








14. Estiramiento de pectoral
(fibras superficiales) y biceps

Posicion inicial: posicidn de base en bipedestacion
en cinta anterior (pie derecho delante e izquierdo de-
tras, los dos mirando al frente), en un saliente (mar-
co de puerta, pilar...). Brazo izquierdo con codo esti-
rado y mano abierta apoyada en el pilar.

Accidn: con la mano apoyada, trasladamos el peso
hacia el pie adelantado, de modo que el hombro izdo.
va hacia delante. Repetimos con el otro brazo.

15. Estiramiento de EE.II. (isquiotibiales)

Posicidn inicial: posicion de base (pies ligeramente
separados y rodillas un poco flexionadas) con la pel-
vis apoyada en la pared. Inclinamos ligeramente el
tronco hacia delante separando la espalda de la pa-
red.

Acciodn: nos inclinamos hacia adelante con el tron-
co y cabeza alineados sin despegar la pelvis de la
pared, de modo que ponemos en tensién la parte
posterior de las piernas.

\

16. Estiramiento de EE.Il. (cuadriceps)

Posicidn inicial: posicién de base, con la mano apo-
yada en algun lugar para no perder el equilibrio.
Accidn: cogemos con la mano izquierda el pie iz-
quierdo y lo llevamos hacia las nalgas. Con la ma-
no derecha tomamos apoyo en algun lugar para no
desequilibrarnos. Mantenemos en todo momento la
espalda recta. Repetimos con la pierna contraria.

17. Estiramiento de EE.II. (isquiotibiales
y gemelos) y columna lumbar

Posicidn inicial: sentados en el borde de la silla con
las rodillas flexionadas. Estiramos la piernaizquier-
day llevamos la punta del pie hacia arriba mante-
niendo apoyado el talén.

Accion: inclinamos el tronco hacia delante con la
cabeza relajada, manteniendo la flexién dorsal del
pie que teniamos previamente. Repetir con la pier-
na contraria.

18. Estiramiento de EE.II.
(isquiotibiales en suelo)

Posicion inicial: sentados en el suelo con las pier-
nas abiertas, las puntas de los pies mirando hacia
arribay la espalda recta.

Accidn: avanzamos sobre la pierna derecha con am-
bas manos, flexionando el tronco y con el cuello re-
lajado. Repetimos con la pierna contraria.

19. Estiramiento de EE.II.
(isquiotibiales en bipedestacion)

......

izquierdo sobre la silla, estiramos la pierna y lleva-
mos la punta del pie hacia arriba manteniendo apo-
yado el talon.

Accidn: avanzamos sobre la pierna izquierda con
ambas manos, flexionando el tronco y con el cuello
relajado. Repetimos con la pierna contraria.

20. Estiramiento de EE.II. (piramidal) y tronco

Posicion inicial: sentados en el suelo con las pier-
nas estiradas. Cruzamos el pie derecho sobre la ro-
dillaizquierda, colocandolo en la parte externa de la
rodilla izquierda.

Accidn: giramos el tronco hacia la derecha de mo-
do que apoyamos la mano derecha en el sueloy con
el antebrazo izquierdo hacemos palanca con un apo-
yo a lo largo del muslo derecho. Repetimos hacia el
otro lado.

/M

21. Estiramiento de tronco y pelvis

Posicidn inicial: tumbados en supino (hacia arriba)
con los brazos en cruz. Doblamos la rodilla y la ca-
dera derecha hasta que el pie esté a la altura de la
rodilla de la pierna contraria.

Accidn: llevamos la rodilla derecha hacia el lado iz-
quierdo ayudandonos de la mano izquierda, mante-
niendo los hombros pegados al suelo y girando la
parte baja del tronco.
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22. Estiramiento de EE.II. (gemelos)

Posicidn inicial: posicion de base. Adelantamos el
pie derecho manteniendo la espalda erguida.
Accién: desplazamos el cuerpo hacia delante fle-
xionando la pierna derecha y manteniendo el talén
izquierdo apoyado. Podemos utilizar la pared u otra
superficie para mantener el equilibrio.

23. Estiramiento axial de la columna
vertebral

Posicion inicial: posicion de base, con pies ligera-
mente separados, rodillas un poco flexionadas, es-
palda recta y mirada al frente.

Accidn: elevamos ambos brazos dirigiéndolos al te-
cho con las manos juntas y dedos bien estirados. Va-
mos estirando progresivamente como si quisiéra-
mos tocar el techo.

24. Estiramiento de columna
(dorsal ancho)

Posicidn inicial: posicion de base, con pies ligera-
mente separados, rodillas un poco flexionadas, es-
palda recta y mirada al frente.

Accidn: elevamos ambos brazos dirigiéndolos al te-
cho con las manos juntas y dedos bien estirados. Va-
mos estirando progresivamente como si quisiéra-
mos tocar el techo al mismo tiempo que nos incli-
namos hacia un lado. Repetimos hacia el otro lado.

25. Estiramiento del tronco
(cara anterior en suelo)

Posicidn inicial: postura de esfinge: tumbados en
colchoneta en decubito prono (hacia abajo) con ma-
nos y antebrazos apoyados.

Accion: estiramos los codos al mismo tiempo que
separamos el pecho de la colchoneta y extendemos
la cabeza mirando hacia el techo.

26.Estiramiento de tronco
(cara anterior sentado)

Posicion inicial: sentados en una silla de respaldo
bajo, con las manos entrelazadas situadas en la
nuca.

Accidn: desplazamos el tronco hacia atras progre-
sivamente.

ambas manos el lateral o el respaldo del asiento.
Accidn: torsionamos el tronco hacia la izquierda
ayudandonos de los brazos. Repetimos hacia el la-
do contrario.

28.Estiramiento de tronco
(giro en bipedestacion)

Posicidn inicial: posicion de base. Con una pica o
palo apoyado sobre los hombros y agarrandolo con
ambas manos.

Accién: giramos hacia la derecha. Repetimos hacia
el otro lado.
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Posicidn inicial: de base ﬁ
con brazos separados en

diagonal, dirigiendo uno 9
hacia el techo y otro ha-

cia el suelo.

Accion: realizamos un

empuje con ambos bra- |
zos en sentido contrario
al mismo tiempo que in-
troducimos diferentes
patrones en manos y an-
tebrazo. Flexidn/exten-
sién maximas de manos (abrir la mano extendida lo
maximo separando dedos/atrapamos el pulgar con la
mano cerrada y flexionada), giros de antebrazo, de
modo gue el codo mire hacia adentro o fuera.

S,
Posicidn inicial: posicién .ﬁ

de base con brazos sepa-

rados, dirigiendo uno ha- R

cia el techo y otro hacia el

suelo. J

Accién: realizamos un .

empuje con ambos brazos
en sentido contrario al Y
mismo tiempo que intro-
ducimos diferentes patro-
nes en manos y antebra-
zo. Flexion/extensién ma-
ximas de manos (abrir la mano extendida lo maximo
separando dedos/atrapamos el pulgar con la mano
cerrada y flexionada...), giros de antebrazo de modo
que el codo mire hacia adentro o fuera.

[ 1

Posicion inicial: posicion de base. Primero inclinamos
hacia delante el tronco, luego elevamos la pelvis ha-
cia arriba, de modo que nos empieza a tirar en la par-
te de atras de las piernas y levantamos los brazos.
Accion: realizamos un empuje con los brazos hacia
arriba mientras mantenemos la posicidn inicial.

Posicidn inicial: posicion de base. Primero inclinamos
hacia delante el tronco, luego elevamos la pelvis ha-
cia arriba, de modo que nos empieza a tirar en la par-
te de atras de las piernas y estiramos los brazos ha-
cia atrds como si quisiéramos tocar el suelo.
Accion: realizamos un empuje con los brazos hacia
abajo y con la cabeza hacia arriba, hacia el techo si-
guiendo una misma linea con brazos y cabeza.

Posicion inicial: sentados en el puesto de trabajo. Co-
locamos las manos mirando hacia arriba apoyadas en
la base de la mesa. Mantenemos la espalda recta.
Accion: realizamos un empuje con las dos manos ha-
cia arriba contra la mesa.

Posiciodn inicial: posicién de base. Nos inclinamos
apoyando las manos en el suelo con las rodillas lige-
ramente flexionadas. Dejamos la cabeza relajada.
Accion: realizamos un empuje con la pelvis hacia arri-
ba, queriendo estirar las rodillas.

Posicion inicial: de pie con ambos pies un poco se-
parados; rodillas ligeramente flexionadas; espalda y
manos en la pared.

Accidn: apretamos fuerte primero los gliteos, después
los abdominales (‘meta tripa’) de forma que la cintura
se desplace ligeramente hacia arriba y, por ultimo, con-
traemos la musculatura del suelo pélvico. Respiramos
con normalidad sin bloguear la respiracidn.
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36. Fortalecimiento de columna vertebral
(musculatura interescapular)

Posicion inicial: tumbado en decubito prono con los
brazosy antebrazos a 90° (‘postura de candelabro’).
Accidn: despegamos los brazos del suelo mante-
niendo la alineacién y las manos a la misma altura
gue los codos.

37. Fortalecimiento de columna vertebral
(musculatura interescapular)

Posicidn inicial: tumbados en decubito prono con
brazos estirados a lo largo del cuerpo, ligeramente
separados.

Accidn: despegamos los brazos del suelo mante-
niendo los codos estirados.

38. Fortalecimiento de columna vertebral

Posicion inicial: en cuadrupedia (a cuatro patas) y
prestando especial atencidn a que la columna verte-
bral (espalday cuello) permanezca recta durante to-
do el ejercicio.

Accidn: levantamos la pierna izquierda lentamente
hasta que quede alineada con la espalda. Después,
manteniendo el equilibrio, levantamos el brazo dere-
cho de la misma forma. Cuando tengamos soltura al
realizar este ejercicio, podremos levantar pierna y
brazo simultdneamente. Repetimos con piernay bra-
zo contrario.

jo) con ambos brazos arriba.

Accidn 1: levantamos ligeramente la pierna izquier-
day el brazo derecho, al mismo tiempo que realiza-
mos una elongacién de ambas partes en direccién
opuesta. Repetimos con brazo y pierna contraria.
Accidn 2: levantamos los brazos sin despegar del
suelo ni la cabeza ni el tronco.

40. Fortalecimiento de cuadriceps

Posicidn inicial: sentados en una silla con la espalda
rectay los pies ligeramente separados y mirando ha-
cia delante.

Accidn: nos impulsamos llevando los brazos estira-
dos hacia delante y flexionando las rodillas y el tron-
co para despegar la pelvis de la silla sin llegar a po-
nernos del todo de pie. Nos sentamos lentamente y
repetimos la accidn.
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PROGRAMA ENTRENATE RESULTADOS Y CONCLUSIONES

RESULTADOS OBTENIDOS

Los resultados de caracter general obtenidos tras la experiencia del programa ‘Entrénate’ son:

* El programa ‘Entrénate’ se ha llevado a cabo con un total de treinta y dos personas per-
tenecientes a cinco empresas de diferentes sectores de actividad. Del total inicial, veinti-
séis personas han podido concluir el estudio, de las cuales, once son hombres y quince mu-
jeres. La edad de los participantes se situa entre los 26 y los 62 afios.

Las actividades y/o puestos seleccionados disponian, en general, de evaluacion de riesgos
ergondémicos, y se habian realizado diversas acciones formativas de caracter general so-
bre los riesgos en el puesto, los riesgos ergondmicos (en algunos casos) y la forma de pre-
venirlos. No obstante, se han detectado actuaciones de mejora ergonédmica en algunos
puestos que se ponen en conocimiento de los responsables de las empresas para su con-
sideracion.

En cuatro de las empresas participantes se ha trabajado principalmente en correccién
postural, mientras que en la quinta entidad se ha incidido mas en actuaciones de com-
pensacion de esfuerzos mediante técnicas de estiramiento y fortalecimiento.

EL92% de los entrevistados refiere molestias y/o lesiones fisicas (sobrecargas, fatiga,...)
como consecuencia de su actividad laboral, predominando las de espalda (69%), piernas
y rodillas (23%), manos y mufecas (15%).

El 31% de las personas entrevistadas ha padecido alguna baja laboral por lesiones o do-
lores osteomusculares en los ultimos dos afios.

Las personas que reconocen de forma muy clara qué posturas deben corregir para mejo-
rar su forma de trabajo alcanzan el 90% del total, llegando al 78% las personas que, ade-
mas, identifican de forma muy clara qué factores lesionales pueden provocarles lesiones
a corto, medio y/o largo plazo.

Como dato global, el 62% de los participantes afirman que realizan los ejercicios de esti-
ramiento recomendados por los fisioterapeutas con cierta regularidad (2-3 veces/semana).

El 46% afirma que no ha encontrado ninguna dificultad para incorporar las practicas pos-
turales recomendadas, frente a un 35% que encuentra dificultades debidas al puesto de
trabajo, un 8% a falta de entendimiento y otro 8% a un inadecuado entrenamiento.
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» EL 77% de los encuestados considera que los mensajes recibidos sobre mejora postural
resultan también muy practicos para su vida diaria, mas alla de su trabajo.

* Un 73% de los entrevistados ha incorporado las mejoras posturales en el propio puesto
de trabajo, para dos, tres y hasta cuatro factores lesionales.

« Tanto las précticas de correccién postural como las técnicas de compensacion de postu-
ras forzadas mediante estiramientos, han supuesto una clara mejoria en las formas de
trabajo. EL 88% de los entrevistados ha apreciado cambios después de seguir los conse-
jos del equipo ‘Entrénate, entre los que se destacan:

“cambio postural y percepcidn de mejora; mayor relajacién, mejor estiramiento de
piernas; espalda y piernas mas descansadas; mejoria en zona lumbar al repartir
mejor cargas; mejoria general, reduce medicacidn; se recuerda la postura de cam-
bio y se corrige; mayor conciencia de las posturas correctas; mejoria postural gene-
ral; se reduce las sobrecargas; mejor percepcion de la estabilidad y menor esfuer-
zo; se reduce la sobrecarga en hombros y espalda, se mejora el equilibrio postural,
menos presion en espalda, se reduce la fatiga en piernas; menos carga en la zona
lumbar; mejoria en movimientos y sobrecargas en espalda; mejoria en piernas; ali-
vio tras los estiramientos; mas concienciado en la importancia de estirarse y man-
tener una vida sana; mas conciencia y recuerdo para mejorar mi salud”.

« Todas las personas entrevistadas han valorado que esta forma de “ensefar” es més pro-
vechosa que otras realizadas antes, de los cuales el 85% la califica con la maxima pun-
tuacién. Se observa que la implicacion de las personas en programas personalizados es
mucho mayor que la conseguida en actuaciones de caracter mas generalista.

* De forma absoluta, el 100% de las personas que han participado en el programa ‘Entré-
nate' repetiria esta experiencia nuevamente, ya que la considera muy practica para mejo-
rar su nivel de salud.

» EL 96% de los entrevistados considera que la actividad fisica repercute de forma muy im-
portante en el estado general de salud, si bien méas del 50% no realiza ninguna actividad
fisica regular. En contraposicion, un 35% si realiza actividad fisica de forma regular (ca-
minar, alguna practica deportiva, etc.).

* Respecto a la alimentacion, el 92% afirma que juega un papel muy importante en el nivel
general de salud, aungue el 58% de los mismos no sigue recomendaciones nutricionales.
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« La satisfaccién de las personas por haber participado en el programa alcanza valores su-
periores al 90%.

CONCLUSIONES

Después del desarrollo del programa ‘Entrénate’ y, fruto de los resultados obtenidos, exponemos
a continuacion las conclusiones gque se derivan de los mismos, tanto de forma general como de in-
dole mas especifico:

» Es necesario dar un nuevo impulso a las lineas de actuacion preventiva para reducir la in-
cidencia de las lesiones y trastornos musculo-esqueléticos en el entorno laboral. El pro-
grama ‘Entrénate’ aporta una forma ‘distinta’ de intervencion.

El programa ‘Entrénate’ ha integrado conceptos y enfoques preventivos provenientes del
ambito de la ergonomia con la experiencia y conocimiento de la fisioterapia para, con-
juntamente, reducir la incidencia de los trastornos musculo-esqueléticos en los lugares
de trabajo.

Las posturas incorrectas determinan y predisponen a sufrir molestias y sobrecargas que
acaban desencadenando lesiones mas o menos graves. Las actuaciones que realicemos
para “convencer a nivel personal” sobre la conveniencia de corregir ciertas posturas, y
ayudarles aimplantarlas en su dia a dia suponen un éxito preventivo, una mejora en la sa-
tisfaccién y una reduccidn de la fatiga derivada del trabajo.

Es mas facil y rentable invertir esfuerzos en evitar la aparicidn de episodios lesivos en los
puestos de trabajo, que actuar una vez que se haya producido una baja laboral de carac-
ter osteomuscular. ‘Entrénate’ puede anticiparse a potenciales procesos lesivos antes de
gue se manifiesten, corrigiéndolos y reduciendo la probabilidad de aparicion.

La personalizacidn de las formas de actuacién para prevenir lesiones y molestias de ca-
racter osteomuscular tiene una repercusién mucho mas eficaz que las actuaciones de ca-
racter generalistas. Los resultados obtenidos tanto de la comprensién y conocimiento de
las mejoras, como de los niveles de implantacion de estas mejoras, asi lo manifiestan.

La formacién sobre temas ergondmicos debe ser especifica a la problemética de cada em-
presay debe estar dirigida al cambio de habitos, ya que la formacién genérica no es efec-
tiva.
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« Resulta muy beneficioso proponerse hacer ‘pequenos y sencillos cambios’ que nos abran
las puertas para grandes resultados. Las intervenciones sencillas y, a su vez, focalizadas
y muy orientadas a las personas, facilitan el logro de los resultados. No hemos pretendi-
do corregir todas las posturas, simplemente hemos interactuado en tres, cuatro o cinco
posturas como maximo y nos hemos esforzado en explicar el porqué del cambioy sus ven-
tajas, siempre orientado a su forma personal de trabajar, y modificandolas en su propio
puesto de trabajo.

Cambiar los habitos posturales, sin duda resulta dificil, son fruto del convencimiento y la
insistencia, pero puede conseguirse. No obstante, requieren una continuidad de la accidn
gue ha de prolongarse en el tiempo. Los logros del ‘Entrénate’ deben sustentarse con un
seguimiento periddico y continuado en el tiempo.

Si mejoramos las aptitudes fisicas mediante la practica y ensefianzas posturales, estare-
mos reduciendo la prevalencia e incidencia de las lesiones musculo-esqueléticas, que es-
tan alcanzando cifras extraordinariamente altas.

Incorporar las practicas de estiramiento y fortalecimiento como una actividad mas del dia
adia ha encontrado ciertas resistencias. De manera general todas las personas reconocen
sus beneficios y ventajas, pero se plantean excusas a la hora de verificar su puesta en préc-
tica. Comentarios como la pereza, la vergiienza, la falta de recuerdo sobre cémo hacerlos,
la excesiva celeridad en el trabajo, la falta de tiempo, etc., son los argumentos formulados
a la hora de justificar la poca ejecucién de los ejercicios recomendados. Estos obstaculos
pueden irse superando con una accién de refuerzo que de continuidad al programa.

El programa ‘Entrénate’ se hace extensivo a la vida diaria, mas alla de la actividad laboral
por medio de mensajes que transmitimos sobre cdmo mejorar la salud, fomentar la acti-
vidad fisica y potenciar los habitos saludables en la alimentacidn.

Las empresas han percibido (de forma general) que con ‘Entrénate’ se abren nuevas posibi-
lidades de actuacion preventiva mas personalizadas y con mayores posibilidades de éxito.

Hemos recibido agradecimientos por el trato y la ‘consideracidn especial’ provenientes de
las personas del programa por la forma en la que hemos interactuado con ellos. Este da-
to vienen a confirmar las ventajas de las actuaciones personalizadas frente a las de ca-
racter generalista. No sélo se observa mayor satisfaccién sino mayor eficacia en los re-
sultados y logros.
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 Después de experimentar en empresas de sectores muy distintos, consideramos que el
programa ‘Entrénate’ debe implantarse de forma progresiva, y es vélido para todo tipo de
empresas y actividades que busquenincrementar laimplicacidn de las personas y su com-
promiso mas directo con la organizacion, ya que ayuda a fortalecer estas variables. Se re-
comienda aplicar el programa de forma secuenciada, comenzando por puestos de no muy
elevada incidencia de lesiones declaradas, para secuencialmente hacerlo extensivo en el
resto de los puestos.

El programa es igualmente practico para actividades en sedestacion (permanencia en po-
sicion sentada) como para actividades en bipedestacion (permanencia de pie), por lo que
puede implantarse en una muy amplia variedad de actividades y puestos de trabajo.

Demostrar que el programa ‘Entrénate’ tiene una incidencia directay a corto plazo sobre
los resultados de absentismo y productividad empresarial resulta dificilmente demostra-
ble debido, entre otros factores, a la brevedad de las intervenciones realizadas. No obs-
tante, estamos convencidos de que dando continuidad al programa se podra constatar su
efecto en la disminucidn de sobrecargas musculares, en la reduccion de episodios de ba-
ja laboral, asi como en el aumento del grado de satisfaccidn personal.

El programa incorpora una visién mas amplia de la salud, ya que considera entre sus as-
pectos a valorar las practicas de actividad fisica y los habitos alimentarios.

Hemos apreciado cémo el programa incrementa el nivel de motivacién de las personas par-
ticipantes, ya que estimula el interés por cémo realizan sus tareas y cdmo, con su actitud,
pueden cambiar las formas de trabajo hacia practicas mas saludables.

El programa ‘Entrénate’ implica al propio trabajador, al reconocer éste el papel que llega
a jugar en la aparicion de lesiones, al ser conscientes de que, en ocasiones, sus formas de
trabajo, sus facultades, otras carencias asi como malos habitos, potencian la aparicién de
dichas lesiones.
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RECOMENDACIONES PARA UNA ACTUACION EXITOSA

Presentamos a continuacién una serie de recomendaciones fruto de la experiencia obtenida y que
pueden facilitar su implantacién en empresas:
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 Elprograma ‘Entrénate’ puede y debe integrarse en la organizacién. Se aconseja que la fa-
se de seguimiento se realice desde dentro una vez que los responsables de su implanta-
cién hayan adquirido los conocimientos suficientes.

« Ante de iniciar el programa en una empresa se debe informar a las personas que van a
participar sobre los objetivos que se pretenden alcanzar, y el nivel de compromiso y par-
ticipacion que se ha de tener.

» Es mas ventajoso desarrollar el programa contando con la colaboracion de aquellas per-
sonas que hayan participado en actuaciones de implantacién anteriores, con el fin de apor-
tar su experiencia.

Ampliar el tiempo global de intervencién en la empresa de forma que sea haga extensivo
a9-12 meses. En nuestro caso, el plazo de las actuaciones ha estado condicionado por los
plazos de ejecucién de la actividad subvencionada. Esta situacion ha ocasionado que en
algunos casos el programa no haya podido durar ni seis meses, tiempo quizd muy ajusta-
do para asegurar un cambio perdurable en los habitos de trabajo.

Resulta dificil cambiar en las personas aquellas conductas que estan arraigadas por con-
dicionamientos culturales, costumbres, tradicion, formacidn, etc., lo que llega a condi-
cionar el éxito de implantacién de nuevas practicas de trabajo por ser consideradas ‘ex-
trafas, muy distintas, que generan vergiienza o incomodidad’, como pueden ser los esti-
ramientos en el propio puesto de trabajo, mas arraigadas en otras culturas.

Para implantar el programa deben eliminarse en lo posible aquellos factores distorsio-
nantes que dificultan el cumplimiento de todas las etapas del ‘Entrénate’ en cada persona
seleccionada, tales como: temporalidad de las actividades y contratos, posibles rotaciones
de puestos, periodos vacacionales y de permisos, reduccién previsible de actividad que afec-
ten a los participantes del programa, cambios de tareas, regulaciones de empleo, etc.

La empresa que quiera obtener resultados provechosos debe manifestar su apoyo al pro-
grama y facilitar los medios para el desarrollo de las observaciones, visitas, informacién
y disponibilidad de reuniones con las personas participantes. Estas condiciones van a fa-
cilitar el logro de los objetivos propuestos.

El programa ‘Entrénate’ refuerza las actuaciones ergonémicas que se han realizado con
anterioridad, pero no las suplanta. Por ello, los puestos en los que se observen claras defi-
ciencias ergonémicas deberan subsanarse éstas con caracter previo al inicio del programa.

‘ENTRENATE’, SE CONVIERTE EN HERRAMIENTA
EFICAZ PARA LAS EMPRESAS

¢Por qué decimos que el programa ‘Entrénate’ puede ser eficaz para las empresas? Las razones
son numerosas y evidentes; destacaremos aqui las 10 principales razones por las que animamos
aimplantar el programa Entrénate:

1. Ayuda a mejorar las aptitudes fisicas para el desempefio del trabajo mediante practicas de
entrenamiento y actuando sobre los factores posturales que pueden potenciar las lesiones.

2. Aporta una visién distinta sobre la forma de abordar las medidas de actuacidn sobre los
riesgos ergondmicos que constituyen la principal causa de accidentes y enfermedades pro-
fesionales.

3. Se trata de una actuacidn personalizada de manera que cada persona ve qué posturas
errdneas adopta habitualmente, comprende cdmo modificarlas y qué mejoras obtiene al
realizarlas asi'y, finalmente, experimenta los cambios en su propio puesto de trabajo al es-
tar bajo la supervisién de un experto.

4, ‘Entrénate’ se dirige al cambio de habitos, principal via de actuacién para conseguir mo-
dificar las formas de trabajo de forma efectiva.

5. Supone laintegracidn de practicas de mejora postural y de movimiento en las tareas es-
pecificas de trabajo con el fin de reducir la carga biomecanica y la fatiga, y potenciar el en-
trenamiento fisico, factores que permiten lograr un incremento de la productividad.

6. El programainvolucra a las personas, de forma que se refuerzan los valores de pertenencia
a la empresa y da mayor significacién e importancia a su labor dentro de la organizacién.

7. Hemos experimentado que, ademas, el programa estimula la motivacion de las personas
por mejorar su forma de trabajo, aumenta la satisfaccion e incrementa la implicacién con
las tareas que desempefia.
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8. Promueve habitos saludables, de fortalecimiento y estiramiento muscular, asi como fo-
menta la actividad fisica y la alimentacion saludable.

9. El programa ‘Entrénate’ hace realidad la cita de Benjamin Franklin: “dime y lo olvido; en-
séiame y lo recuerdo; invollicrame y lo aprendo”.

10. En el marco de la promocién de la salud el programa ‘Entrénate’ constituye una herra-
mienta de salud laboral que complementa la prevencién y capacita a las personas para que
incrementen el control sobre su propia salud.




PROGRAMA ENTRENATE ANEXOS

ANEXO I. MODELO DE FICHA DE VALORACION POR FISIOTERAPEUTA

Proyecto “Entrénate”; Ficha de seguimiento en el puesto

Empresa: Fechas:
Puesto [ Actividad:
Trabajador:

Descripcién del puesto de trabajo:

Posiciones objeto de anilisis:
L. &

Aniilisis del factor lesional n® 1:

Grado de conocimiento
Reconoce la situacion que queremos cambiar:
Reconoce los factores lesionales: ... ;

Medidas de refuerzo y/o cambio:
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"
.-.
":Mutua
na\f E__a_r!fa
Anilisis del factor lesional n® 2:
Foto previa Foto Posterior

Grado de conocimiento
R 1 i

a situ que g
o ik i

Grado de integracion de las medidas de cambio

- Conoce las ventajas del cambio:
- Comprende como realizarla:

- Laensaya:

- Laimplanta:

<25% 25-50% 50-75% >75%

Omoo
Oomoao
Omoo
| 0 I 0

Medidas de refuerzo y/o cambio:

Observaciones:

PROGRAMA ENTRENATE ANEXOS

ANEXO II. MODELO DE VALORACION INDIVIDUAL

[ ]
..II
*Mutua

navarra

Proyecto “Entrénate”; Ficha de valoracion final de la intervencion
en el puesto

Empresa:
Puesto / Actividad: Fecha: __f10/2009
Nombre: £
Antigiiedad en el puesto:

1. Reconoce situaciones andgmalas: {valorar) 1: con cierta dificultad: 2: con elaridad: 3: con mucha claridad

Valor:

noce como mejorar situaciones andmalas: 1: con ciena dificultad: 2: con claridad; 3: con mucha claridad

Valor:

Valor:

Pregunta 3 y restantes valéralas como: 1: poco, 2: bien, con 3: muy bien, con bastante frecuencia)

3. Cuando te apuntaste al programa, c‘.cumfrendisle bien cual era el objetivo del mismo?
4. ¢Has podido ver cdmo las malas pricticas de I.rnbafns te %eden ocasionar dafios a su salud?
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5. 4En qué medida has incorporado estas pricticas en tus habitos de trabajo?:

L[ [ |

6. ¢ Has encontrado dificultades para incorporarlas en tu actividad diaria habitual?
[0 No [0 Si, del tipo
O Falta de entendimiento / comprensién,
[ Falta de entrenamiento suficiente para cambiar hibitos.
O Dificultades debidas al puesto de trabajo (equipos, espacio, falta de medios).
O No considero importantes estas priicticas,
0O Otras: ......

7. ¢En qué medida consid que las pricticas que te hemos cc

8. Realizas los ejercicios de estiramiento _vfc fortalecimiento recomendados para su puesto de trabajo:

Causa del comportamiento: ...

ser pricticas en tu vida diaria?

9. ¢En qué medida consideras que el hecho de realizar alguna actividad fisica puede repercutir en tu nivel
general de salud?

10. éEn qué medida consid que la ali itn puede rc%rculir en tu nivel general de salud?
11. ¢Has sufrido alguna baja laboral por lesi o dolores ulares en los dos alt anos?
0O No O 8i, del tipo: éCuanto tiempo estuviste de baja?:

12. ¢Has sufrido molestias v/o lesiones fisicas como consecuencia de tu actividad laboral?
O No 0O Si, del tipo:

O Dolor en la espalda (lumbar, dorsal, cervical)

O Dolor en los brazos y/o antebrazos

O Dolor en manos, mufiecas, dedos

O Otros dolores yfo molestias (indicar),...

13. ¢Has notado cambios después de seguir los consejos de nuestro equipo?
O No [ Si, del tipo:

14. ¢Habias recibido informacién y/o formacion sobre la manera de evitar los factores de riesgo que
producen estas lesiones en los dos tiltimos afios?

ONo 0O Si éConsideras que esta manera de “enseiiar” es mis ?mvechosa que otras realizadas antes?

15. Como resumen érepetirias esta experiencia nuevamente?
Osi O No, épor qué?: ...

16. Podrias aportarnos alguna sugerencia para mejorar este programa “entrénate”™?
Sugerencias:

Muchas gracias por tu colaboracion.
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