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RESUMEN

Introduccion: En los ultimos afios se reporta un aumento de quejas por trastornos
musculoesqueléticos entre los estomatdlogos, 10 que convierte estas afecciones en un problema
ocupacional relevante. En Cuba, el personal de la salud también enfrenta esta realidad, con una
creciente preocupacion por las dolencias asociadas a la practica clinica prolongada.

Objetivo: Evaluar los riesgos disergonémicos posturales en los estomat6logos del Hospital Militar
Mario Mufioz Monroy.

Meétodos: Se realizd un estudio observacional, descriptivo y transversal con la participacion de
cinco estomatdlogos. Se analizaron variables relacionadas con las posturas laborales, la presencia
de dolor mediante la herramienta “mapa del cuerpo” y los angulos articulares, utilizando el
software Kinovea. La evaluacién del riesgo postural se complementé con la aplicacion del método
RULA.
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Resultados: Se identificaron molestias frecuentes en mufiecas y cuello. Todas las posturas
evaluadas presentaron nivel de riesgo ergondmico similar, aunque la postura dos obtuvo una
puntuacion mas elevada (4), lo que sugiere mayor exigencia biomecanica en esa configuracion.
Conclusién: Algunas posturas adoptadas durante la préctica estomatoldgica implican mayor riesgo
de desarrollar trastornos musculoesqueléticos. La relacion entre las posturas mantenidas y la
aparicion de dolor destaca la necesidad de intervenciones ergondémicas preventivas en el entorno
laboral estomatoldgico.

Palabras clave: Cuba; dolor; enfermedad; ergonomia; fendmenos biomecéanicos; grupos

profesionales; heridas y lesiones; postura; riesgo; salud laboral.

ABSTRACT

Introduction: In recent years, there has been an increase in complaints of musculoskeletal
disorders among stomatologists, making these conditions a relevant occupational problem. In
Cuba, healthcare workers also face this reality, with growing concern about ailments associated
with prolonged clinical practice.

Objective: To evaluate postural ergonomic risks in stomatologists at the Mario Mufioz Monroy
Military Hospital.

Methods: An observational, descriptive, cross-sectional study was conducted with the
participation of five stomatologists. Variables related to work postures, the presence of pain using
the “Body Map” tool, and joint angles using Kinovea software were analysed. The postural risk
assessment was complemented by the application of the RULA method.

Results: Frequent discomfort in the wrists and neck was identified. All the postures evaluated
presented a similar level of ergonomic risk, although posture Two obtained a higher score (4),
suggesting greater biomechanical demands in that configuration.

Conclusion: Some postures adopted during dental practice involve a higher risk of developing
musculoskeletal disorders. The relationship between sustained postures and the onset of pain

highlights the need for preventive ergonomic interventions in the dental workplace.
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INTRODUCCION

En las dltimas dos décadas la ergonomia ha demostrado un caracter integrativo y anticipativo, al
adaptar condiciones de trabajo a las capacidades y limitaciones humanas.(’ Sin embargo, con el
tiempo pueden aparecer diversos riesgos laborales para la salud como los trastornos
musculoesqueléticos (TME), que resultan frecuentes y surgen por factores disergonémicos como
movimientos repetitivos, vibraciones, manipulacion manual de cargas y posturas inadecuadas, que
afectan de forma primordial al sistema musculoesquelético.®

Los estomatdlogos se reconocen por mantener posiciones inadecuadas de trabajo durante la
atencion dental y muestran proclividad a padecer molestias osteomusculares; de aparicién lenta y
caracter inofensivo en apariencia, lo cual se suele ignorar, hasta que se hace crdnico y aparece dafio
permanente.® Hay evidencias de que es necesario evaluar la conducta postural durante la atencion
estomatoldgica.®

El objetivo de esta investigacion es evaluar los riesgos disergondmicos posturales en los

estomatologos del Hospital Militar Mario Mufioz Monroy.
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METODOS
Disefio
Se realiz6 una investigacion observacional descriptiva, transversal, en estomatologos generales y
especialistas de la Clinica Estomatoldgica del Hospital Militar “Dr. Mario Mufioz Monroy”, de
Matanzas, Cuba.
Sujetos
De los 5 estomat6logos generales y 4 especialistas, mostraron disposicion para participar
voluntariamente 3 estomat6logos generales y 2 especialistas.
Procedimientos
Se aplico a los participantes la herramienta mapa del cuerpo.® Los sujetos sefialan las zonas del
cuerpo con dolor, segun el momento de la jornada laboral (inicio, mitad, final); se utiliza una escala
de intensidad de 0 a 5, en la cual O representa ausencia de dolor y 5, dolor muy intenso.®
Mediante la observacion directa, se documentaron 20 fotografias y 2 videos de las posturas
seleccionadas, por su probabilidad de generar TME. El anélisis biomecanico se realizé utilizando
el software Kinovea.("®
Finalmente, se aplicd el método Rapid Upper Limb Assessment (RULA),® técnica de evaluacion
postural para valorar factores de riesgo disergondmico en el tronco, cuello y extremidades
superiores durante tareas que requieren manipulacion precisa o posturas mantenidas.®
Aspectos bioéticos
Se obtuvo la aprobacion institucional para realizar el estudio. Los participantes dieron su

consentimiento informado para participar voluntariamente en el estudio.

RESULTADOS

Los resultados segun el mapa del cuerpo (tabla 1) mostraron las zonas con mayor afectacion. Al
final de la jornada todos los sujetos presentaron molestias leves. El dolor en el cuello se incremento

al final del dia. Aparecié dolor leve en antebrazos. El dolor en las mufiecas también aumento.
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Tabla 1 - Intensidad del dolor por zonas del cuerpo, segin mapa del cuerpo

Intensidad del dolor seguin el momento de la jornada laboral
cozrgg?al Inicio Medio Final
0| 1] 2]3|4|5]0]1]|]2|3|4|]5]0]1]2]|3]|]4]5
Lumbar 411 - - -l -1 213 - - - -1 -15] - - - -
Cuello 3] 2 - - - - 132 - - - - - 4 - - R
Antebrazo 5| - - - -l - 1411 - - - -1 312 - - - -
Mufieca 5| - - -l -] -12]3] - -l -l - - 2] 3] - I

Para la evaluacion ergondmica postural del puesto de trabajo se muestran las tres posturas laborales

mas representativas (Fig. 1).

Postura 1 Postura 2 Postura 3

Fig. 1 — Muestra de las posturas laborales mas representativas.

DISCUSION

El dolor lumbar al final de la jornada laboral sugiere una sobrecarga postural por bipedestacion
prolongada o malas posturas sentadas. El dolor cervical al final del dia tiene probable relacién con
la posicion inclinada de cabeza mantenida durante los procedimientos clinicos. El dolor leve en
antebrazos, posiblemente se debi6 al esfuerzo repetitivo al instrumentar, aunque en general fue leve

y no generalizado. El dolor en las mufiecas mostré un patron de aumento progresivo, clinicamente

http://scielo.sld.cu
https://revmedmilitar.sld.cu

Bajo licencia Creative Commons @IOE‘I@]


http://scielo.sld.cu/
https://revmedmilitar.sld.cu/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

Revista Cubana de Medicina Militar

2026:55(1):¢026076654

relevante al final del dia, indicador de sobrecarga funcional y posible riesgo de trastornos por

movimientos repetitivos.

Segun la evaluacion realizada (tabla 2), la postura 2 es la méas desfavorable, pues combina flexion

cervical y de tronco significativas. En cambio, la postura 3 indica trabajo con el hombro en flexion

sostenida, que podria llevar a sindrome subacromial.®® La presion constante en la zona lumbar y

cervical, identificada por angulos de flexion mayores de 40° en el tronco y > 45° en el cuello,

podria derivar en lumbalgia ocupacional o cervicalgia postural. V)

Tabla 2 - Evaluacion ergonémica de tres posturas representativas

Segmento | Postural | Postura2 | Postura3 Interpretacion clinica
En posturas 1y 2, el brazo se encuentra en flexion baja (< 45°), lo cual es

Brazo 29,9° 32° 91,3° aceptable. En postura 3 hay flexion alta (> 90°), lo que aumenta la carga en
hombro
En posturas 1y 2, el antebrazo esta en posicién funcional (aproximadamente

Antebrazo 143,4° 134,7° 67° 135°), pero en la 3 se flexiona excesivamente (> 110°), lo que puede generar
fatiga de biceps y mufieca

Mufieca 22.9° 16.7° 32.1° quos I_os valor_es indican extension moc_ierada de la mufieca; la postura 3 es la
mas exigente, riesgo de sobrecarga tendinosa

cuello 10,8° 47.3° 5.3° En postu_r,a 2 hay una flexién S:erwcal marcada (> 45°), lo cual genera gran
compresion de estructuras cervicales

Tronco 4140 55.8° 417° Todas las posturas n,1u_estran fle_X|0n de tronco significativa, lo que indica
sobrecarga lumbar crénica, especialmente en postura 2

Piernas Sentada Sentada Sentada Buen soporte plantar en todas; no hay descompensacion notoria a nivel de

miembros inferiores

Los factores de riesgos para el desarrollo de TME pueden ser variados, los trabajadores estan

expuestos a riesgos ocupacionales que les pueden generar lesiones osteomusculares; esto tiene un

impacto creciente en todo el mundo.®?

En concordancia con lo argumentado por Salgado LA y otros®® el dolor en mano/mufieca se debe

a que el estomatologo realiza movimientos repetidos, con flexion y giro de la mufieca, agarre en

pinza, posicion estatica, falta de apoyo de los antebrazos durante la empufiadura repetitiva de los

instrumentos y la necesaria precision, que obligan a mantener posturas forzadas de las mufiecas.

Garcia EE y otros® expresan que los principales responsables del desarrollo y agravantes de los

TME, son factores de riesgo disergondmicos como las posturas mantenidas, estaticas, incbmodas

o forzadas, prolongadas, asi como los movimientos repetidos con alta frecuencia.
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Se sefiala que diversas herramientas de evaluacion postural han integrado inteligencia artificial para
realizar un monitoreo constante, lo cual mejora el bienestar y la salud de los empleados, incrementa
la satisfaccion laboral y la productividad de la empresa.*®

A partir de los resultados, se sugiere implementar medidas ergondémicas preventivas dirigidas a los
riesgos identificados: reorganizar la disposicion del sillon y el campo de trabajo para reducir flexion
de cuello y tronco (ideal: < 20°); introducir lupas o sistemas Opticos ergondémicos, para permitir el
trabajo con el cuello en una posicion mas neutra; uso de sillas con soporte lumbar y altura regulable,
que permita mantener el brazo < 60° y el tronco con inclinacion minima; entrenamiento postural y
pausas activas, centradas en extension cervical, movilidad escapular y ejercicios para estabilizacion
lumbar; evaluar la implementacién de un programa de vigilancia de la salud musculoesquelética
con herramientas como el mapa del cuerpo.

Se concluye que algunas posturas adoptadas durante la practica estomatoldgica implican mayor
riesgo de desarrollar trastornos musculoesqueléticos. La relacion entre las posturas mantenidas y
la aparicion de dolor destaca la necesidad de intervenciones ergonémicas preventivas en el entorno

laboral estomatolégico.
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