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finally, the REBA ergonomic evaluation method was applied. As a result of the investigation, it was determined 
that ergonomic hazard identification is very high with a level 4 for Stewards and medium with a level 2 for Floor 
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El turismo es un importante motor en la economía de Ecuador. En el contexto internacional, el sector turístico 
aporta con el 9,8% del Producto Interno Bruto, empleando a una de cada 11 personas en el planeta, lo que 
equivale en promedio a 277 millones de personas, según el Consejo Mundial de Viajes y Turismo 

(Alcívar, 2018). Sumado a esto, la tasa de ocupación de alojamiento en hoteles 5 estrellas en la ciudad de 
Guayaquil para el mes de noviembre 2021 fue del 62,51% según lo indicado por el Ministerio de Turismo del 
Ecuador (MINTUR, 2021), adicionalmente, se estima que para el mes de noviembre 2022 esta cifra aumente 
considerablemente. Según un estudio del Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional (NIOSH, 
2012), en su publicación del Departamento de Salud y Servicios Humanos, N.º 2012-151. Casi 1 millón 800 mil 
personas trabajaban en la industria de viajes y hospedaje en el 2008, incluidos más de 400,000 aseadores de 
habitaciones de hotel, en dicho estudio también se menciona que los encargados de estas tareas de limpieza 
tuvieron el índice más alto de lesiones entre todos los trabajos analizados en los hoteles estudiados. En una 
nota de prensa del Ministerio del Trabajo y Economía Social de España (MITES, 2021) se señala que las 
camareras de piso representan uno de los grupos con mayor exposición a la siniestralidad laboral y a 
enfermedades profesionales derivadas de su actividad a lo largo de su vida laboral, en dicha nota de prensa, 
también se indica que 
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"las principales lesiones generadas por accidentes derivados de sobreesfuerzos han afectado en mayor 
medida a la espalda, columna, y extremidades superiores". 
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10 En el sector hotelero, la exposición al factor de riesgo ergonómico y la posibilidad que se presenten 
desórdenes musculoesqueléticos en trabajadores operativos, es considerable. En este sector, existe la 
presencia relevante no sólo de los riesgos vinculados a la Seguridad o la Higiene, sino que también se 
presentan, los trastornos musculoesqueléticos por movimientos repetidos, posturas forzadas o mantenidas, 
inadecuado diseño del puesto de trabajo y/o falta de descansos, según indica el 
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Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo 
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(INSST, 2019). Los trabajadores hoteleros presentan un alto nivel de ocurrencia de lesiones y enfermedades 
ocupacionales en comparación con los demás trabajadores de servicios en general. Uno de los oficios en los 
que más se ha observado la ocurrencia de enfermedades ocupacionales es el de la limpieza de habitaciones, 
sea por el esfuerzo físico y la repetición de las tareas en cada una de las habitaciones del hotel, esto puede 
influir significativamente en un alto riesgo de padecer un trastorno musculoesquelético (Quintana, P. y 
Castellanos, A. 2020). Es importante, comprender que 
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los trastornos musculoesqueléticos de origen laboral son alteraciones que sufren las estructuras corporales 
como los músculos, articulaciones, tendones, ligamentos, nervios, huesos y el sistema circulatorio, causadas o 
agravadas fundamentalmente por el trabajo y los efectos del entorno en el que éste se desarrolla, 

(Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo, 2007). La mayoría de estos son trastornos 
acumulados provenientes de una exposición repetida durante un período de tiempo prolongado por factores de 
riesgo biomecánico y organizacionales. Estos trastornos alteran básicamente a la columna vertebral (cervicales, 
dorsales y lumbares) y extremidades superiores (mano, antebrazo y hombro). Se trata sobre todo de dolores 
musculares, inflamación de los tendones, tendinitis y tenosinovitis, compresión de los nervios, inflamación 
articular o artritis y 11 trastornos degenerativos de la columna vertebral, según el Instituto Canario de Seguridad 
Laboral (ICACEL, 2018). Generalmente, las actividades desarrolladas en el sector hotelero, la carga y ritmo de 
trabajo se ve condicionada por la temporada y la afluencia de clientes y huéspedes. Sumado a lo anterior, en 
investigaciones realizadas en el sector hotelero, (Regatero, A. 2008) señala que la causa más común de 
ausentismo laboral, con o sin baja en las camareras de piso se debe a los trastornos músculo esqueléticos por 
posturas, sobreesfuerzos y movimientos repetitivos, sumado a esto, la misma autora en su investigación señala 
que al analizar la siniestralidad realizada en un hotel de Barcelona en el año 2003, se evidencia que el 45% de 
los casos de absentismo laboral, con o sin baja, las causas más frecuentes fueron trastornos 
musculoesqueléticos asociados a posturas, sobreesfuerzos y repetitividad dentro del departamento de 
camareras de piso. En el mismo orden de ideas, en el análisis de las enfermedades profesionales, del total de 
equipo de protección personal declaradas en Canarias en 2017 en el sector hotelero, casi el 84% fueron 
trastornos musculoesqueléticos, superando en 3 puntos el porcentaje de Trastornos Musculo Esqueléticos 
(TME) con respecto a las enfermedades Profesionales declaradas en general. En cuanto al personal con el 
cargo de Steward, según un estudio realizado por Zambrano (2016), al tomar en cuenta la identificación de 
riesgos por sobre esfuerzos en el puesto de posillero, las posiciones adoptadas por el cuerpo y el tiempo de 
estas durante la ejecución de las tareas encomendadas se pueden identificar lo siguiente: posturas forzadas en 
el lavado de vajillas y manejo manual de cargas mientras coloca la vajilla en estantes. Cabe resaltar, que el 
posillero también es llamado Steward. 12 Los trabajadores dedicados a actividades de limpieza presentan 

Plagio detectado: 0,94% http://www.madrid.org/bvirtual/BVCM015637.p… + 3 recursos! 

exposición a factores de riesgo ergonómico por la manipulación manual de cargas, con posibles efectos 
negativos a nivel dorsolumbar, los empujes o tracciones, con repercusión en la espalda y extremidades 

id: 14 

superiores, las posturas forzadas de tronco, miembros superiores o cuello, permanecer muchas horas de pie, 
la repetitividad de movimientos, principalmente a nivel de muñecas, codos y 

hombro, trabajos en solitario, según lo indica un 
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Boletín Oficial de la Comunidad de Madrid del Instituto Regional de Seguridad y Salud en el Trabajo (2016 

), donde también se señala que 
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la mayor parte de las tareas se realizan directamente con los brazos y manos, en posición de pie, y con 
implicación de la espalda y cuello. 

En el Hotel objeto de estudio, no se dispone de estudios relevantes y fiables para estandarizar medidas 
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preventivas que permitan evitar la ocurrencia de lesiones musculoesqueléticas en el personal de Camareros de 
Piso y Steward. Esto destaca la importancia de continuar con las investigaciones de identificación de riesgos 
ergonómicos y evaluación de estos, aplicando cuestionarios validados y fiables u otras metodologías para 
establecer estrategias preventivas-correctivas, además, de identificar y brindar atención específica a las 
personas de alto riesgo. El desarrollo de la investigación busca evaluar los factores de riesgos ergonómicos que 
intervienen en la 
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Referenciado: 0,07% en:https://www.ergonautas.upv.es/metodos/reba/r… 
aparición de lesiones musculoesqueléticas 

de trabajadores operativos de un hotel en la ciudad de Guayaquil. Dicha investigación se realizó a los 
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Camareros de piso y al personal Steward siendo estos dos de los puestos de trabajos con mayor compromiso a 
nivel postural y demanda física dentro del Hotel, ambos puestos dedicados a actividades de limpieza en 
Hoteles, pero en diferentes puestos de trabajo. Fue considerado realizar el estudio en el primer trimestre del 
año. 13 1.2. Objetivos 1.2.1. Objetivo General Evaluar los factores de riesgos ergonómicos que intervienen en la 

Referenciado: 0,07% en:https://www.ergonautas.upv.es/metodos/reba/r… 

aparición de lesiones musculoesqueléticas 

de trabajadores operativos de un hotel en la ciudad de Guayaquil. 1.2.2. Objetivos Específicos * Identificar 
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riesgos por medio de la aplicación de la metodología de identificación de riesgos laborales GTC-45. * Analizar la 
detección y síntomas 

Plagio detectado: 0,13% https://repositorio.unbosque.edu.co/bitstreams… + 2 recursos! 

musculoesqueléticos aplicando el cuestionario Nórdico estandarizado de Kuorinka. 
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* Evaluar ergonómicamente a los trabajadores operativos usando para esto la metodología REBA. 14 Capítulo 
II: Alternativas de Solución 2.1. Análisis de las Alternativas Posibles Según la Organización Mundial de la Salud 
(OMS, 2018), un trastorno musculoesquelético comprende 

Referenciado: 0,61% en:https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/… id: 20 

más de 150 trastornos que afectan el sistema locomotor, estos contemplan desde trastornos repentinos y de 
corta duración, como fracturas, esguinces y distensiones a enfermedades crónicas que causan limitaciones de 
las capacidades funcionales e incapacidad permanentes. 

En la misma publicación, se indica que los trastornos musculoesqueléticos pueden afectar: articulaciones, 
huesos, músculos, la columna vertebral, varios sistemas o regiones del cuerpo. Para una correcta identificación 
de riesgos, es necesario definir algunos peligros ergonómicos que se encuentran presentes en el sector 
hotelero, entre estos el asociado a las siguientes definiciones establecidas en la Norma Técnica Ecuatoriana 
llamada 

Cotizaciones detectadas: 0,17% 

"Manipulación manual. Parte 1: Levantamiento y Transporte (ISO 11228-1:2003, IDT)". 

Manipulación manual 

Cotizaciones detectadas: 0,37% 
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"Cualquier actividad que requiera el uso de fuerza humana para levantar, bajar, transportar o de otro modo 
mover o controlar un objeto", 

levantamiento manual 

Cotizaciones detectadas: 0,27% 

"Movimiento de un objeto desde su posición inicial hasta una posición más alta, sin ayuda mecánica", 

Transporte Manual 

Cotizaciones detectadas: 0,3% 
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"Desplazamiento de un objeto de un lugar a otro cuando permanece levantado, horizontalmente y soportado 
mediante fuerza humana". 

Tomando en consideración que un peligro ergonómico es una circunstancia que está empatada con el esfuerzo 
físico y esta condición puede estar presente o no en el puesto de trabajo. Si la mencionada circunstancia está 
presente, existe la posibilidad de producir un deterioro a la salud en el ser humano según indica Álvarez, et al. 
(2012). Adicionalmente y según Cilveti y Idoate (2001), en su libro llamado protocolos de vigilancia sanitaria 
específica, posturas forzadas 15 comprenden 

Cotizaciones detectadas: 0,66% id: 25 

"posiciones de trabajo que supongan que una o varias regiones anatómicas dejen de estar en una posición 
natural de confort para pasar a una posición forzada que genera hiperextensiones, hiperflexiones 
osteoarticulares con la consecuente producción de lesiones por sobrecarga" 

(p.10). Entre las metodologías que proporcionan 
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directrices para identificar los peligros y valorar los riesgos de seguridad y salud ocupacional, se encuentra la 
Guía para la identificación de los peligros y la evaluación de los riesgos de seguridad y salud ocupacional 

GTC-45. Del Instituto Colombiano de Normas Técnicas y Certificación, (ICONTEC, 2012). Siendo esta una de 
las metodologías utilizadas en la presente investigación. Por su parte, el Cuestionario Nórdico de Kuorinka, es 
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aplicable en el contexto de estudios ergonómicos, con el fin de detectar la existencia de síntomas iniciales, que 
todavía no han constituido enfermedad o no han llevado aún a consultar al médico. Kuorinka, et al. (1987 

). Por lo cual, una evaluación ergonómica de puesto de trabajo 
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tiene por objeto detectar el nivel de presencia, en los puestos evaluados, de factores de riesgo para la 
aparición, en los trabajadores que los ocupan, de problemas de salud de tipo disergonómico, 

indican Asensio et al. (2012). Existen 
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diferentes métodos de evaluación ergonómica que permiten identificar y valorar los factores de riesgo 
presentes en los puestos de trabajo para, posteriormente, en base a los resultados obtenidos, plantear 
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opciones de rediseño que reduzcan el riesgo y lo sitúen en niveles aceptables de exposición para el trabajador. 

Entre estos métodos, se encuentra el método REBA, el cual 

Referenciado: 1,01% en:https://www.ergonautas.upv.es/metodos/reba/r… id: 30 

es un método de análisis postural especialmente sensible con las tareas que conllevan cambios inesperados 
de postura, como consecuencia normalmente de la manipulación de cargas inestables o impredecibles. Su 
aplicación previene al evaluador sobre el riesgo de lesiones asociadas a una postura, principalmente de tipo 
musculoesquelético, 16 indicando en cada caso la urgencia con que se deberían aplicar acciones correctivas. 

DiegoMas (2015). En el sector hotelero, el compromiso musculoesquelético en trabajadores operativos es de 
necesaria atención, entre ellos se encuentran los Steward, siendo este, 
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un término norteamericano que se designa a un ayudante o encargado. Este término fue adoptado por las 
empresas hoteleras norteamericanas para las personas encargadas en el sector de lavado de la loza, 
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cubiertos y ollas, al interior de una cocina, más tarde el nombre de Steward lo incluyeron a las personas que 
trabajaban en el sector del 

Cotizaciones detectadas: 0,02% 

"Backstage" 

Quintana (2017). También, se encuentra el camarero de piso, el cual 

Referenciado: 0,22% en:https://www.academiaintegral.com.es/blog/form… 

es la persona que se encarga de limpiar las habitaciones de un hotel, 

Referenciado: 0,15% en:https://www.academiaintegral.com.es/blog/form… 

incluyendo los pasillos, baños, dormitorios y áreas de descanso. 

Le Frenc, (2022). En cuanto a la ergonomía del personal de limpieza, 
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las tareas que se llevan a cabo en las operaciones de limpieza, si se realizan en condiciones inadecuadas, 
pueden dar lugar a lesiones musculoesqueléticas. 
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La mayor parte de las tareas se realizan directamente con los brazos y manos, en posición de pie, y con 
implicación de la espalda y cuello 
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(Albiñana, et.al., 2016). 2.2. Justificación de la Alternativa principal (más factible de realizar) Los datos fueron 
recolectados a partir del 20 de febrero al 15 de marzo del año 2024. El estudio se realiza por etapas, la primera 
etapa consiste en la identificación de riesgos por medio de la aplicación de la metodología de identificación de 
riesgos laborales GTC-45, para lo cual, se realizan dos matrices de riesgos, una para cada puesto de trabajo 
objeto de estudio, determinando los peligros a los que se encuentra expuestos. Con los resultados obtenidos, se 
determinan las actividades donde se presenta mayor carga postural (ICONTEC, 2012). 17 Una vez identificada 
la presencia del factor de riesgo ergonómico, se procede a reunir al personal con la finalidad de aplicar el 
cuestionario Nórdico estandarizado de Kuorinka. Una vez culminado este proceso y en base a los resultados 
obtenidos se realizó una evaluación ergonómica de ambos puestos de trabajo, usando para esto la metodología 
REBA ( 

Referenciado: 0,52% en:https://www.ergonautas.upv.es/metodos/reba/r… id: 37 

Rapid Entire Body Assessment), este método permite el análisis conjunto de las posiciones adoptadas por los 
miembros superiores del cuerpo (brazo, antebrazo, muñeca), del tronco, del cuello y de las piernas 
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(Diego-Mas, J. 2015). El instrumento que se utilizó para evaluar la detección y síntomas musculoesqueléticos en 
la población objeto de estudio en un Hotel de la ciudad de Guayaquil es el antes mencionado, cuestionario 
Nórdico de Kuorinka. Este es un cuestionario formado por 10 ítems y consta de 7 segmentos corporales 
evaluados, siendo estos: cuello, hombro, dorsal o lumbar, codo o antebrazo y muñeca o mano. Adicionalmente 
se añadió al cuestionario Nórdico, datos como: edad, género y antigüedad en el puesto para su respectivo 
análisis. La tercera etapa consistió en el análisis de datos utilizando el software Ergoniza del 
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portal de ergonomía desarrollado por la Universidad Politécnica de Valencia. 

Cabe resaltar, que se selecciona la actividad de retiro de basura para el personal Steward y limpieza de 
inodoros para el personal Camarero de Piso. Como criterios de inclusión del estudio se tomó a hombres y 

id: 38 

mujeres ocupantes de ambos cargos y que acepten de manera voluntaria participar en esta investigación, se 
consideró al personal eventual que tiene más de 4 meses trabajando en el Hotel. 18 Resultados Para la 
interpretación de resultados, se realizó la identificación de peligros y evaluación de riesgos ergonómicos 
presentes en los dos puestos de trabajo objeto de estudio. En primera instancia, se realiza la observación de 
campo a los colaboradores ocupantes de estos cargos, pudiendo constatar la presencia de los peligros descritos 
en la tabla 1 y la tabla 2. Seguidamente, se empleó la metodología GTC-45 donde se evalúan las variables 
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Nivel de Deficiencia (ND), Nivel de Exposición (NE), Nivel de Probabilidad (NP), Interpretación del Nivel de 
Probabilidad (NDP), Nivel de Consecuencia (NC), Nivel de Riesgo (NR 

). Finalmente, se realiza el cruce respectivo en las variables antes descritas para determinar la valoración de 
riesgos, tal como se muestra a continuación. Tabla 1. Identificación de riesgos por medio de la aplicación de la 
metodología de identificación de riesgos laborales GTC-45. Steward La Tabla 1 resume 

Plagio detectado: 0,25% https://safetya.co/gtc-45-guia-identificacion-pe… + 4 recursos! 

la identificación de peligros y evaluación de riesgos ergonómicos presentes en el puesto de trabajo 

del personal Steward, notando que el nivel de riesgo (NR) más alto, es de 450 para los peligros de 
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levantamiento manual de cargas, posturas forzadas y movimientos repetitivos. Peligro Evaluación del riesgo 
Valoración del Riesgo Descripción Clasificación Efectos a la salud ND NE NP INP NC NR Sobrecarga y esfuerzo 
físico Ergonómico Lumbalgias, dolor dorsal. 2 3 6 Medio 25 150 No Aceptable Levantamiento manual de cargas 
Ergonómico Hernias, lumbalgias. 6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable Empuje y tracción de cargas Ergonómico 
Hernias, lumbalgias. 6 3 18 Alto 10 180 No Aceptable Posturas forzadas Ergonómico Lumbalgias, dolor dorsal, 
dolor lumbar. 6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable Movimientos repetitivos Ergonómico Tendinitis 6 3 18 Alto 25 450 
No Aceptable 19 Durante la observación en campo a las actividades realizadas por los Steward se determinó 
que están expuestos a levantamiento manual de cargas en actividades de retiro de la basura, traslado de vajillas 
y ollas, adicionalmente, el personal está expuesto a posturas forzadas al realizar limpieza en el área de cocinas 
y en el proceso de retiro de la basura al contenedor. Finalmente, los Steward están expuestos a movimientos 
repetitivos al realizar el lavado de la vajilla. La actividad seleccionada para realizar la evaluación ergonómica 
aplicando el método REBA fue la del retiro de la basura. Tabla 2 Identificación de riesgos por medio de la 
aplicación de la metodología de identificación de riesgos laborales GTC-45. Cargo Camarero de Piso. La Tabla 2 
resume 
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la identificación de peligros y evaluación de riesgos ergonómicos presentes en el puesto de trabajo 
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del personal Camarero de Piso, notando que el nivel de riesgo (NR) más alto, es de 450 para los peligros de 
levantamiento manual de cargas y movimientos repetitivos. La actividad seleccionada para realizar la evaluación 
ergonómica aplicando el método REBA fue la de lavado del inodoro. Peligro Evaluación del riesgo Valoración del 
Riesgo Descripción Clasificación Efectos a la salud ND NE NP INP NC NR Sobrecarga y esfuerzo físico 
Ergonómico Lumbalgias, dolor dorsal, dolor lumbar. 2 3 6 Medio 25 150 No Aceptable Levantamiento manual de 
cargas Ergonómico Hernias, lumbalgias. 6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable Empuje y tracción de cargas 
Ergonómico Hernias, lumbalgias. 2 3 6 Medio 10 60 Mejorable Posturas forzadas Ergonómico Lumbalgias, dolor 
dorsal, dolor lumbar. 2 3 6 Medio 25 150 No Aceptable Movimientos repetitivos Ergonómico Tendinitis 6 3 18 Alto 
25 450 No Aceptable 20 Con la finalidad de evaluar la detección de síntomas musculoesqueléticos, se aplicó el 
cuestionario Nórdico de Kuorinka, obteniendo los siguientes resultados: Tabla 3 Número de personas que 
presentan o no dolencias por cargo Cargo Cantidad Presentan dolencias No presentan dolencias Steward 8 4 4 
Camareros 13 11 2 En la Tabla 3 se puede comprobar que, de los 8 Steward entrevistados, el 50% manifiesta 
haber presentado dolencias osteomusculares mientras que el otro 50% informa no haber presentado ningún tipo 
de dolencia. Por su parte, el 84,61% de los Camareros de piso entrevistados indican haber presentado 
dolencias a nivel musculoesqueléticos mientras que el 15,38% informa no ha presentado dolencias. Tabla 4 
Regiones con mayor presencia de dolencias Cargo Muñeca o mano Región dorsal o lumbar Hombro Cuello 
Codo o antebrazo Steward 2 3 1 2 0 Camareros 3 8 2 2 1 A través de la Tabla 4, se idéntica la región corporal 
con presencia de dolencias, según lo informado por los Steward y Camareros de piso, notándose que para 
ambos cargos la zona con mayor presencia de dolencias es la región dorsal o lumbar, seguida de la muñeca y 
mano y luego el cuello. Tabla 5 Consideraciones de género, edad y antigüedad en el cargo Cargo Masculino 
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Femenino Rango de edad Antigüedad Steward 8 0 22-49 4 meses a 11 años Camareros 6 7 20-49 2 meses a 10 
años 21 En la Tabla 5 se identifica que en el cargo de Steward el 100% del personal es masculino mientras que 
en el personal camarero de piso el 53,84% es femenino y el 46,15% es masculino. A continuación, se procede a 
realizar la evaluación ergonómica por medio de la aplicación del método REBA a cada puesto de trabajo, 
seleccionando posturas específicas para esto. Tomando en consideración que el método 
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REBA divide el cuerpo en dos grupos, el grupo A que incluye las piernas, el tronco y el cuello y el grupo B, que 
comprende los miembros superiores (brazos, antebrazos y muñecas 

). Las posturas seleccionadas son las siguientes: Al analizar ambas posturas con el método REBA se obtienen 
los siguientes resultados: Figura 2. Resumen de puntuaciones y valoración (lado derecho) para el Steward Nota. 
La figura representa la puntuación obtenida de cada grupo evaluado y el nivel de actuación en la evaluación 
ergonómica del lado derecho de la actividad seleccionada para el Steward. En la Figura 2, se puede observar 
que tras la aplicación del método REBA en el lado derecho del Steward, se pudo determinar que el nivel de 
actuación representa un riesgo muy alto lo que requiere una actuación de manera inmediata. En la misma 
Figura 2, se pueden observar las puntuaciones del cuello, tronco y piernas, siendo estas 3, 4 y 3 
respectivamente, dando una puntuación de 8 al grupo A al cual se le suma la puntuación de 3 por fuerza o carga 
ejercida 22 otorgando una puntuación final de 11 al grupo A. Por su parte el grupo B tiene una puntuación final 
de 6 en donde la parte del cuerpo de este grupo con mayor puntuación es el brazo. Con los resultados que se 
muestran en la Figura 2, se puede notar que la mayor afectación al realizar la actividad evaluada del Steward es 
a la zona del tronco, cuello y piernas. Figura 3. Resumen de puntuaciones y valoración (lado izquierdo) para el 
Steward Nota. La figura representa la puntuación obtenida de cada grupo evaluado y el nivel de actuación en la 
evaluación ergonómica del lado izquierdo de la actividad seleccionada para el Steward. En la Figura 3, se pudo 
determinar que el nivel de actuación representa un riesgo muy alto lo que requiere una actuación de manera 
inmediata. En la misma Figura 3, se puede observar una puntuación final al grupo A de 11 puntos, con la 
puntuación más alta en el tronco. Por su parte el grupo B tiene una puntuación final de 6 en donde la parte del 
cuerpo de este grupo con mayor puntuación es el brazo. Se puede observar como la evaluación en el lado 
derecho es muy parecida para el lado izquierdo, variando únicamente en el valor asignado para la muñeca. En 
cuanto al Camarero de Piso, la evaluación se realiza mientras ejecuta la actividad de limpieza del inodoro del 
baño. Para este puesto de trabajo, motivado a las limitaciones en el espacio y dificultad para tomar las 
fotografías por ambos lados, se realiza la evaluación 23 considerando únicamente el lado izquierdo de la 
colaboradora. En donde se obtienen los siguientes resultados: Figura 4. Resumen de puntuaciones y valoración 
para el Camarero de Piso Nota. La figura representa la puntuación obtenida de cada grupo evaluado y el nivel 
de actuación en la evaluación ergonómica del lado izquierdo de la actividad seleccionada para el Camarero de 
Piso. En la Figura 4, se puede observar que el nivel de actuación representa un riesgo medio lo que requiere 
que es necesaria la actuación. En la misma Figura 4, se puede observar una puntuación final al grupo A de 5 
puntos, otorgando la puntuación más alta al tronco. Por su parte el grupo B tiene una puntuación final de 3 en 
donde la parte del cuerpo de este grupo con mayor puntuación es el brazo. 2.3. Presupuesto de la ejecución 
Para la ejecución del presente plan de trabajo se requirió la suscripción en la plataforma Ergoniza, para lo cual 
se requirió de un total de $80 para poder usar la aplicación durante 2 meses y de esa manera poder ingresar los 
datos obtenidos de la evaluación de riesgos ergonómicos de los puestos evaluados (camareros de piso y 
steward) y de esa manera obtener 24 los respectivos informes de evaluación ergonómica con los resultados que 
se generan producto de la aplicación del método REBA. 2.4. Cronograma de ejecución Fase 1. Para la 
interpretación de resultados, se realizó la identificación de peligros y evaluación de riesgos ergonómicos 
presentes en los dos puestos de trabajo objeto de estudio. En primera instancia, se realiza la observación de 
campo a los colaboradores ocupantes de estos cargos, pudiendo constatar la presencia de los peligros descritos 
en la tabla 1 y la tabla 2. Seguidamente, se empleó la metodología GTC-45 donde se evalúan las variables 

Plagio detectado: 0,44% http://cardenascentro.edu.co/normatividad/GT… + 3 recursos! id: 43 

Nivel de Deficiencia (ND), Nivel de Exposición (NE), Nivel de Probabilidad (NP), Interpretación del Nivel de 
Probabilidad (NDP), Nivel de Consecuencia (NC), Nivel de Riesgo (NR 

). Finalmente, se realiza el cruce respectivo en las variables antes descritas para determinar la valoración de 
riesgos, tal como se muestra a continuación. Fase 2. Con la finalidad de evaluar la detección de síntomas 
musculoesqueléticos, se aplicó el cuestionario Nórdico de Kuorinka. Fase 3. Se procede a realizar la evaluación 
ergonómica por medio de la aplicación del método REBA a cada puesto de trabajo, seleccionando posturas 
específicas para esto. Tomando en consideración que el método 
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). 25 Tabla 6. Cronograma de trabajo Actividad Fecha de Inicio Duración Fecha de Fin Fase 1. Identificación de 
riesgos GTC-45 20/2/2024 5 25/2/2024 Fase 2. Cuestionario Nórdico 25/2/2024 5 1/3/2024 Fase 3. REBA 
1/3/2024 15 15/3/2024 5 5 15 20/2/2024 25/2/2024 1/3/2024 6/3/2024 11/3/2024 Fase 1. Identificación de 
riesgos GTC-45 Fase 2. Cuestionario Nordico Fase 3. REBA DIAGRAMA DE GANTT 26 Capítulo III: 
Conclusiones 3.1. Conclusiones El estudio realizado permite concluir que en el Hotel donde se realiza el estudio 
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se debe priorizar la evaluación de riesgos ergonómicos en el personal operativo y tomar medidas de prevención 
que apoyen a la disminución de la presencia de dolencias musculoesqueléticas. El personal Steward y 
Camareros de Piso, representan un total de 21 personas entre hombres y mujeres de los cuales más de 50% 
presenta alguna dolencia según los resultados obtenidos con el cuestionario Nórdico de Kuorinka. Además, se 
observa que al aplicar el método REBA a una de las actividades del personal Steward, las partes del cuerpo con 
mayor carga postural es el tronco y cuello siendo estos los segmentos con mayor presencia de dolencias, según 
el personal encuestado. Ocurriendo lo mismo con los camareros de piso, cuya carga postural según el REBA 
recae sobre el tronco y en los resultados del cuestionario aplicado, 8 de las 13 personas mencionan presentar 
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Resumen 

 
 

En el sector hotelero, existe la presencia relevante de trastornos musculoesqueléticos por 

movimientos repetitivos, posturas mantenidas, inadecuado diseño del puesto de trabajo 

y/o falta de descansos. Se realizó un estudio a los Camareros de Piso y Steward siendo 

estos dos de los puestos de trabajos con mayor compromiso a nivel postural y demanda 

física dentro del Hotel. Fue considerado realizar el estudio en el primer trimestre del año, 

con el objetivo de evaluar los factores de riesgos ergonómicos que intervienen en la 

aparición de lesiones musculoesqueléticas en trabajadores operativos de un hotel en la 

ciudad de Guayaquil. Se realizó un estudio de tipo descriptivo, observacional cuya 

temporalidad es de origen transversal. Se reclutó un total 13 Camareros de Piso y 8 

Steward, se aplicó la guía para la identificación de los peligros y la valoración de los 

riesgos en seguridad y salud ocupacional GTC-45, seguidamente se utilizó el cuestionario 

Nórdico de Kuorinka para detectar la existencia de síntomas iniciales, finalmente, se 

aplicó el método de evaluación ergonómica REBA. Como resultado de la investigación, 

se determinó que la identificación del peligro ergonómicos es muy alta con un nivel 4 

para los Steward y medio con un nivel 2 para los Camareros de Piso. Se determina que la 

empresa debe tomar medidas de control de inmediato ante la presencia de riesgo 

ergonómico. 

Palabras claves: Posturas, Lesiones, Trabajadores, GTC-45, Cuestionario Nórdico, 

REBA 
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Abstract 

 
In the hotel sector, there is a significant presence of musculoskeletal disorders due to 

repetitive movements, maintained postures, inadequate design of the workplace and / or 

lack of breaks. A study was carried out on the Floor Waiters and Steward, these two being 

the jobs with the greatest commitment at the postural level and physical demand within 

the Hotel. It was considered to carry out the study in the first quarter of the year, with the 

objective of evaluating the ergonomic risk factors involved in the appearance of 

musculoskeletal injuries in operating workers of a hotel in the city of Guayaquil. A 

descriptive, observational study was conducted whose temporality is of cross-sectional 

origin. A total of 13 Floor Waiters and 8 Stewards were recruited, the guide for the 

identification of hazards and the assessment of risks in occupational health and safety 

GTC-45 was applied, then the Kuorinka Nordic questionnaire was used to detect the 

existence ol symptoms, finally, the REBA ergonomic evaluation method was applied. As 

a result of the investigation, it was determined that ergonomic hazard identification is 

very high with a level 4 for Stewards and medium with a level 2 for Floor Waiters. It is 

determined that the company must take control measures immediately in the presence of 

ergonomic risk. 

 

 

 
Keywords: Postures, Injuries, Workers, GTC-45, Nordic Questionnaire, REBA 
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Capítulo I: Presentación 

 

1.1. Planteamiento del Problema 

 

 

El turismo es un importante motor en la economía de Ecuador. En el contexto 

internacional, el sector turístico aporta con el 9,8% del Producto Interno Bruto, 

empleando a una de cada 11 personas en el planeta, lo que equivale en promedio a 277 

millones de personas, según el Consejo Mundial de Viajes y Turismo (Alcívar, 2018). 

Sumado a esto, la tasa de ocupación de alojamiento en hoteles 5 estrellas en la ciudad de 

Guayaquil para el mes de noviembre 2021 fue del 62,51% según lo indicado por el 

Ministerio de Turismo del Ecuador (MINTUR, 2021), adicionalmente, se estima que para 

el mes de noviembre 2022 esta cifra aumente considerablemente. 

 

Según un estudio del Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional (NIOSH, 

2012), en su publicación del Departamento de Salud y Servicios Humanos, N.º 2012-151. 

Casi 1 millón 800 mil personas trabajaban en la industria de viajes y hospedaje en el 2008, 

incluidos más de 400,000 aseadores de habitaciones de hotel, en dicho estudio también 

se menciona que los encargados de estas tareas de limpieza tuvieron el índice más alto de 

lesiones entre todos los trabajos analizados en los hoteles estudiados. 

 

En una nota de prensa del Ministerio del Trabajo y Economía Social de España (MITES, 

2021) se señala que las camareras de piso representan uno de los grupos con mayor 

exposición a la siniestralidad laboral y a enfermedades profesionales derivadas de su 

actividad a lo largo de su vida laboral, en dicha nota de prensa, también se indica que “las 

principales lesiones generadas por accidentes derivados de sobreesfuerzos han afectado 

en mayor medida a la espalda, columna, y extremidades superiores”. 
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En el sector hotelero, la exposición al factor de riesgo ergonómico y la posibilidad que se 

presenten desórdenes musculoesqueléticos en trabajadores operativos, es considerable. 

En este sector, existe la presencia relevante no sólo de los riesgos vinculados a la 

Seguridad o la Higiene, sino que también se presentan, los trastornos musculoesqueléticos 

por movimientos repetidos, posturas forzadas o mantenidas, inadecuado diseño del puesto 

de trabajo y/o falta de descansos, según indica el Instituto Nacional de Seguridad y Salud 

en el Trabajo (INSST, 2019). 

 

Los trabajadores hoteleros presentan un alto nivel de ocurrencia de lesiones y 

enfermedades ocupacionales en comparación con los demás trabajadores de servicios en 

general. Uno de los oficios en los que más se ha observado la ocurrencia de enfermedades 

ocupacionales es el de la limpieza de habitaciones, sea por el esfuerzo físico y la 

repetición de las tareas en cada una de las habitaciones del hotel, esto puede influir 

significativamente en un alto riesgo de padecer un trastorno musculoesquelético 

(Quintana, P. y Castellanos, A. 2020). Es importante, comprender que los trastornos 

musculoesqueléticos de origen laboral son alteraciones que sufren las estructuras 

corporales como los músculos, articulaciones, tendones, ligamentos, nervios, huesos y el 

sistema circulatorio, causadas o agravadas fundamentalmente por el trabajo y los efectos 

del entorno en el que éste se desarrolla, (Agencia Europea para la Seguridad y la Salud 

en el Trabajo, 2007). La mayoría de estos son trastornos acumulados provenientes de una 

exposición repetida durante un período de tiempo prolongado por factores de riesgo 

biomecánico y organizacionales. Estos trastornos alteran básicamente a la columna 

vertebral (cervicales, dorsales y lumbares) y extremidades superiores (mano, antebrazo y 

hombro). Se trata sobre todo de dolores musculares, inflamación de los tendones, 

tendinitis y tenosinovitis, compresión de los nervios, inflamación articular o artritis y 
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trastornos degenerativos de la columna vertebral, según el Instituto Canario de Seguridad 

Laboral (ICACEL, 2018). 

 

Generalmente, las actividades desarrolladas en el sector hotelero, la carga y ritmo de 

trabajo se ve condicionada por la temporada y la afluencia de clientes y huéspedes. 

Sumado a lo anterior, en investigaciones realizadas en el sector hotelero, (Regatero, A. 

2008) señala que la causa más común de ausentismo laboral, con o sin baja en las 

camareras de piso se debe a los trastornos músculo esqueléticos por posturas, 

sobreesfuerzos y movimientos repetitivos, sumado a esto, la misma autora en su 

investigación señala que al analizar la siniestralidad realizada en un hotel de Barcelona 

en el año 2003, se evidencia que el 45% de los casos de absentismo laboral, con o sin 

baja, las causas más frecuentes fueron trastornos musculoesqueléticos asociados a 

posturas, sobreesfuerzos y repetitividad dentro del departamento de camareras de piso. 

En el mismo orden de ideas, en el análisis de las enfermedades profesionales, del total de 

equipo de protección personal declaradas en Canarias en 2017 en el sector hotelero, casi 

el 84% fueron trastornos musculoesqueléticos, superando en 3 puntos el porcentaje de 

Trastornos Musculo Esqueléticos (TME) con respecto a las enfermedades Profesionales 

declaradas en general. 

 

En cuanto al personal con el cargo de Steward, según un estudio realizado por Zambrano 

(2016), al tomar en cuenta la identificación de riesgos por sobre esfuerzos en el puesto de 

posillero, las posiciones adoptadas por el cuerpo y el tiempo de estas durante la ejecución 

de las tareas encomendadas se pueden identificar lo siguiente: posturas forzadas en el 

lavado de vajillas y manejo manual de cargas mientras coloca la vajilla en estantes. Cabe 

resaltar, que el posillero también es llamado Steward. 
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Los trabajadores dedicados a actividades de limpieza presentan exposición a factores de 

riesgo ergonómico por la manipulación manual de cargas, con posibles efectos negativos 

a nivel dorsolumbar, los empujes o tracciones, con repercusión en la espalda y 

extremidades superiores, las posturas forzadas de tronco, miembros superiores o cuello, 

permanecer muchas horas de pie, la repetitividad de movimientos, principalmente a nivel 

de muñecas, codos y hombro, trabajos en solitario, según lo indica un Boletín Oficial de 

la Comunidad de Madrid del Instituto Regional de Seguridad y Salud en el Trabajo 

(2016), donde también se señala que la mayor parte de las tareas se realizan directamente 

con los brazos y manos, en posición de pie, y con implicación de la espalda y cuello. 

 

En el Hotel objeto de estudio, no se dispone de estudios relevantes y fiables para 

estandarizar medidas preventivas que permitan evitar la ocurrencia de lesiones 

musculoesqueléticas en el personal de Camareros de Piso y Steward. Esto destaca la 

importancia de continuar con las investigaciones de identificación de riesgos 

ergonómicos y evaluación de estos, aplicando cuestionarios validados y fiables u otras 

metodologías para establecer estrategias preventivas-correctivas, además, de identificar y 

brindar atención específica a las personas de alto riesgo. 

 

El desarrollo de la investigación busca evaluar los factores de riesgos ergonómicos que 

intervienen en la aparición de lesiones musculoesqueléticas de trabajadores operativos de 

un hotel en la ciudad de Guayaquil. Dicha investigación se realizó a los Camareros de 

piso y al personal Steward siendo estos dos de los puestos de trabajos con mayor 

compromiso a nivel postural y demanda física dentro del Hotel, ambos puestos dedicados 

a actividades de limpieza en Hoteles, pero en diferentes puestos de trabajo. Fue 

considerado realizar el estudio en el primer trimestre del año. 
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1.2. Objetivos 

 

1.2.1. Objetivo General 

 
 

Evaluar los factores de riesgos ergonómicos que intervienen en la aparición de lesiones 

musculoesqueléticas de trabajadores operativos de un hotel en la ciudad de Guayaquil. 

1.2.2. Objetivos Específicos 

 
 

● Identificar riesgos por medio de la aplicación de la metodología de identificación 

de riesgos laborales GTC-45. 

● Analizar la detección y síntomas musculoesqueléticos aplicando el cuestionario 

Nórdico estandarizado de Kuorinka. 

● Valorar ergonómicamente a los trabajadores operativos usando para esto la 

metodología REBA. 
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Capítulo II: Alternativas de Solución 

 

2.1. Análisis de las Alternativas Posibles 

 

 
Según la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2018), un trastorno musculoesquelético 

comprende más de 150 trastornos que afectan el sistema locomotor, estos contemplan desde 

trastornos repentinos y de corta duración, como fracturas, esguinces y distensiones a 

enfermedades crónicas que causan limitaciones de las capacidades funcionales e incapacidad 

permanentes. En la misma publicación, se indica que los trastornos musculoesqueléticos 

pueden afectar: articulaciones, huesos, músculos, la columna vertebral, varios sistemas o 

regiones del cuerpo. 

 

Para una correcta identificación de riesgos, es necesario definir algunos peligros ergonómicos 

que se encuentran presentes en el sector hotelero, entre estos el asociado a las siguientes 

definiciones establecidas en la Norma Técnica Ecuatoriana llamada “Manipulación manual. 

Parte 1: Levantamiento y Transporte (ISO 11228-1:2003, IDT)”. Manipulación manual 

“Cualquier actividad que requiera el uso de fuerza humana para levantar, bajar, transportar o 

de otro modo mover o controlar un objeto”, levantamiento manual “Movimiento de un objeto 

desde su posición inicial hasta una posición más alta, sin ayuda mecánica”, Transporte Manual 

“Desplazamiento de un objeto de un lugar a otro cuando permanece levantado, horizontalmente 

y soportado mediante fuerza humana”. 

 

Tomando en consideración que un peligro ergonómico es una circunstancia que está empatada 

con el esfuerzo físico y esta condición puede estar presente o no en el puesto de trabajo. Si la 

mencionada circunstancia está presente, existe la posibilidad de producir un deterioro a la salud 

en el ser humano según indica Álvarez, et al. (2012). Adicionalmente y según Cilveti y Idoate 

(2001), en su libro llamado protocolos de vigilancia sanitaria específica, posturas forzadas 
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comprenden “posiciones de trabajo que supongan que una o varias regiones anatómicas dejen 

de estar en una posición natural de confort para pasar a una posición forzada que genera 

hiperextensiones, hiperflexiones osteoarticulares con la consecuente producción de lesiones 

por sobrecarga” (p.10). 

 

Entre las metodologías que proporcionan directrices para identificar los peligros y valorar los 

riesgos de seguridad y salud ocupacional, se encuentra la Guía para la identificación de los 

peligros y la evaluación de los riesgos de seguridad y salud ocupacional GTC-45. Del Instituto 

Colombiano de Normas Técnicas y Certificación, (ICONTEC, 2012). Siendo esta una de las 

metodologías utilizadas en la presente investigación. 

 

Por su parte, el Cuestionario Nórdico de Kuorinka, es aplicable en el contexto de estudios 

ergonómicos, con el fin de detectar la existencia de síntomas iniciales, que todavía no han 

constituido enfermedad o no han llevado aún a consultar al médico. Kuorinka, et al. (1987). 

Por lo cual, una evaluación ergonómica de puesto de trabajo tiene por objeto detectar el nivel 

de presencia, en los puestos evaluados, de factores de riesgo para la aparición, en los 

trabajadores que los ocupan, de problemas de salud de tipo disergonómico, indican Asensio et 

al. (2012). 

 

Existen diferentes métodos de evaluación ergonómica que permiten identificar y valorar los 

factores de riesgo presentes en los puestos de trabajo para, posteriormente, en base a los 

resultados obtenidos, plantear opciones de rediseño que reduzcan el riesgo y lo sitúen en niveles 

aceptables de exposición para el trabajador. Entre estos métodos, se encuentra el método 

REBA, el cual es un método de análisis postural especialmente sensible con las tareas que 

conllevan cambios inesperados de postura, como consecuencia normalmente de la 

manipulación de cargas inestables o impredecibles. Su aplicación previene al evaluador sobre 

el riesgo de lesiones asociadas a una postura, principalmente de tipo musculoesquelético, 
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indicando en cada caso la urgencia con que se deberían aplicar acciones correctivas. Diego- 

Mas (2015). 

 

En el sector hotelero, el compromiso musculoesquelético en trabajadores operativos es de 

necesaria atención, entre ellos se encuentran los Steward, siendo este, un término 

norteamericano que se designa a un ayudante o encargado. Este término fue adoptado por las 

empresas hoteleras norteamericanas para las personas encargadas en el sector de lavado de la 

loza, cubiertos y ollas, al interior de una cocina, más tarde el nombre de Steward lo incluyeron 

a las personas que trabajaban en el sector del “Backstage” Quintana (2017). También, se 

encuentra el camarero de piso, el cual es la persona que se encarga de limpiar las habitaciones 

de un hotel, incluyendo los pasillos, baños, dormitorios y áreas de descanso. Le Frenc, (2022). 

 

En cuanto a la ergonomía del personal de limpieza, las tareas que se llevan a cabo en las 

operaciones de limpieza, si se realizan en condiciones inadecuadas, pueden dar lugar a lesiones 

musculoesqueléticas. La mayor parte de las tareas se realizan directamente con los brazos y 

manos, en posición de pie, y con implicación de la espalda y cuello (Albiñana, et.al., 2016). 

 

 

 
2.2. Justificación de la Alternativa principal (más factible de realizar) 

 

Los datos fueron recolectados a partir del 20 de febrero al 15 de marzo del año 2024. El estudio 

se realiza por etapas, la primera etapa consiste en la identificación de riesgos por medio de la 

aplicación de la metodología de identificación de riesgos laborales GTC-45, para lo cual, se 

realizan dos matrices de riesgos, una para cada puesto de trabajo objeto de estudio, 

determinando los peligros a los que se encuentra expuestos. Con los resultados obtenidos, se 

determinan las actividades donde se presenta mayor carga postural (ICONTEC, 2012). 
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Una vez identificada la presencia del factor de riesgo ergonómico, se procede a reunir al 

personal con la finalidad de aplicar el cuestionario Nórdico estandarizado de Kuorinka. Una 

vez culminado este proceso y en base a los resultados obtenidos se realizó una evaluación 

ergonómica de ambos puestos de trabajo, usando para esto la metodología REBA (Rapid Entire 

Body Assessment), este método permite el análisis conjunto de las posiciones adoptadas por 

los miembros superiores del cuerpo (brazo, antebrazo, muñeca), del tronco, del cuello y de las 

piernas (Diego-Mas, J. 2015). 

El instrumento que se utilizó para evaluar la detección y síntomas musculoesqueléticos en la 

población objeto de estudio en un Hotel de la ciudad de Guayaquil es el antes mencionado, 

cuestionario Nórdico de Kuorinka. Este es un cuestionario formado por 10 ítems y consta de 7 

segmentos corporales evaluados, siendo estos: cuello, hombro, dorsal o lumbar, codo o 

antebrazo y muñeca o mano. Adicionalmente se añadió al cuestionario Nórdico, datos como: 

edad, género y antigüedad en el puesto para su respectivo análisis. 

La tercera etapa consistió en el análisis de datos utilizando el software Ergoniza del portal de 

ergonomía desarrollado por la Universidad Politécnica de Valencia. Cabe resaltar, que se 

selecciona la actividad de retiro de basura para el personal Steward y limpieza de inodoros para 

el personal Camarero de Piso. 

Como criterios de inclusión del estudio se tomó a hombres y mujeres ocupantes de ambos 

cargos y que acepten de manera voluntaria participar en esta investigación, se consideró al 

personal eventual que tiene más de 4 meses trabajando en el Hotel. 
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Resultados 

 
Para la interpretación de resultados, se realizó la identificación de peligros y evaluación de 

riesgos ergonómicos presentes en los dos puestos de trabajo objeto de estudio. En primera 

instancia, se realiza la observación de campo a los colaboradores ocupantes de estos cargos, 

pudiendo constatar la presencia de los peligros descritos en la tabla 1 y la tabla 2. 

Seguidamente, se empleó la metodología GTC-45 donde se evalúan las variables Nivel de 

Deficiencia (ND), Nivel de Exposición (NE), Nivel de Probabilidad (NP), Interpretación del 

Nivel de Probabilidad (NDP), Nivel de Consecuencia (NC), Nivel de Riesgo (NR). Finalmente, 

se realiza el cruce respectivo en las variables antes descritas para determinar la valoración de 

riesgos, tal como se muestra a continuación. 

Tabla 1. Identificación de riesgos por medio de la aplicación de la metodología de 

identificación de riesgos laborales GTC-45. Steward 
 

 

 

 Peligro  Evaluación del riesgo   Valoración 

del Riesgo 

Descripción Clasificación Efectos a la 

salud 

ND NE NP INP NC NR  

Sobrecarga y 

esfuerzo físico 

Ergonómico Lumbalgias, 

dolor dorsal. 

2 3 6 Medio 25 150 No Aceptable 

Levantamiento 

manual de 

cargas 

Ergonómico Hernias, 

lumbalgias. 

6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable 

Empuje y 

tracción de 

cargas 

Ergonómico Hernias, 

lumbalgias. 

6 3 18 Alto 10 180 No Aceptable 

Posturas 

forzadas 

Ergonómico Lumbalgias, 

dolor dorsal, 

dolor lumbar. 

6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable 

Movimientos 
repetitivos 

Ergonómico Tendinitis 6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable 

 

 
La Tabla 1 resume la identificación de peligros y evaluación de riesgos ergonómicos presentes 

en el puesto de trabajo del personal Steward, notando que el nivel de riesgo (NR) más alto, es 

de 450 para los peligros de levantamiento manual de cargas, posturas forzadas y movimientos 

repetitivos. 
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Durante la observación en campo a las actividades realizadas por los Steward se determinó que 

están expuestos a levantamiento manual de cargas en actividades de retiro de la basura, traslado 

de vajillas y ollas, adicionalmente, el personal está expuesto a posturas forzadas al realizar 

limpieza en el área de cocinas y en el proceso de retiro de la basura al contenedor. Finalmente, 

los Steward están expuestos a movimientos repetitivos al realizar el lavado de la vajilla. La 

actividad seleccionada para realizar la evaluación ergonómica aplicando el método REBA fue 

la del retiro de la basura. 

Tabla 2 

 
Identificación de riesgos por medio de la aplicación de la metodología de identificación de 

riesgos laborales GTC-45. Cargo Camarero de Piso. 
 

 

 

 Peligro  Evaluación del riesgo   Valoración 

del Riesgo 

Descripción Clasificación Efectos a la 

salud 

ND NE NP INP NC NR  

Sobrecarga y 

esfuerzo físico 

Ergonómico Lumbalgias, 
dolor dorsal, 

dolor lumbar. 

2 3 6 Medio 25 150 No Aceptable 

Levantamiento 

manual de 

cargas 

Ergonómico 
Hernias, 

lumbalgias. 

6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable 

Empuje y 

tracción de 

cargas 

Ergonómico 
Hernias, 

lumbalgias. 

2 3 6 Medio 10 60 Mejorable 

Posturas 

forzadas 

Ergonómico Lumbalgias, 

dolor dorsal, 

dolor lumbar. 

2 3 6 Medio 25 150 No Aceptable 

Movimientos 

repetitivos 

Ergonómico 
Tendinitis 

6 3 18 Alto 25 450 No Aceptable 

 

 
La Tabla 2 resume la identificación de peligros y evaluación de riesgos ergonómicos presentes 

en el puesto de trabajo del personal Camarero de Piso, notando que el nivel de riesgo (NR) más 

alto, es de 450 para los peligros de levantamiento manual de cargas y movimientos repetitivos. 

La actividad seleccionada para realizar la evaluación ergonómica aplicando el método REBA 

fue la de lavado del inodoro. 
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Con la finalidad de evaluar la detección de síntomas musculoesqueléticos, se aplicó el 

cuestionario Nórdico de Kuorinka, obteniendo los siguientes resultados: 

Tabla 3 

 
Número de personas que presentan o no dolencias por cargo 

Cargo Cantidad Presentan dolencias No presentan dolencias 

Steward 8 4 4 

Camareros 13 11 2 

 

 
En la Tabla 3 se puede comprobar que, de los 8 Steward entrevistados, el 50% manifiesta haber 

presentado dolencias osteomusculares mientras que el otro 50% informa no haber presentado 

ningún tipo de dolencia. 

Por su parte, el 84,61% de los Camareros de piso entrevistados indican haber presentado 

dolencias a nivel musculoesqueléticos mientras que el 15,38% informa no ha presentado 

dolencias. 

Tabla 4 

Regiones con mayor presencia de dolencias 

 
Cargo 

Muñeca o mano 
Región dorsal o 

lumbar 
Hombro Cuello 

Codo o 

antebrazo 

Steward 2 3 1 2 0 

Camareros 3 8 2 2 1 

 

 
A través de la Tabla 4, se idéntica la región corporal con presencia de dolencias, según lo 

informado por los Steward y Camareros de piso, notándose que para ambos cargos la zona 

con mayor presencia de dolencias es la región dorsal o lumbar, seguida de la muñeca y mano 

y luego el cuello. 

Tabla 5 

Consideraciones de género, edad y antigüedad en el cargo 

Cargo Masculino Femenino Rango de edad Antigüedad 

 
Steward 

 
8 

0 
22-49 

4 meses a 11 

años 
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Camareros 
 

6 

7  

20-49 

2 meses a 10 

años 

 

 

 

En la Tabla 5 se identifica que en el cargo de Steward el 100% del personal es masculino 

mientras que en el personal camarero de piso el 53,84% es femenino y el 46,15% es masculino. 

A continuación, se procede a realizar la evaluación ergonómica por medio de la aplicación del 

método REBA a cada puesto de trabajo, seleccionando posturas específicas para esto. Tomando 

en consideración que el método REBA divide el cuerpo en dos grupos, el grupo A que incluye 

las piernas, el tronco y el cuello y el grupo B, que comprende los miembros superiores (brazos, 

antebrazos y muñecas). Las posturas seleccionadas son las siguientes: 

Al analizar ambas posturas con el método REBA se obtienen los siguientes resultados: 

Figura 2. 

Resumen de puntuaciones y valoración (lado derecho) para el Steward 
 
 

 
Nota. La figura representa la puntuación obtenida de cada grupo evaluado y el nivel de 

actuación en la evaluación ergonómica del lado derecho de la actividad seleccionada para el 

Steward. 
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En la Figura 2, se puede observar que tras la aplicación del método REBA en el lado derecho 

del Steward, se pudo determinar que el nivel de actuación representa un riesgo muy alto lo que 

requiere una actuación de manera inmediata. En la misma Figura 2, se pueden observar las 

puntuaciones del cuello, tronco y piernas, siendo estas 3, 4 y 3 respectivamente, dando una 

puntuación de 8 al grupo A al cual se le suma la puntuación de 3 por fuerza o carga ejercida 

otorgando una puntuación final de 11 al grupo A. Por su parte el grupo B tiene una puntuación 

final de 6 en donde la parte del cuerpo de este grupo con mayor puntuación es el brazo. Con 

los resultados que se muestran en la Figura 2, se puede notar que la mayor afectación al realizar 

la actividad evaluada del Steward es a la zona del tronco, cuello y piernas. 

Figura 3 

 
Resumen de puntuaciones y valoración (lado izquierdo) para el Steward 

 
 

 
Nota. La figura representa la puntuación obtenida de cada grupo evaluado y el nivel de 

actuación en la evaluación ergonómica del lado izquierdo de la actividad seleccionada para el 

Steward. 

En la Figura 3, se pudo determinar que el nivel de actuación representa un riesgo muy alto lo 

que requiere una actuación de manera inmediata. En la misma Figura 3, se puede observar una 

puntuación final al grupo A de 11 puntos, con la puntuación más alta en el tronco. Por su parte 
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Es necesaria la actuación 

 
Riesgo Medio 

el grupo B tiene una puntuación final de 6 en donde la parte del cuerpo de este grupo con mayor 

puntuación es el brazo. Se puede observar como la evaluación en el lado derecho es muy 

parecida para el lado izquierdo, variando únicamente en el valor asignado para la muñeca. 

En cuanto al Camarero de Piso, la evaluación se realiza mientras ejecuta la actividad de 

limpieza del inodoro del baño. Para este puesto de trabajo, motivado a las limitaciones en el 

espacio y dificultad para tomar las fotografías por ambos lados, se realiza la evaluación 

considerando únicamente el lado izquierdo de la colaboradora. En donde se obtienen los 

siguientes resultados: 

Figura 4 

 
Resumen de puntuaciones y valoración para el Camarero de Piso 

 

 
 

 
 

Nota. La figura representa la puntuación obtenida de cada grupo evaluado y el nivel de 

actuación en la evaluación ergonómica del lado izquierdo de la actividad seleccionada para el 

Camarero de Piso. 

En la Figura 4, se puede observar que el nivel de actuación representa un riesgo medio lo que 

requiere que es necesaria la actuación. En la misma Figura 4, se puede observar una puntuación 

final al grupo A de 5 puntos, otorgando la puntuación más alta al tronco. Por su parte el grupo 
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B tiene una puntuación final de 3 en donde la parte del cuerpo de este grupo con mayor 

puntuación es el brazo. 

2.3. Presupuesto de la ejecución 
 

Para la ejecución del presente plan de trabajo se requirió la suscripción en la plataforma 

Ergoniza, para lo cual se requirió de un total de $80 para poder usar la aplicación durante 2 

meses y de esa manera poder ingresar los datos obtenidos de la evaluación de riesgos 

ergonómicos de los puestos evaluados (camareros de piso y steward) y de esa manera obtener 

los respectivos informes de evaluación ergonómica con los resultados que se generan producto 

de la aplicación del método REBA. 

 

2.4. Cronograma de ejecución 

 

Fase 1. Para la interpretación de resultados, se realizó la identificación de peligros y evaluación 

de riesgos ergonómicos presentes en los dos puestos de trabajo objeto de estudio. En primera 

instancia, se realiza la observación de campo a los colaboradores ocupantes de estos cargos, 

pudiendo constatar la presencia de los peligros descritos en la tabla 1 y la tabla 2. 

Seguidamente, se empleó la metodología GTC-45 donde se evalúan las variables Nivel de 

Deficiencia (ND), Nivel de Exposición (NE), Nivel de Probabilidad (NP), Interpretación del 

Nivel de Probabilidad (NDP), Nivel de Consecuencia (NC), Nivel de Riesgo (NR). Finalmente, 

se realiza el cruce respectivo en las variables antes descritas para determinar la valoración de 

riesgos, tal como se muestra a continuación. 

 

Fase 2. Con la finalidad de evaluar la detección de síntomas musculoesqueléticos, se aplicó el 

cuestionario Nórdico de Kuorinka. 

 

Fase 3. Se procede a realizar la evaluación ergonómica por medio de la aplicación del método 

REBA a cada puesto de trabajo, seleccionando posturas específicas para esto. Tomando en 



17  

DIAGRAMA DE GANTT 

20/2/2024 25/2/2024 1/3/2024 6/3/2024 11/3/2024 

Fase 1. Identificación de riesgos GTC-45 

Fase 2. Cuestionario Nordico 

Fase 3. REBA 

consideración que el método REBA divide el cuerpo en dos grupos, el grupo A que incluye las 

piernas, el tronco y el cuello y el grupo B, que comprende los miembros superiores (brazos, 

antebrazos y muñecas). 

 

Tabla 6. Cronograma de trabajo 
 
 

Actividad Fecha de Inicio Duración 
Fecha de 

Fin 

Fase 1. Identificación de riesgos GTC-45 20/2/2024 5 25/2/2024 

Fase 2. Cuestionario Nórdico 25/2/2024 5 1/3/2024 

Fase 3. REBA 1/3/2024 15 15/3/2024 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

                        

5 

     

5 

     

15 
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Capítulo III: Conclusiones 
 

 

 

3.1. Conclusiones 

 

El estudio realizado permite concluir que en el Hotel donde se realiza el estudio se debe 

priorizar la evaluación de riesgos ergonómicos en el personal operativo y tomar medidas de 

prevención que apoyen a la disminución de la presencia de dolencias musculoesqueléticas. 

 
 

El personal Steward y Camareros de Piso, representan un total de 21 personas entre hombres y 

mujeres de los cuales más de 50% presenta alguna dolencia según los resultados obtenidos con 

el cuestionario Nórdico de Kuorinka. Además, se observa que al aplicar el método REBA a 

una de las actividades del personal Steward, las partes del cuerpo con mayor carga postural es 

el tronco y cuello siendo estos los segmentos con mayor presencia de dolencias, según el 

personal encuestado. Ocurriendo lo mismo con los camareros de piso, cuya carga postural 

según el REBA recae sobre el tronco y en los resultados del cuestionario aplicado, 8 de las 13 

personas mencionan presentar dolencias en la región dorsal-lumbar. 
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