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RIESGOS DEL TRABAJO. Resolucién 886/2015. Protocolo de Ergonomia

Se aprueba el “Protocolo de Ergonomia”, como herramienta basica para la prevencion de trastornos
musculoesqueléticos, hernias inguinales directas, mixtas y crurales, hernia discal lumbo-sacra con o0 sin
compromiso radicular que afecte a un solo segmento columnario y varices primitivas bilaterales.

Superintendencia de Riesgos del Trabajo

Publicacién en el Boletin Oficial: 24/04/2015

MINISTERIO DE TRABAJO, EMPLEO Y SEGURIDAD SOCIAL
SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL TRABAJO
Resolucién 886/2015

Bs. As., 22/4/2015

Visto, el Expediente N° 22.013/15 del Registro de la SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL TRABAJO (S.R.T.),
las Leyes N° 19.587, N° 24.557, los Decretos N° 351 de fecha 5 de febrero de 1979, N° 658 de fecha 24 de
junio de 1996, N° 911 de fecha 5 de agosto de 1996, N° 1.338 de fecha 25 de noviembre de 1996, N° 617 de
fecha 7 de julio de 1997, N° 1.057 de fecha 11 de noviembre de 2003, N° 249 de fecha 20 de marzo de 2007,
N° 49 de fecha 14 de enero de 2014, y la Resolucién del MINISTERIO DE TRABAJO, EMPLEO Y SEGURIDAD
SOCIAL (M.T.E. Y S.S.) N° 295 de fecha 10 de noviembre de 2003, y

CONSIDERANDO:

Que el inciso a) del apartado 2 del articulo 1 de la Ley sobre Riesgos del Trabajo N° 24.557, establece que uno
de los objetivos fundamentales del Sistema, creado por dicha norma, es la reduccién de la siniestralidad a

través de la prevencion de los riesgos laborales.

Que el articulo 4 de la citada norma establece que los empleadores, los trabajadores y las Aseguradoras de
Riesgos del Trabajo comprendidos en el ambito de la Ley N° 24557 estan obligados a adoptar las medidas
legalmente previstas para prevenir eficazmente los riesgos del trabajo. A tal fin, dichas partes deberan asumir

compromisos para cumplir con las normas de higiene y seguridad en el trabajo.

Que el articulo 1 de la Ley N° 19.587 de Higiene y Seguridad en el Trabajo, establece que sus disposiciones se
aplicaran a todos los establecimientos y explotaciones, persigan o no fines de lucro, cualesquiera sean la
naturaleza econémica de las actividades, el medio donde ellas se ejecuten, el caracter de los centros y puestos

de trabajo y la indole de las maquinarias, elementos, dispositivos o procedimientos que se utilicen o adopten.

Que el articulo 4, inciso b) de la Ley N° 19.587 establece que la normativa relativa a Higiene y Seguridad en el
Trabajo comprende las normas técnicas, las medidas sanitarias, precautorias, de tutela y de cualquier otra

indole que tengan por objeto prevenir, reducir, eliminar o aislar los riesgos de los distintos puestos de trabajo.
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Que el articulo 5 de la norma mencionada en el considerando precedente establece en su inciso ) que a los fines

de la aplicacion de esa ley se considera como método basico de ejecucion, la adopcién y aplicacion de los

medios cientificos y técnicos adecuados y actualizados que hagan a los objetivos de la norma.

Que el inciso i) del referido articulo, estima como necesaria la difusién y publicidad de las recomendaciones y

técnicas de prevencion que resulten universalmente aconsejables o adecuadas.

Que asimismo, los articulos 8 y 9 de la citada ley establecen que el empleador debera adoptar y poner en

practica las medidas adecuadas de higiene y seguridad para proteger la vida y la integridad de los trabajadores.

Que por su parte, el Anexo | de la Resolucion del MINISTERIO DE TRABAJO, EMPLEO y SEGURIDAD SOCIAL
(M.T.E. y S.S.) N° 295 de fecha 10 de noviembre de 2003, reconoce los trastornos musculo esqueléticos
relacionados con el trabajo como un problema importante de salud laboral que puede gestionarse utilizando un

programa de ergonomia integrado para la salud y la seguridad.

Que los factores de riesgo de incidencia indirecta, como el confort térmico, las vibraciones, el estrés de contacto
y otras, deben considerarse como factores que coadyuvan a la generacién de trastornos musculo esqueléticos,
por lo que deben ser tenidos en cuenta al estimar el riesgo de la tarea e identificar las medidas preventivas

especificas.

Que la prevencion de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, y la obtencién de los niveles 6ptimos
de rendimiento, sélo son posibles si el equipo, los lugares de trabajo, los productos y los métodos de trabajo se
disefian en funcion de las posibilidades y limitaciones humanas, es decir, aplicando los principios de la

ergonomia.

Que el Decreto N° 658 de fecha 24 de junio de 1996 aprobd el Listado de Enfermedades Profesionales,
identificando los diferentes origenes, entre los cuales se encuentran las relacionadas con trastornos musculo
esqueléticos. Asimismo, el Decreto N° 49 de fecha 14 de enero de 2014 incorpora al Listado de Enfermedades

Profesionales las hernias inguinales y discales, y las varices primitivas bilaterales.

Que el Servicio de Higiene y Seguridad, en conjunto con el Servicio de Medicina Laboral del establecimiento,
tienen como objetivo fundamental el de prevenir todo dafio que pudiera causarse a la vida y a la salud de los
trabajadores, creando las condiciones para que la salud y la seguridad sean una responsabilidad del conjunto de

la organizacion, conforme lo dispuesto por el Decreto N° 1338 de fecha 25 de noviembre de 1996.

Que para la prevencion de las patologias anteriormente citadas, los Servicios Medicina Laboral y de Higiene y
Seguridad en el Trabajo, deberan identificar los puestos de trabajo donde se producen o podrian producirse
trastornos musculo esqueléticos y otras enfermedades profesionales, de evaluar el nivel de riesgo de los puestos
identificados, de establecer las medidas necesarias para su prevencion y de realizar el seguimiento de las

acciones correctivas correspondientes.
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Que para ello es pertinente aclarar que la evaluacién de factores de riesgos debe realizarse con los métodos ya

citados por la Resolucion M.T.E. y S.S. N° 295/2003 y/u otros métodos de evaluacidn ergondmica reconocidos

internacionalmente, en cuanto se adapten a los riesgos que se propone evaluar.

Que por lo antedicho se hace necesaria la unificacién de criterios entre los profesionales intervinientes para la

prevencion de estas enfermedades, desde una metodologia de abordaje de origen multicausal.

Que en este sentido, se hace necesario el uso de protocolos estandarizados, para facilitar la prevencion de las

condiciones y medio ambiente del puesto de trabajo.

Que la evaluacion de los factores de riesgo, la identificacion de las medidas correctivas y preventivas y el

estudio ergonémico, deberan ser realizados por un profesional con conocimientos en ergonomia.

Que el cumplimiento de este protocolo no exceptia el cumplimiento de lo dispuesto en el Anexo | -Ergonomia-

de la Resoluciéon M.T.E. Y S.S. N° 295/2003.

Que, asimismo, a fin de brindar informacién complementaria para una identificacion, evaluacion y prevenciéon de
los factores de riesgo, la SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL TRABAJO publicara en su pagina web

www.srt.gob.ar una guia practica al respecto.

Que corresponde facultar a la Gerencia de Prevencion a determinar y/o modificar formatos, plazos, condiciones
y requisitos establecidos en la presente resolucion, asi como dictar normas complementarias, en conformidad

con las misiones y funciones asignadas por la Resoluciéon S.R.T. N° 3.117 de fecha 21 de noviembre de 2014.

Que la Gerencia de Asuntos Legales de la SRT ha tomado la intervencién que le corresponde.

Que la presente se dicta en ejercicio de las facultades conferidas por el inciso a), apartado 1 del articulo 36 de la
Ley N° 24557, el articulo 2 del Decreto N° 351 de fecha 5 de febrero de 1979, el articulo 3 del Decreto N° 911
de fecha 5 de agosto de 1996 y el articulo 2 del Decreto N° 617 de fecha 7 de julio de 1997 -conforme
modificaciones dispuestas por los articulos 1, 4 y 5 del Decreto N° 1057 de fecha 11 de noviembre de 2003-, y

el articulo 2 del Decreto N° 249 de fecha 20 de marzo de 2007.

Por ello,

EL SUPERINTENDENTE DE RIESGOS DEL TRABAJO

RESUELVE:

Articulo 1.- Apruébase el “Protocolo de Ergonomia” que, como Anexo I, forma parte integrante de la presente,
como herramienta béasica para la prevencién de trastornos musculo esqueléticos, hernias inguinales directas,
mixtas y crurales, hernia discal lumbo-sacra con o sin compromiso radicular que afecte a un solo segmento

columnario y varices primitivas bilaterales.
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El Anexo | esta conformado por la Planilla N° 1: “ldentificacion de Factores de Riesgo”; la Planilla N° 2

“Evaluacion Inicial de Factores de Riesgo” integrada por las planillas 2.A, 2.B, 2.C, 2.D, 2.E, 2.F, 2.G, 2.Hy 2.1;
la Planilla N° 3: “ldentificacién de Medidas Preventivas Generales y Especificas” necesarias para prevenirlos, y la

Planilla N° 4: “Seguimiento de Medidas Correctivas y Preventivas”.

Articulo 2.- Apruébase el “Diagrama de Flujo” que, como Anexo Il forma parte integrante de la presente, el cual

indica la secuencia de gestidén necesaria para dar cumplimiento al Protocolo de Ergonomia.

Articulo 3.- Apruébase el “Instructivo” que, como Anexo Ill, forma parte integrante de la presente, el cual

contiene la informacién necesaria para completar cada una de las planillas del Protocolo de Ergonomia.

Articulo 4.- El Protocolo sera de aplicacion obligatoria para todos los empleadores, excepto aquellos cuyo
protocolo de gestion de la ergonomia sea de similares caracteristicas y siempre que incluya los distintos pasos
de identificacion de riesgos, evaluacion de riesgos, definicion de medidas para la correcciéon y prevencion, y su

implementacién y seguimiento para cada puesto de trabajo.

Articulo 5.- A fin de asegurar el cumplimiento del Protocolo, la Aseguradora de Riesgos del Trabajo debera:

a) Asesorar al empleador en el cumplimiento de la presente resolucién.

b) Denunciar ante la SUPERINTENDENCIA DE RIESGOS DEL TRABAJO (S.R.T.) la falta de cumplimiento de lo

estipulado en la presente, teniendo en cuenta los plazos previstos en el Punto 5 del Anexo IlI.

Articulo 6.- Establécese que a los efectos de brindar informacién complementaria y criterios de base para
identificar, evaluar y proponer medidas, se podra consultar la Guia Practica que se publicara en el sitio de la SRT

www.srt.gob.ar.

Articulo 7.- Facultase a la Gerencia de Prevencion de esta S.R.T. a modificar y determinar plazos, condiciones y

requisitos establecidos en la presente resolucién, asi como a dictar normas complementarias.

Articulo 8.- La presente resolucidon entrard en vigencia a partir del dia siguiente de su publicacién en el Boletin

Oficial de la REPUBLICA ARGENTINA.

Articulo 9.- Comuniquese, publiquese, dése a la Direccion Nacional del Registro Oficial, y archivese.-

Dr. JUAN H. GONZALEZ GAVIOLA, Superintendente de Riesgos del Trabajo.
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ANEXO 1

[ANEXO | - Planilia 1: IDENTIFICACION DE FACTORES DE RIESGOS

FPuasio de frabajo

Razdn Social C.ULT.: ciir:
Direccidn del esfablegimiemta; Provincia
.d.n_aa ¥ S&c.l'r__l.f T ESudio N de rabajadores.

Frocadimienta de frabajo esorifo; 81 /ND

Capacitacion: 51D

Mombre del irabejadorfes:

Manifestacion temprana: 51/ NQ

Ubicacitn ced simtoma:

BASC 1. Identificar para el puesta de trabalo, las tareas y los factores de resgo que 52 presentan de ferma habitual en cada
una de sllas.

Taregs habiuales del Pucsto de Trabaio

MNivel de Riesgo

Factor de figsgo
ae fa jornada
habitiral de
frabafo

1 2

T Tiempo
lofal da
SxPOSICIN
al Faclor de
Riasgo

taraa l1area |tarea
1 ]2 3

-]

Levantamiento v
HesCEnsh

Empuje /
arastre

Transporte

Bipedestacion

Postura forzada

=l @ Mmool @

Vibracionas

Confort térmico

Esirés de
CONtECID

Sl alguno dea lgs faciores de riesgo se encuentra presente, confinuar con la Evaluacion Inicizl de Factores de Riesgo que se
identificaron, complatanda la Planila 2.

Firma del Empleadar

Senvicks de Highane y

Firma del

3
Fissponsable del ima del Responsable

del Servicio de
Medicina del Trabajo
Fechtar
qulﬂ hﬂ-.

Seguridad
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[ANEXO | - Fianilia 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Es ¥ Sector en estudio!
Fuesto de trabafo: . Tarea N*°:
| 2.A: LEVANTAMIENTO Y/O DESCENSO MANUAL DE CARGA SIN TRANSPORTE
PASO1: \dentificar si la tarea del puesto de trabajo implica:
M= DESCRIPCION 5l NO
1 |Lsvantar yo bajar manualmente cargas de peso superior a 2 Kg. v hasla 25 Kg.
Realizar diariamente y en forma ciclica operaciones de levantamiento | descenso
2 lcon una frecuencia 1 por hera o 5 360 por hora (si se realiza de forma esporadics,
consignar NG
3 |Levantar yo bajar mangaimenta cargas de peso superior 8 23 Kg

Sitocas las respuestas son NO, se considera que el nesgo s tolerabls.
Si alguna da las respuesias 1 2.3 es S, conlinuar con & paso 2.

Sila respuesta 3 es 5l s& considera que &l riesgo de |a tarea es Mo tolerable, debiendo solicitarse mejoras en tiempo

prudencial.
PASO 2: Datarminacion del Nivel de Riesgo
W DESCRIPCION Sl ND
1 [Eltrebajador levanta, sostiens y deposita |a carga sobrepasando con sus menos 30
cm. sobre la aliura del hombro
5 El trabajador lavanta, sostiens y deposita |a carga sobrepasando con SUS MENOS UnNa
distancia horizental mayor de 80 cm, desde el punto madio entre s 1o0illos.
3 Entre la toma y el depasito de la carga, &l trabajador gira o incling la cintura mas de
30° 8 uno u otro lado (o a ambos) considerados desde el plano sagital.
4 Las cargas posesn formas irregulares, son dificiles de asir, se deforman o hay
movimiento én su interior .
& |El rabajador levanta, sostiensa y deposita la carga con un soko brazo
a El rabajador presenta alguna manifestacidn temprana de las enfermedades
mencionadas en & Articuo 1° de la presente Resolucion.

5i todas as respuestas son NO sa presume que el riesgo es tolerabie
Si a'guna respuesta es S1, el empleador ne pueds presumir gue el fiesgo sea tolerabls. Por o tanko, se debe realizar
©on una Evaluacidn de Riesgos,
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ANEXO | - Planifia 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS
fed v Sechor an astudio:

Puesto de frabajo: Tarea N*:

[ 7.6 EMPUJE Y ARRASTRE MANUAL DE CARGA

PASO 1: Identificar si en puasto de trabajo:

N° __DESCRIPCION sl NO

=& realizan diarismente tareas ciclicas, con una frecuencia 2 1 movintiento por jornada

! {zi son esporadicas, consignar MO,

El trabajador sa desplara emoujando yio arastrando manualmants un objeto
recarrkenda una distancia mayor a los §0 metros

En &l puesto de rabgjo & empujan o arrastran ciclicaments objetos (bolsones, cajas,
muebles, maguinas, ate.) cuyo esfuerzo medido con dinamémetro supera los 34 kgf.

5i tedas las respuestas son MO, se considera que el resgo es tolerabie.
5l alguna da las respuestas 1 a 3 es Sl, continuar con el paso 2,

Sl la respuesta 3 es S debe considerarse que el riesgo de |a tarea es Mo tolerable, debiendo solicitarse majoras en
thesmpo prudencist,

PAS0 2: Determinacion del Nivel de Riesgo.

N® DESGRIPCION sl NO

Para empujar el objeto rodante se requere un esfuerzo iniclal medido con

t dinamdmetro 2 12 Kaf para hombres o 10 Kgf para mujeres,

Fara arastrar el objelo rodants s2 raguigra un esfuerzo inizial medido con
dinamdmetro = 10 Kgf para hombres o mujeres

El objeto rodante es empujado yo arrastredo con dificultad {la supericie de
3  |deslizamianio ns desparsja, hay rampas que subir a bajar, hay rofuras o abstaculos en
el recornde, ruedas en mal estado, mal disefio del asa, ete)

El objeto redante no puedes ser empujado ywo arrastrado con ambas manos, ¥ &N Caso
4 qua Io permita, &l apoyo de las manos s encuentra a una attura incomaoda (por encima
del pecha o por debajo de la cinture)

En &l movimiento de empujar y/o arrastrar, el esfuerzo inicial requerido se mantiens
5 |significativamenta una vezr puesio an movimiento el objeto (se produce atascamiento
de ias ruedas, tirones o faita de deslizamilento uniforma)

& |Eltrabajador empuja o arrastra of abjato rodants asiéndolo con una sala mana,

El trabajador prasenta algura manifestacidn temprana de las enfermedades
mencignadas en &l Articuls 17 de la presenta Besolucion.

Si todas las respuestas son NO s presume que 2 risego es tolerable .
Si alguna respuesta es S, el empleador no puede presumir gue el riesgo s&a tolerable. Por lo tanta, s dabe realizar
una Evalugcion de Riesgos.

Firma dal Empleador Firma ded Responzsable dal  Firma del Responsable del
Senvicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Sequridad Trabajo

Facha.
Haofa W™
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ANEXO | - Planilia 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Argg ¥ Sactor an asiudio.
Puesto de frabajo; Tarea N

| 2.C; TRANSPORTE MANUAL DE CARGAS

FASO 1 Identficar s la tarea del puesto de trabaso imploa:
Ne DESCRIPCION si NO

1 Transpartar manualments cargas de peso supanor a 2 Kg vy hasta 25 Kg

El rabazador se desplaza sostenendo manuaiments K carga recomiends wna distancia mayor &
1 miedro

3 Realizara daramente en forma alclica fsl s esporadica, consignar MO

4 |Sa transparta manualmeants cargas a una distancia sUpEnar & 20 maetros

& |Se fransporia manualmenie cargas de peso superior a 25 Kg

3i todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo &3 lolerabie,
Si alguna de las respuestas 1 a 5 as Si, continuar con gl paso 2,

3i ‘A respuasta 5 ez 51 debe considerarsa que el resgo de |2 tarea es No tolerable, debiendo solicitarse mejporas en hampo
prudencial.

PASO 2 Determinacion cel Nive! de Riesgo

N® DESCRIPCION £ Ma

En condiciones habituales de levantamienio g rabajador ransporta la carga entra 1y 10
1 metros con una masa scumulada (&l producto de la masa por & frecuencia) mayor gue 100,000
iy durante la jorada habiual

En condiciones habiluales da levantamiento el trebajador ransporta la carga entre 10 y 20
2 |Metros con una masa acumulada (el producto de l& masa por la frecuencia) mayor que 5.000
g durante &z jormada habitual

Las cargas poseen formas iregularcs, son dificiles de asir, se deforman o hay movimiento en
54 INterior.

El trabajador presanta alguna manifestaclhén temprana de las enfermedades mencionadas en al
Articulo 1* de la presents Resolucian,

5i todas las respuesias son NO se presume que gl riesgo es olerable
Sl alguna respuesta es 51, ¢l empleador no puede presumic gue el riesgo sea tolerabla. Por lo tanto, se debe realizar una

Evaluzacion de Riasgos.

Firra del Empieadar Hm;f:;li:‘j:p&g?:nbfyﬁﬂl Firma del Responsable del Senvicio de
Seguridar Medicina del Trabajo

Facha:
qua H!.
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ANEXTH ) - Plamila 2 E'I.".HLI'..[-II:‘-IE:I.I".I_.'N.I'C'ML EIEF.:IIE!TDHES E RiESLHOS

Ared y Sechor e aakaia’

Puastc oo rabgie Farad "

1.0: PEDES TALION

FASO 1: Mentficar sl la twea dal puesio ds Tebas implica;

W DE SCRIPCION T

L Hpumluuﬂrllnluu-dﬂwuluBnpxtﬂndapﬁsrmﬁlmnuamm
ideennde 3 horas seguidas o mas

i ln mspuesia s MO, 5@ cOrsiders gue ol rissgjo o ok
Si la mspuast en & coninuas con pass 2

FARD 2: Detenminacion cel M da

N DE BCRIPGION Bl | MO

En el puesio ge reaimn mieas donds @ pEnmanoos oo phe ouranis 3 hons sequides o |
1 fmiE sn posividades de seriarso con escasa don mbulcien [camnands no mis s
| TR e ot

Er of puesio sa malzan tames don e & pamranaces o8 pie durants 3 hors seguidss o
& |mas, &nposinldodss de samiarsn 0 dRsglazarss O con slcRER dRaMDUACK,

samando yo tronsporando mngas = 2 kg

Trabajor cfocuados pom bipedeslocdn pralngody & ambinntes dands ln lempearium
3 |y laFumedsd del aire sobvepasan ios IMies Iegalmenta admisihas y que damaear
acivided fisica

N
El trabajador preaanis algera marnlpsipiaon lesoeans de las enlamedades
MENCOnadng & /l Arcua 1° de B phaksabe FasshiEtn

5 0das s respupstas son MO Sa presume que o resgo: es tolemble
5 mhguna espunita g 5, ol pmpieador no pueds presumin gus o Fieago sen nlebie. Por o enio, se dobe nealizar
uran Evaluackn fe Figsged,

Firrta dol Posporsable dol - Fimma dod Fesponsable oo
Frna del Empéeador denvcan de Higlersa ¥ ‘Serdirio 08 hWedcing del
S acl Trabo
Fecha:
Hioss 4
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ANEXD | - Plarnita 2. CVALUACION INICIAL DE FACTORLS DE RIESGOS

Anda § SREoy @0 saild

Fuasin do abao Taraa N

a0 MOVIMIENT % EPE TGS OF MIENBAGS SUPERIGRES |

FAS0 1 Idemificar <i o pupsio da tabajo mplica:

N DESCRIFCION ]| 1%

| Paaitzar digramania, una o mds taraas donde sa R Rzas las sviremedidas suparioes,
| durants 4. ¢ mas Foras on @ jomada habiual do ratsge en oma cidica. (o forma
EWliruada I:IH1B'I'.'!.I:|!|

& ta respuesta es HO, 58 consdem que 2l riesgo = ioleranie.
& |& respuestia es 81 cofinuar pon el paso 2.

PRS0 &= Deleminacin ol Ml do FIIEP!-.

[u CEESCRIFPTION 51 HO

Las aarermicadis superioni anidn acihas po’ s del 400 dal e hoesl dal cick
i | rabaje.

o |Enelckiode trabaja 58 reales un esfuerao supanar 8 moderace @ 3 segdn i Fscai
ca Sorg, dwanie mas de B SEQUALCS § MAS 02 UNA Va2 P MINLes.

3 |Sercalza un sstesrm supenor & 7 88gln 'a escals de Borg.

El ¥nbajador préssnty glguns Sanfestssds lmprans 50 ns enferspdias
menconadas 50 2l Ancuiy 1° da B phisents REsci=in,

i ociaa s fespueaiss son SO 5o prazume gue Bl Nesgo o oisrnble

Fi slguna respuests e 51 el pmpieador no puede presumr gue o rissgo sea miersbie, Por G R, s= dels rasilmr
i Ewikeisicn de Hibdgos

S0 respuasia 3 ee 51, 28 deben iMpEamBtsr Mg on s prodencisl

" Aysgna de ashenen i
Escalade Borg . Ealuarao finiy bag, aperos percapible 05

. Eatuarza muy deGi 1

" Ealiaica chasal ) Egern 2
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ANEXO | - Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Seclor en estudic:

Fuasio ge lrabajo Tarea M

[ ZF: POSTURAS FORZADAS

PAS0 1: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica:

Ne DESCRIPCION sI ’ NOD

Adopatar posturas forzadas sn forma habitual durante |3 jornada de trabejo, con o
sin apicacidn de fuerza. (Mo se deben considerar si las posturas son ocasionales)

Bi todas las respuestas son NO, se considera gue el riesgo es tolerable.
Si la respuesta es 51, continuar con el paso 2

PASO 2: Determinacicn del Mivel de Riesgo

N° DESCRIPCION sl | NO
1 Cuello en extension, flexion, lateralizacion ywo rotacion
2 Brazds por encima de los hombros o con movimientos de suginaciin, pronacion o

rotacian.

3 Mufiecas y manos en flexidn, extension, desviacion cubital o radial.

4  |Cintura en flexion, extension, lateralizacién yo rotacion,

§ |Miembros inferiores: tr2bajo en posiclon de rodillas o en cucliias.

El trabajador presenta alguna manifestacidn temprana de las enfermedades
mencionadas an e Articulo 1° de la presente Resolugion.

Silodas las respuestas son N s2 presume que 8l riesgo es tolerable .

Si alguna respuesta es S, el empleador no puede presumir gue el riesgo sea tolerable, Por Io tanto, se debe
reglizar Una Evaluacion de Riesgos.

Firma del Empleador Firma de! Responsable del Firma del Respansable del
Servicio de Rigiena y Sernvicio de Medicina del
Sequrdad Trahajo
Feacha;
Hoja N®:
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IANEXO I: Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Ares v Seclor en estudio;

Puesto de trabajo; Tarea ™

{ 2.-G VIBRACIONES MANQ - BRAZO {antre & y 1500Hz)

PAS0 1: identificar si la tarea del puesto de wabajo implica de forma habitual:

N DESCRIPCION E]

ND
1 Trabajar con hemramientas que producen vibraciones (martilio neumatico,
pertoradora, destornilladores, pulidoras, esmeriladaras, otros)

2 Sujetar piezas can las manos mientras astas son mecanizadas

3 Sujetar palancas, volanies, eto. que transmiten vibracionss
Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Sialguna de las respuestas es 81, confinuar cor & paso 2.
Faso 2! Determinacion dal Nwvel de Higsgo

N° DESCRIPCION sl ND

Ei valor de lag vibraciones supera los limites establecides an la Tabla |, de la parte

1 |correspondiente a Vibracion (segmental) mano-beazo, del Anexo V, Resolucian
MTEYSS N" 295/03

a El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades
mencionadas en e Artlculo 17 de la presente Besolucion,

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable |

Sl alguna de las respuestas es S1, el empleador no puede presumir que el nesgo sea tolerable. Por lo tanto, se

debe realizar una evaluacion de riesgos.

| 2.-G VIBRACIONES CUERPO ENTERD {Entre 1 y B0 Hz)

PASD 1: ldentificar si la tarea del puesto de trabajo implica de forma habitual;

N DESCRIPCION s NO
1 Gonducir vehiculos industriales, camiones, maquinas agricolas, ransporte piblico y
airos,
2 |Trabajar préximo a maquinarias generadoras de Impacio,
Si todas las respuestas son NO, s considera que ¢l riesgo es tolerable.
Sl alguns de las respuestas &5 SI, cordinuar con el paso 2,
Frso 20 Determinacion del Nive! de Riesgo
S DESCRIPCION 5l NO

El valor de las vibraciones supera los limites establecidos en (a parte

correspondients a Vibracion Cuerpo Entero, del Anexo V, Resolucion MTEySS N*
295/08,

1

> El trabajador presenta alguna manifeslacién temprana de las enfermedades
mancienadas en 2l Articulo 1° de la presente Resolucian,

Si tedas las respuestas son NO se presume gue &l riesgo es tolerabie .

3l alguna de las respusstas es 51, & empieadar no puede presumir que el resgo sea tolarable. Por lo tanto, se

debe realizar una evaluaciin de riesgos.

Firma deil Emoleador Firma del Responsable del  Firma del Responsable del

Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del

Senuridad Trabaijo
Fecha:

Haja N©
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ANEXO | - Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS
rea i Sactor en esiudior
Fueslo de irabajo. Tarea N*
2.-H CONFORT TERMICO

PASO 1: |dentificar sila tarea del puesto de frabsjo implica:
[ DESCRIPCION .=l NO

En &l puesto de trabajo se perciben temparaturas no confortables para la realizacion
de las tareas

5ila respuesta es NO, se considera que al rigsgo es tlarable,
i la respuestas es 31, confinuar con &l paso 2

PASC 2: Determinacidn del Mivel de Ftiesgn.
[ DESCRIPCION sl WO

EL resultadg del uso da la Curva de Confort de Fanger, se encuentra por fuera de la
zona de confort,

1

Si la respuesta es NO se presurme que 2l rigsg0 @3 folerable

HE [}
i)

Fuente: Fangar, P.O.
Thermail condort,
Me.Graw Hill, Mew York.

1972 &

Filg. 4 Camrvar de cogfort (PE). Fangas)

Firma del Responsabie del  Firma del Responsable gel
Servicic de Higiene y Senvicio de Medicina del
Sequridad Tracajo

Firma del Empleador

Fecha:
Hoja N°:
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ANEXO I Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Seclor en estudio:

Puesto de frabajo: _ Tarea N*
| 2.-1 ESTRES DE CONTACTO
PASD 1: Identificar si la tarea del pussio de trabajo implica de forma habitual:
N® DESCRIPCION 3l NO
Mantener apoyada alguna pane del cuerpo gjerciendo una presion, contra
1 una herramienta, plano de trabajo, maguina herramienta o partes y
materigles.

Sila respuesta es NO, se considera que el rigsgo as tolerable.
=i la respuestas es 51, continuar con el paso 2

PASQ 2: Determinacion del Nivel de Riesgo.

N* DESCRIPCION =1 NO

E! trabajador mantiene apoyada la muneca, antebrazo, axila o muslc u otre

.1
segmento corporal sobre una superficie aguda © con canto,

E!l trabajador utiliza herramientas de mano o manipula piezas gue presionan
sobre sus dedos y'o paima de la mano habil.

(%]

3 El trabajador realiza movimientos de percusian sobre partes o herramientas

El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades
mencionadas =n el Aticula 1° de la prasents Rasolucidn,

Si tedas las respuestas son NO se presume gque el riesgo es folerable |

Si alguna respuesta es Sl, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable, Por (o tanto, s& debe
reafizer una Evaluacion de Riesgos.

Firma del Empleador Firma del Responsable del Firma de
sevicio de Higlena y Responsable del
Segundad Servicio de

Fecha:
Heja WN°.
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ANEXO | - Pianilla 3: IDENTIFICACION DE MEDIDAS CORRECTIVAS Y PREVENTIVAS

Razdn Social:

Lireccidn del asfablacimanio;

| Womibirg dal Irabaiadasies

Araa v Sacior sn eshudio;

Fussio da Trabeam:

Targs anakizada:

Medidas Correctivas y Preventivas (M.C.F.)

N | Madidas Pravenbvas Gensrales Fechar

]|

]

Observaciones

Se e infonmado al irabafadonias | superigonies, ingenianas y directhvoy's
1 rrﬂluﬁnn&d’cﬁ con &l pussto de frabajo, sobre el resgo gue tene 13 terea de
dacarmoliar TME

5o ha capacitado al rabejedor/es y supenidsore/es relacionades con el
2 |ouesto de traheo, sobe la ideatificasdn e sinlomas refacionados con &l
cesaiallo e TME

5a ha capacitano Al trabajadon/as y SUPErvSonees relacionados con el
1 |presio de rahaj, sobre las medidas wo procedimientos para pravanic el
degarrollo de TME.

[ Maedidas Correctivas y Preventivas Especifices (Administrativas v de Ingenieria)

Dbhsarvaciones

i'ﬁﬂﬂl—]n:ﬂﬂi'

Frma dal Emplegdes Finma dol Fame del
Respomsab e dul Fasponashle da
Servicin de Higiane y Servizio op Medicing
Saguridad del Trabajo

Hoja N*:
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Anexc | - Planiila 4: MATRIZ DE SEGUIMIENTO DE MEDIDAS CORRECTIVAS ¥ PREVENTIVAS
Fazon Social
Direccitn del establecimiente: 77
Area i Sector sn estudio.
Fecha oe Fecha de
[l Fecha de MWivel de | implementacion | impiemantacion Fecha de
M.C.P Morrbne oel, Puceia Evaluzcion | riesgo | delaMedida |oels Medidade|  Cierre
Administrativa Inganiaria
i
2
4
4
5
&
Firma del Empleador Firma del Responsabie  Firma del Responsabile
dal Sarvicio de Higiene y  del Servicio de Medicina
Seguridad dai Trabajo

Haoja N
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ANEXO 11
DIAGRAMA DE FLUJD
{ Tdentificacion de Factores de Riesgo —
: (Planilla 1)
Sise idmtiﬁmrci1 F. deR. 5i Mo se identificaron F. de R._* -
Evaluacion Inicial de Factores de Ricsgo
{Planilla 2}
Si el nesgo es NO olcrable Si el riesgo es tolerable * oot
; ; k'
Evaluaciin de Riesgos
_ Colocar resultado en la Plapillal
Ji== 2
ﬁ ’/"‘ =1 el riesgo es mlemb[e,\l
Si €l riesgo es NO tolerable flizal  aia weo
identificacitn Jde Factores
l}, de Riesgo a los DOCE
: \ (12} meses o al momento
Identificacion de Medidas Correctivas y siguiente de presentarse
Preventivas (Planilla 3) alguna miani festacion
temprana de enfermedad
de las mencionadas en el
ﬂ articulo 1* de la
Resilucion, un accidente
Seguimiento de Medidas Preventivas de lrabajo o cambios de
ingenieria o proceso.
{Planilla 4} \ J
- = SRR |
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INSTRUCTIVO

1. PLANILLA N° 1: IDENTIFICACION DE FACTORES DE RIESGO

A los fines de identificar la presencia de factores de riesgo que contribuyan al desarrollo de las enfermedades
sefialadas en el articulo 1 de la presente resolucion, se debe completar la Planilla N° 1 sobre Identificacion de

Factores de Riesgo, segun el siguiente detalle:

a) Por puesto de trabajo, cuando los trabajadores realizan las mismas tareas durante la jornada de trabajo,

siempre que se realicen en condiciones de trabajo similares.

b) Por trabajador, en los siguientes casos:

1) Cuando el trabajador realice tareas de caracteristicas y condiciones diferentes a las del resto de los

trabajadores del establecimiento.

2) Cuando el trabajador denuncie alguna de las enfermedades sefialadas en el articulo 1 de la presente

resolucion.

3) Cuando el trabajador presente una manifestacion temprana de enfermedad durante el desarrollo de sus
tareas habituales, de acuerdo a lo comunicado a los Servicios de Medicina del Trabajo y de Higiene y Seguridad
en el Trabajo del establecimiento, o de lo manifestado al supervisor, al delegado gremial o que exista algun otro

antecedente donde ello se evidencie.

Para la confeccidén de esta planilla se considerd hipotéticamente que el puesto de trabajo esta compuesto por
tres tareas principales. En el caso que el puesto de trabajo esté compuesto por mas de tres tareas, se apegaran

las planillas que sean necesarias.

2. PLANILLA N° 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGO

A los fines de evaluar en forma inicial los factores de riesgo, se deberan completar las Planillas que

correspondan de acuerdo a los factores de riesgo identificados en la Planilla N° 1, segun el siguiente detalle:

Planilla 2.A: Levantamiento y/o descenso manual de cargas sin transporte.

Planilla 2.B: Empuje y arrastre manual de cargas.

Planilla 2.C: Transporte manual de cargas.

Planilla 2.D: Bipedestacion.
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Planilla 2.E: Movimientos repetitivos de miembros superiores.

Planilla 2.F: Posturas forzadas.

Planilla 2.G: Vibraciones del conjunto mano-brazo y de cuerpo entero.

Planilla 2.H: Confort térmico y 2.1: Estrés de contacto.

Cuando se obtenga como resultado de la Evaluacion Inicial de la tarea, que el nivel de riesgo es tolerable, se

debe completar el resultado en la Planilla N° 1, asignando el Nivel 1 en la columna “Nivel de Riesgo”.

2.1. EVALUACION DE RIESGOS

Cuando de la Evaluacion Inicial de Factores de Riesgo de la Planilla N° 2 se obtenga que el nivel de riesgo es No
Tolerable, debera realizarse una Evaluaciéon de Riesgos del puesto de trabajo, por un profesional con

conocimientos en ergonomia.

Entiéndase por profesional con conocimiento en ergonomia, a un profesional experimentado y debidamente

capacitado que certifique su conocimiento en materia ergonémica.

El resultado de la Evaluacién de Riesgos debera plasmarse en la Planilla N° 1, colocando el valor 2 6 3 en la
columna “Nivel de Riesgo”, segun el resultado obtenido. A partir de ello, se identifican las prioridades de

implementacién de medidas preventivas y/o correctivas para proteger la salud del trabajador.

A efectos de evaluar los factores de riesgo se deben utilizar los métodos de evaluacion citados en el Anexo | -
Ergonomia- de la Resolucion M.T.E. y S.S. N° 295 de fecha 10 de noviembre de 2003 de acuerdo al alcance de

los mismos:

a) Nivel de Actividad Manual, para movimientos repetitivos del segmento mano-mufieca-antebrazo realizados

durante mas de la mitad del tiempo de la jornada.

b) Tablas del método Levantamiento Manual de Cargas, para tareas donde se realiza levantamiento y descenso
manual de cargas sin traslado. Ademas, se utilizaran otros métodos reconocidos internacionalmente en cuanto
se adapten a los riesgos que se propone evaluar. El profesional con conocimiento en ergonomia debe registrar el
método o técnica utilizada, junto con el desarrollo del mismo y el resultado alcanzado, de acuerdo a lo

mencionado precedentemente.

La evaluacién de riesgos de un puesto de trabajo, debe ser realizada cuando se obtenga como resultado un nivel
no tolerable en la Planilla N° 2, y también podra hacerse en forma preventiva/proactiva cuando el empleador, el
responsable del Servicio de Higiene y Seguridad, el de Medicina del Trabajo, el profesional con conocimiento en

ergonomia o el delegado gremial lo solicitaren.

2.2. NIVELES DE RIESGO
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Nivel de riesgo 1: El nivel es tolerable, por lo que no se considera necesaria la implementacion de medidas

correctivas y/o preventivas para proteger la salud del trabajador.

Nivel de riesgo 2: El nivel es moderado, por lo cual se deberan implementar medidas correctivas y/o preventivas

para proteger la salud del trabajador.

Nivel de riesgo 3: El nivel es no tolerable, por lo que se deberan implementar medidas correctivas y/o

preventivas en forma inmediata, con el objeto de disminuir el nivel de riesgo.

3. PLANILLA N° 3: IDENTIFICACION DE MEDIDAS CORRECTIVAS Y PREVENTIVAS

La Planilla N° 3 debera ser completada en forma posterior a la Evaluacién de Riesgo y consta de dos partes:

a) Medidas Preventivas Generales: Deberan ser realizadas para todos los trabajadores. El empleador debe

mantener registro documental que acredite el cumplimiento de dichas medidas.

b) Medidas Correctivas y Preventivas Especificas: Comprendera un listado de medidas a implementar para
prevenir, eliminar o mitigar el riesgo, las cuales deberan ser definidas en forma conjunta entre el responsable
del Servicio de Higiene y Seguridad, el responsable del Servicio de Medicina del Trabajo y el profesional con
conocimiento en ergonomia, con la participacion del trabajador que se desemperfia en el puesto de trabajo y los

representantes de los trabajadores, con acuerdo del encargado del establecimiento.

4. PLANILLA N° 4: MATRIZ DE SEGUIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS

En la Planilla N° 4 se deberan enumerar las medidas preventivas definidas en la Planilla N° 3 y registrar el
nombre del puesto de trabajo al cual pertenece, el nivel de riesgo identificado en la Planilla N° 1, la fecha en
que se identifico el riesgo, la fecha en que se implementé la medida administrativa, la fecha en que se
implementé la medida de ingenieria y la fecha en que se verific6 que dichas medidas alcanzaron el objetivo

buscado (Fecha de cierre).

5. PLAZOS DE CUMPLIMIENTO

A los fines del cumplimiento de la presente resolucidn, se establecen los siguientes plazos:

a) Para la confeccion de las Planillas N° 1 y N° 2 se establece un plazo de DOCE (12) meses a partir de la fecha

de entrada en vigencia de la norma.

Los resultados de la identificacion de riesgos plasmados en la Planilla N° 1, tendran vigencia de UN (1) afio

desde su confeccidn, siempre y cuando durante dicho periodo:

1) No se hayan realizado cambios sustanciales en el proceso, las maquinas, las herramientas, la organizaciéon

del trabajo, el nivel de exigencia.
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2) No se haya efectuado alguna modificacidon a las condiciones y medio ambiente de trabajo.

3) No se haya presentado alguna enfermedad profesional ni manifestacion temprana de enfermedad vinculada
con las mencionadas en el articulo 1 de la presente resolucién, ni se haya producido un accidente de trabajo

durante el desarrollo de las tareas habituales.

En tales casos, se debera realizar una nueva identificacion de riesgos, dando ello inicio al proceso indicado en el

Diagrama de Flujo -Anexo II-.

b) Para la Evaluacién de Riesgo y la confeccion de las Planillas N° 3 y N° 4 se establece un plazo de

VEINTICUATRO (24) meses a partir de la entrada en vigencia de la presente resolucion.

c) Se debe realizar una reevaluacion posterior a la implementaciéon de las medidas administrativas y de
ingenieria, con el objeto de asegurar que se haya alcanzado un nivel de riesgo tolerable, dentro de los TREINTA

(30) dias posteriores a la fecha de implementacion.

6. FIRMAS

Las Planillas Nros. 1, 2, 3 y 4 deberan incluir la firma, aclaracidon y registro del responsable del Servicio de
Higiene y Seguridad, del Servicio de Medicina del Trabajo, y la firma y aclaracion del empleador responsable del

establecimiento o quien legalmente lo represente.
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