Estableciendo sanciones ejemplificadoras para las personas que
incumplan estas normativas, conjuntamente con una campafa de
sefalizacion grafica ubicada en la parte externa de la carroceria del bus
sobre la importancia de respetar los espacios destinados Unicamente

para la circulacion de los buses urbanos en la cuidad.
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Al 57% de los conductores de bus urbano les causa estrés el no
tener accesos a un bafio durante la jornada de trabajo, por este motivo la
CTC, debe establecer urgentemente como obligatoriedad para las
distintas empresas de transporte urbano de la ciudad, contar con un bafo
gue cumpla con las condiciones higiénicas necesarias y de uso exclusivo
para los conductores de bus urbano en cada parada de descanso las
cuales estan ubicadas al finalizar la ruta. Se observo en el estudio que la
mayoria de empresas no cuentan con servicios higiénicos para sus
conductores, pero otras si cuentan mediante el alquiler de un bafio a una
local comercial como una tienda que se encuentra proximo a la parada y

es de uso exclusivo para los conductores de la compafia.

Debido a la elevada presencia de sintomas musculo esqueléticos
en los conductores de bus urbano se deben establecer evaluaciones
meédicas periodicas con la finalidad de detectar tempranamente los
problemas musculo esqueléticos, para asegurar un tratamiento oportuno
y evitar una posible enfermedad. Asi como realizar una capacitacion
ergondmica sobre las posturas correctas a mantener durante la
conduccion y desarrollar una guia diaria de ejercicios de estiramiento, la
bibliografia indica que realizar estiramientos diarios disminuye los

sintomas musculo esqueléticos en los conductores.

Cada compairiia de transporte debe realizar una campafia para
incentivar a los conductores a practicar alguna actividad fisica ya que
disminuye la incidencia de los sintomas musculo esqueléticos, ademas
qgue brinda beneficios adicionales a nivel cardiovascular, metabdlico,

fisico psicoldgico y otros.

La empresa publica de movilidad EMOV E.P. Debe verificar el
cumplimiento de LA ORDENANZA QUE REGULA LAS CONDICIONES
PARA EL MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD DE SERVICIO DE
TRANSPORTE PUBLICO DE PASAJEROS DE BUSES URBANOS EN
EL CANTON CUENCA Y SU PLAN DE RENOVACION, Articulo 9, donde
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establece que todas las unidades de bus deben contar con un minimo de
2 choferes que deberan laborar en turnos diarios durante todo el afio,
conforme la ley, con lo cual se disminuye la carga diaria. EI cumplimiento
de lo descrito no se ha evidenciado durante la realizacion del presente
estudio, se observé que las unidades de bus cuentan con solo un
conductor para toda la jornada diaria de trabajo que puede extenderse

hasta 16 horas.

Realizar estudios complementarios sobre los riesgos
ocupacionales, para llegar a determinar si otros factores de riesgos como
el fisico, mecanico, psicoldgicos, etc. Contribuyen a la presencia de
sintomas musculo esqueléticos con los conductores de bus urbano,
considerando el hecho de que segun las investigaciones referenciadas
en este estudio no existe evidencia concluyente para asegurar que el
estrés por si solo y como unico factor de riesgo pueda desencadenar en
la presencia de SME en los conductores. El estrés es un factor
potenciador, el cual acompafado de otros factores de riesgo como el

ergondémico, por ejemplo, provocan SME en los individuos expuestos.

Se debe realizar una evaluacion ergonémica a los conductores de
bus urbano, varios estudios muestran una relacion directa entre el riesgo
ergondmico y los SME. También es importante determinar si las sillas de
los conductores cumplen con la NORMA TECNICA ECUATORIANA NTE
INEN 2 205 y si esta norma beneficia a la ergonomia postural de los

conductores.

Actuar sobre el estrés que afecta a los conductores de bus urbano
es de importancia publica, ayuda principalmente para los conductores en
cuestién, a la ciudadania que ocupan este servicio a los conductores
particulares que comparten las vias con los buses diariamente y peatones
que conviven con la presencia de los buses urbanos principalmente en
las vias de la urbe. Un conductor de bus urbano sometido a altos niveles
de estrés tiene altas probabilidad de tomar decisiones equivocas durante

su jornada de trabajo pudiendo dar un mal servicio a sus usuarios, causar
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accidentes de transito en las vias o presentando un riesgo para los
peatones y presentar serios deterioros a su salud ante una exposicion

cronica al estrés.
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ANEXOS
ANEXO 1
Cuestionario Estandarizado Noérdico
Cuestionario Mardico de sintomas midsculo-tendinosos.
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo |Mufeca o mano
izdo izdo
1. jha tenido molestias si izdo ) s si
en . s no si no dcho dcho
""""" no dcho no no
ambos ambos
Si ha contestado ND a la pregunta 1, no conteste mas y devuelva la encuesta
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo |Mufieca o mano
2. jdesde hace cuando
tiempo?
3. iha necesitado cambiar| | si o si no si no si no si no
de puesto de trabajo?
4. jha tenido molestias en| | s 48] si no sl no | no 5 o
los dltimos 12 meses?

5i ha contestado MO a la pregunta 4, no conteste mas y devuelva la encuesta
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ANEXO 1

Cuestionario Estandarizado Noérdico

Cuello Hombro Darsal o lumbar Codo o amtebrazo Mufieca o mano
5. imuanto tiempo ha| o 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias 1-7 dias
tenido molestias en los
liltimos 12 meses? B-30 dias B-30 dias B-30 dias B-30 dias B-30 dias
»30 dias, no seguidos | »30 dias, no seguidos | | >30 dias, no seguidos | >30 dias, no seguidos | >30 dias, no seguidos
siempre siempre siempre siempre siempre
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
6. Joudgnto dura cada <1 hora <1 hora <1 hora <1 hora <1 hora
episodio?
1a 24 horas 1 a 24 horas 1a 24 horas 1 a 24 horas 1 a 24 horas
1a7dias 1a7 dias 1a 7 dias 1a7dias 1a7dias
1 a4 semanas 1 3 4 semanas 1 a 4 semanas 1 a 4 semanas 1 a 4 semanas
> 1 mes > 1 mes > 1 mes > 1 mes > 1 mes
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ANEXO 1

Cuestionario Estandarizado Noérdico

trabajo en los Gitimos 12
meses?

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
7. iouanto tiempo estas | [ Odia Ddia 0 dia 0 dia 0 dia
miolestias le han
impedide  hacer su |l la7dias 1a7 dias 1a7 dias 1a7 dias 1 a7 dias

1 a4 semanas

13 4 semanas

1 a 4 semanas

1 a3 4 semanas

1 a 4 semanas

> 1 mes > 1 mes > 1 mes > 1 mes > 1 mes

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrano Mufieca o mano
8. iha recibido tratamiento
por estas molestias en los|C si no gi no &i no s no si no
ultimos 12 meses?

Cusllo Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
9. iha tenido molestias en| ) i )

. . 5 no gi no &i no | no si no

los ultimos 7 dias?
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ANEXO 1
Cuestionario Estandarizado Nordico
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
10. Pongale nota a sus |11 1 1 1 1
molestias entre 0 [sin
molestias) y 5 (molestias | ' 2 2 2 2 2
muy fuertes)
3 3 3 3 3
4q 4 4 4 4q
5 5 5 5 5
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
11. ia qué atribuye estas
molestias?
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ANEXO 2
Cuestionario para evaluar los factores de estrés.

CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS INDIVIDUALES Y FACTORES DE ESTRES PSICOSOCIAL.

Caracteristicas individuales y laborales
Edad (afios)
Antigledad (afios)

Factores de estrés Psicosociales

6 5 4 3 2 1
Extremadamente Medianamente Ligeramente No estresante en
Muy estresante Estresante
estresante estresante estresante absoluto

1.Periodo de descanso inadecuado

durante el dia de trabajo. I:I I:I I:I

[ ]

2. Congestion de trafico en las rutas
de autobuses

3. Falta de accesibilidad a la parada
de autobus para el descensoy
ascenso de pasajeros.

4. El tiempo para el almuerzo es
demasiado corto

5. Falta de accesibilidad al baio.

6. La hostilidad de los pasajeros

HERNERNERNE NN
HERNERNERNE NN
HERNERNE RN
HERNERNE RN
HERNERNERNE NN

HERNERNERNE NN
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