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El tema de las lesiones de espalda está presente en varios colectivos laborales, siendo el sector hospitalario 

i uno de ellos. 
El grupo más afectado dentro de esta actividad parece ser el personal sanitario que maneja y traslada 

enfermos. Los resultados de esta caroa son las consecuencias neoativas oara la salud, miichas veces 
irreversibles, así como la incidencia en el absentismo y 
en definitiva en la calidad de la asistencia al usuario 
del hospital. 

Dado que no se conocen datos sobre la magnitud 
de este problema en nuestro país, se formó un equipo 
de trabajo comouesto oor orofesionales de varios . . 
nosp Ides oc arda rrirrropo, lana Je Harrc onn ron e 
oo,cln/o a t  ririprcnocr .n esr-oo soora ~s 
Cono~c onzs 02 Tran;jo en z Ser10, rrosp la ar O 
nacnenao espcc a. enla.s3s en as con j cc~en r  as ni' 
esla acr ioao  para ,a s a ~ ~ o  oe .os rraoaiauoies 

El tipo de trabajo que nos ocupa conileva una carga 
física estática y dinámica muy importante. La carga 
estática se refiere a posturas fijas mantenidas con o 
sin peso adicional y la carga dinámica a todo lo que 
implica movimiento. 
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METODOLOGIA 

ara la realización de este estudio se pidió la colabora- 
cion al Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en ei 

Trabaio v se creó un qruDo formado por miembros de es- 
te lnsiituto y algunoscomponentes de hospitales de Ca- 
taluña. 

Paravalorar la incidencia del dolor de espalda se creyó 
oportuna la elaboración de un cuestionario, basado en la 
opinión de los interesados. 

Dadas las esoeciales características de la población a 
esidl  ar , a c;i;in o spers oii ae i4znii.s nforrlai L i s  .n. 
10 con .a a l  c .. i;to oe c,ont f c3r o a ~ i o s .  ;c n 2 0  accn 
icldn e 2 z e x  on ue esta i cc r  ca .a c r ~ c ~ e s i a  olrc¿e ,i 
ventaia d ~ :  ooder contabilizar los datos obtenidos con oran . ~ - , - - ~ -  
ahorro de tiempo. pues permite la aplicación c0le~tiVa; así 
como es a~licable al total de la muestra escogida. 

La muestra se confeccionó a partir de dos criterios: 
- número de camas (hasta 500 o más de 500 camas) 
- área de gestión (privada o publica) 

En el Cuadro 7. se es~ecif ica cómo han auedado distri- ~ ~ - 

buidos los hospitales considerados en el estudio, en fun. 
ción de los criterios antes mencionados. 

De la ooblacinn de estos hosaitaies de extraio una mues. , ~~ . - .  
ira n eiiior a oc 600 rraoa,aao;es a i i r ,o .  oa 'w  4 gr..por 
u t  125 lraoa.doorcS caaa .iiio 13i1aa enoo ,ti n,nicro .a- 
riable de nom~bres de reserval. La distribución de estas Der- , ~ - ~  ~ 

sonas a entrevistar se estableció proporcinalmente' en 
función del volumen de cada hosoital. 

La muestra se extraio a oartir de un listado nominal del 
personal a diferentes categorías profesio- 
nales que responden al obieto del estudio v aue son ias . . 
que sedetallan a continuación: 
- Ayudante Técnico Sanitario y Diplomados en En- 
fermería 
- Auxiliares de Clínica 
- Maironas , k 7 oic7rape.ias 
- -  Cain iirros y C6 auorey q..e m-ei en nornid ineiiic en. 
fermos. 

CUADRO 1 

Distribución de  los hospitales 
considerados en el estudio 

1 / H. Gral. Ntra. Sra. del Mar 1 H. de Bellvitge 1 

PRIVADOS 

PUBLICOS 

l 1 Barcelona / H O S ~  de Llobregat 1 

Se a serio "n pr mei c-est 0nar.oq.e se a sir o ~ y o  a a05 
noso [ates nosp id ae a Sla Cre. S P ~ L  y dosp ia. MJ- 

Hasta 500 camas 
H Gral de Granollers 
Granollers 
H Mutua de Terrasa 
Terrassa 
H. Gral. M. de D.. 
I'Esperan~a 
Barcelona 

tua de ~errassa; con el fin de proceder a lasoportunas co- 
rrecciones, antes de elaborar definitivamente el 
cuestionario. 

En él, los factores considerados como objeto de estu- 
dio se organizaron bajo las siguientes variables: 
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- 
M65 de 500 camas 

H Sta Creu 1 S Pau 
Barcelona 

H Clinic i Provincial 
Barcelona 

- Datos personales 
- Tiempo de trabajo 
- Entorno de trabajo 
- Carga de trabajo 
- Molestias 
- Aspectos generales 

Ei trabajo de campo se efectuó entre enero y febrero 
de 1990. 

Hay que señalar que en el grupo formado por el Hospi- 
tal del Mar y el Hospital de la Esperanza se tenian que rea- 
lizar 125 encuestas y por distintos motivos este número 
se vió reducido a 57. Ello ocasiona que e\ nive\ de confiariza 
del estudio se vea mermado en un 5 %  

- Grupo 1: H. Gral. de Granollers y H. Mutua de Terras- 
sa = 121 encuestas 
- Gruoo 2: H Gral. M. de D. de la Es~eranza v H. Gral. 
Ntra. Sra. del Mar = 57 encuestas. 
- Grupo 3: H. Sta. Creu i S. Pau = 101 encuestas 
- Grupo 4: H. Clinic 1 Provincial y H. de Bellvitge = 123 
encuestas 

La aolicación de la encuesta fue aruDal e individual. de- " .  
ocr O enao o? a ' - 1  c ona cau o= caaa cciiiro Ln ;ene. 
ra ii..oo a ' C.. izaes en c9ca zac ori UC pcrsorin oeo 00 
a la gran variedad de turnos, balas, traslados, etc. lo cual 
obligó a utilizar el listado de reservas 

ANALISIS DE DATOS 

Datos  personales 

La mavoria del Dersonal encuestado fueron muleres 
iol  4' < ae eaaucc coinDrcnu oas eniie cs 31 , j 9  i n o j  
oe aona con "11 C ) O r L C i l l i ~ ~  a r  54 3 /  ' 

Dentro de los datos Dersonales se consideraron imoor- 
i j n t r s  c .airo var ao * j q d e  poo 311 r'1.i r en niayor n- 
c~ocnc a ae ao or oe rspa aa [a a ). peso aci \ aaa f 3 c;r 
número de partos y número de hijos menores de cinco 
años. 

La mayoria de la población que respondió el cuestiona- 
rio se encontraba dentro de las medidas estándares en 
cuanto a talla y peso, 1,50 m - 1.70 m (80,85%) y 46 - 65 
Kg. (74,38%) y realizaban regularmente una actividad fi- 
sica el 22.14%. si bien el 38.31 % la realizaba esoorádi- 
cameni? La mayofa ae muleles cnirel  sloaas no len'an 
n .os menores ae 5 años i79.10: 1. ndoian ienioo 2 o 3 par. 
tos el 43.78% de ellas 

Datos profes ionales 

La categoría profesional mayoritaria estudidada fue la 
de A T S o Diolomados en Enfermeria con un 54 98% v ~ ~ 

ODServarnoS qbe nao:a corresponaenc a entre los es!-o os 
rea zados v ia caiegoria proles oriai 

En el CuadroZ. se muestran los resultados correspon- 
dientes a los estudios realizados por los trabajadores en- 
trevistados y a su categoria profesional. 
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CUADRO 2 

Distribución de los entrevistados según los 
estudios realizados y la categoría profesional 

/ Estudios realizados 

En cuanto a los años trabaiados en la ~rofesión. el 
o.< c i b  oc peiioiis riic..csi;ioo conicrio o<? ii;ic ;, o.? 
rláua auan en c a ai I ie ' 1 , 211 iño.; _,,< nro'zs oi 'r\ Fer- 
cidas con anterioridad por los trabajadores no han sido te- 
nidas en cuenta por no ser significativas estadisticamente. 
al haber gran dispersión en las respuestas. 

ADroximadamente la mitad de la ooblación llevaba tra- 
oa,a'noo en e 1 o,p la donoe SE encDn~iátúr en c momen- 
iooe rcsponoer e c..osl onar ocniie 10, ljaiiosi.10 05' :, 
y un 25.37% hacía más de 15 años que trabajaban en el 
centro. 

T iempo de t rabajo 

En cuanto a la distribución de los trabaiadores por tur- 
nos. oosei$aiiio> q-e a ni iau un r o-. p&iciiecen a i . ~ r -  
i i oo r  matiana ,44 28°d,y a otra n i  la0 se o sir o-/c enlrr 
a iaioe 121. 65 J J  v a iiocne .19.40 , 

sc pregunto d os inieresados S e* 51 an pa-sas aoarir 
ur as esiao ec oas para a com oa a o que e. 84 08 cori- 
testó que no. y sólo 12.19% contestó afirmativamente. 

En cuanto a si creían que éstas eran necesarias, el 
79,10% de los trabajadores contestaron que si y sólo un 
5.97% creia oue no. 

Asimismo c'onsideraron que la duración razonable de 
una pausa debía ser entre 15 y 30 minutos. 

Entorno de t rabajo 

Para valorar el conjunto global de las Condiciones de 
Trabajo hay que tener en cuenta los factores ambienta- 

cs L dila -; s u r  r?nloino o€ I'9oa o parir ac a !a ora. 
c o n  OF espac O de iien.l.0, oc ~s Idcisre; ainn eiiin cs 

E C..noro 3 re1 e á o i  nsnrrlos nas  san f cdi .O, o? - 
espacio de trabajo. 

CUADRO 3 
Aspectos mas significativos 

del entorno de trabajo 

En cuanto a los factores ambientales destacamos uni- 
camente los mas sianificativos: La mitad de los trabaiado- 
res opinó que el ruTdo les era molesto para el desa;rollo 
normal del trabajo (49,00%) y la temperatura incorrecta 
para el 59.70% 

Carga de t raba jo  

Para estudiar este apartado se tuvieron en cuenta va- 
rios ountos de vista obietivos tales como: oostura habitual 
oe iraoao veces que se realzan e.antani enio o camo os 
oe pos c on oe os enicrmos rndii DLlac on oe pesos ) e- 
vantamientos de brazos a la altura de los hombros o por 
encima de ellos al manejar pesos 

Se demuestra en este estudio que la postura de trabajo 
influve en la ubicación del dolor La oosicion de sentado 
nc ae especia merile en a ndca. s endo e oa.0 oe la es- 
vd oa a zona mas aleciaoa en las posi-ras oe rraoalo r i -  
clinado v aoachado . " 

-0s iraoa,aaores enc~eslados traoaaoan nao L a  menic 
en pos,ción nc riaoa 1.17 7 6 1 ~ ~  y oe De 133.08'11 El Cba. 
dro4 nos muestra las diferentesposturas que puede adop 
tar el trabajador al realizar su tarea. 

CUADRO 4 
Posturas que puede adoptar el trabajador 

al realizar su tarea 

( 1 sentado 1 2 de pie ( 3 inclinado 1 4  agachado 1 
N,' 83. SALUD Y TRAEAJO - 1991 



CONDICIONES DE TRABAJO Y SALUD 
A 

laualmente se observo aue la mavoria dei personal rea 
z.3oa cnltr 1C , ?: 'r.ai.i?-i rn:cs o can-L 05 pc:;l.i;i c s  

a;. enfermoi poi oinaon d'. coi!io mdr 0.. aca ;1 n rn2.io 
DCSOS 1-Ier oizs .z '5 <a i IC :5 PA c etiIloc e.a* o-. otd- , . 
ZOI il a i d a  c coi tnc fna a r  los iiomotai '% i!! t;. 
ii:a,;.:o se cr<',c Inpo'ian'e ,a q.e ;e cors azro 2.c ssia 
postura produce una sobrecarga adicional en la columna 
vertebral 

La carga de trabajo se valoro tarnbien desde un punto 
de vista subietivo interroaando a los trabaiadores sobre 
la carga físic'a que realizaban. la carga psi&ica, el nUme- 
ro de pacientes atendidos por dia, la cantidad de trabajo 
aue habían tenido en 10s úitimos 12 meses v ia satisfcc- 
cion por el trabajo realizado. 

En cuanto a la carga física, el 37,06% consideró que 
su trabaio era oesado v el 46.02% señaló aue su trabaio ~. , , 
suponía una carga moderada. 

Respecto a la carga psiquica, el 37,31 % considera que 
es pesada y el 48,51 % moderada. 

El personal encuestado cree que el número de pacien- 
tes que normalmente atiende por dia es superior ai que 
debería ser 15224%) v el 36.57% considera aue el núme- 

bajo que han tenido en los últimos 1 2  meses ha sido exce- 
siva (50.25%), y a pesar de ello. el personal está satisfecho 
con su trabajo, (56,22%). 

Molestias 

Una vez vistas las características mas destacables de 
Cono c one, o; Treoóa , (1e ds C31'(1 c oi-?; Per~olii1 

es ae ;i m.csii;~ ari;i zaon p;!;aii'os 3 :lecc I II i ( S ir- 

sultados obtenidos en ia valoración de la incidencia del 
dolor de espalda en el sector hospitalario, base del pre- 
sente trabaja. 

De los resultados de las encuestas realizadas se obtte- 
ne ,na pre.a ciic a a r  ao or oe csp;~ o; eii os . i ni05 1: 
incses aiiirr ores ;r esi..a CI ae . n  85 82 c En e C..aur3 
5 se observan las prevalencias de dolor de espaida en los 
cuatro grupos de hospitales donde se ha realizado el pre- 
sente estudio. 

CUADRO 5 

Prevalencia del dolor de espalda 
en los distintos Gruoos del estudio 

1 Grupo 1 Prevalencia 1 
Grupo 1 

Grupo 2 

Grupo 3 

Grupo 4 

La duración del dolor de espalda fue inferior a un mes 
y en casi una cuarta parte de los casas fue superior a 3 
meses. Ello implicó consultas médicas en su mayoria 
(43,03%). medicación (36,07%), fisioterapia (27,86%) e 
interfirió en el trabajo diario (24,63). 

Al relacionar'i~;ncidencia del dolor de espalda en el sec- 
tor hospitalario con distintas variables. hemos obtenido 
gran cantidad de datos. de los cuales, resumimos los mas 
importantes: 

La causa directa del dolor de espalda. seaún el oresen- 
te estudio, es el trabajo diario del 'hospital. los factores 
desencadenantes del mismo son el levantamiento de pe- 
sos. la postura incorrecta y el falso movimiento, por este 
orden 

Los factores desencadenantes ya se han analizado en 
el apartado deCaraa de Trabaio. En cuanto al trabaio dia- 
rio del hospital como causa dkecta dei'dolor de esbalda. 
vemos que influyen principalmente los siguientes factores: 
Turno trabaiado v antiaüedad en la orofesión. El oromedio 
de horas trabajadas s d i a  por el personal encueslado se 
encuentra entre las 7 y 9 horas (91.29%). no apreciando- 
se variaciones notables referidas a los porcentajes de las 
diferentes zonas de dolor. 

Sin embargo, en cuanto al turno de trabajo, el porcen- 
tale mas elevado de dolor en el baio de la esoalda corres- 
ponde al turno de mañanas, posiblemente por la mayor 
carga física (hacer camas. baños, aseo de pacientes, cu- 
ras. etc..)que realizan los trabajadores durante este turno. 

En el estudio se observa que a partir de dos años de 
antigüedad trabajados en la profesión, aumentan con si de^ 
rablemente los porcentajes referentes a ia incidencia del 
dolor de espalda, disminuyendo a partir de los 21 años tra- 
bajados en la misma. 
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Estos factores, a su vez. se agravan por la talta de for- problemas de tipo organizativo (ritmo de trabajo, falta de 
mación, entrenamiento en técnicas adecuadas en movili- información, exceso de pacientes, colaboración traslado 
zación y utilización de medios apropiados. de pacientes, etc ... ), así como a problemas de plantilla. 

También se observa en los datos obtenidos en las en- Consideramos aue la manera más adecuada de meio- 
cJesias q,e e personal que rea za con regrilarioad a l g h  rar as C0na.c ones de Traoa.0 oe esle co~eci vo. es a o s. 
tipo de aciivoad I'sica o aeporiiva, man fiesta ienbr me- c-s~on entre as o ferentes partes mp caoas para pooer 
nos molestias o dolores en la espalda 

Conclusiones 

tener en cuenta los diferentes puntos de vista y llegar a 
una vía común sobre las medidasa adoptar para alcanzar 
soluciones posibles y operativas. 

Del estudio realizado se constata que el dolor de espal- 
da afecta a un gran número de trabajadores de este sec- Nuestro cariñoso recuerdo a Ignacio Fernández de Pi- 
tor. LOS trabajadores afectados son conscientes de su nedo y Roser Segura Navarro, que aportaron su valiosa 
problemática y creen que ello se debe principalmente a colaboración al inicio de este trabajo 
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En la separata (<Comunidad Europea : la Directiva <<Marco" sobre la 
seguridad y la salud en el trabajo». publicada en el numero 80 de la revista 
Salud y Trabajo, se deslizaron dos errores, que rectificamos: 
- En la figura 2, de la página 29, donde dice: Direcfiva 791740 CEE 

Debe decir: Directiva 791640 CEE. 

- Donde dice: Directiva 871210 
Debe decir: Directiva 871216 
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