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Los trabajadores que utilizan el ordenador
frecuentemente sienten dolor en la zona del
cuello, del hombro y del brazo, pero hay una
controversia con respecto a la importancia de
estos sintomas, y su prevencion sigue siendo
un desafio.

En usuarios de ordenadores es posible iden-
tificar alteraciones neurolégicas que incluyen
debilidad de determinados musculos, menor
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sensibilidad, y alodinia mecanica de troncos
nerviosos (sensacion de dolor ante un estimulo
que no deberia provocarlo).

Los investigadores parecen compartir la opi-
nion de que el uso del ordenador (nimero de
horas por dia o por semana) esta relacionado
con las lesiones que se producen en el miembro
superior. Una reciente evaluacion de Cochrane
ha llegado a la conclusion de que hay pruebas




que limitan la eficacia de los ejercicios y las pau-
sas, y que el beneficio de las intervenciones
ergonémicas no ha sido demostrado de forma
evidente.

Otro estudio ha mostrado que las pausas
breves frecuentes mejoran la productividad y el
bienestar cuando se combinan con ejercicios de
estiramientos.

Una evaluacién sistematica reciente del
efecto de las intervenciones sobre usuarios de
ordenador, descubri6 que la posibilidad de esta-
blecer conclusiones sobre las intervenciones
ergondémicas, incluyendo el efecto de descan-
so0s y ejercicios, no era lo suficientemente signi-
ficativa, dado el escaso numero de estudios de
buena calidad.

Se han identificado pautas de conformidad
con las alteraciones neurologicas en tres ubica-
ciones especificas (el plexo braquial y los ner-
vios interéseos posterior y mediano a la altura
del codo). Se han estudiado ejercicios para
movilizar los nervios en esas ubicaciones espe-
cificas y para evaluar su eficacia.

Se invité a responder a un cuestionario tipo
Nérdico sobre sintomas de los miembros
superiores y a pasar por un reconocimiento
neurolégico a dos grupos de usuarios de orde-
nadores de dos divisiones de una empresa de
asesoria de ingenieria danesa, compuestos por
125 y 59 trabajadores. Todos eran ingenieros o
asistentes técnicos seleccionados por estar tra-
bajando més del 20 % de su tiempo con aplica-
ciones gréficas de ordenador. Ademas, habian
sufrido dolores en el brazo durante el ultimo afio.

Los participantes de una de las divisiones
recibieron un curso de estiramientos del
miembro superior, por parte de un fisioterapeu-
ta, basado en principios neurodinamicos duran-
te sesiones de 20 minutos al menos tres veces
al dia durante las horas de trabajo y a lo largo de
un periodo de seis meses. Las personas de la
otra division sirvieron como grupo de control.

Al final de la intervencién se pidié6 a ambos
grupos que participaran en una segunda eva-
luacién, idéntica a la inicial. Los sintomas y
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resultados de la investigacion se centraron en el
miembro superior derecho.

Se registraron los cambios percibidos de
dolor y los resultados fisicos individuales para
ambos grupos. Ademas, para las personas que
habian declarado que no padecian dolor en el
primer examen o que manifestaban un dolor
poco intenso, se estudié la relacion entre los
episodios sufridos de dolor con los resultados
resumidos de la investigacion con los parame-
tros de afliccion de los nervios en las tres ubica-
ciones anteriormente descritas.

Se observo una mejora significativa respecto
al dolor en el grupo de intervencion, mientras
que no se apreciaron cambios en el grupo de
control. Después de la intervencion, se registra-
ron menos alteraciones neuroldgicas de confor-
midad con la afliccibn de nervio pero no se
pudo extraer ninguna conclusion respecto a
la relaciéon entre la intervencion y dicha
reduccioén. El dolor tenia correlacién con los
resultados de conformidad con las tres ubi-
caciones de alteracion del nervio.

Cualquier intervencion preventiva deberia
estar basada en un conocimiento de los feno-
menos, o por lo menos en una teoria fundada
sobre pruebas al respecto. En caso contrario, la
intervencion puede centrarse en asuntos irrele-
vantes y ser muy probablemente inutil.

La intervencion en este estudio estaba basa-
da en datos obtenidos de un estudio previo
sobre la proporcién de los sintomas de altera-
ciones dolorosas de los nervios de los miem-
bros superiores en tres ubicaciones (plexo bra-
quial y nervios interéseos posterior y mediano a
la altura del codo).

Por lo tanto, se disefid un curso de seis
meses de estiramientos con el objetivo de movi-
lizar los segmentos de los nervios en dichas ubi-
caciones. La habilidad de la intervencién de
reducir los sintomas de dolor en la muestra
estudiada de usuarios de ordenadores es alen-
tadora.

La disminucion después de la intervencion
de dolores en la muestra total pudiera no estar
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relacionada con los ejercicios de estiramientos,
sin embargo, esto no es necesariamente con-
trario a la mejora subjetiva, pero puede ser
explicado por los defectos estadisticos y por
otras fuentes potenciales de error.

Antes que nada, el ambiente de trabajo fisi-
co de esta pequefa muestra de usuarios de
ordenadores ya habia sido optimizado antes del
estudio. Tambien tenian menores sintomas que
los resefiados en otros estudios sobre quejas
en los miembros superiores por parte de traba-
jadores con ordenador. Estas circunstancias
favorables, en términos de salud, tenderian a
hacer mas dificil la demostracion de un efecto
positivo de la intervencion.

En segundo lugar, 20 usuarios de ordenado-
res no respondieron al cuestionario inicial y 88
no participaron en el seguimiento. Para los exa-
menes fisicos las cifras correspondientes eran
de 67 y 31 sujetos, respectivamente. A decir
verdad solamente 62 sujetos en el grupo de
intervencion y 16 de los de control participaron
en todas las partes del estudio.

Este pequeiio numero, especialmente del
grupo de control, es un defecto claro, que junto
con el numero elevado de miembros sin sinto-
mas reduce el valor estadistico del estudio.

La composiciéon del grupo de intervencion vy
del grupo de control era similar en aspectos
tales como sexo y edad. No se analizaron los
trastornos y los factores psicosociales previos,
pero los dos grupos eran similares con respec-
to a la edad, al sexo y a los antecedentes edu-
cativos y sociales.

La debilidad en un musculo especifico,
puede predisponer otros resultados de una
investigacion como las desviaciones sensoria-
les, porque todos los examenes fisicos fue-
ron realizados por el mismo médico.

Se puede argumentar también una tenden-
cia de las personas del estudio, que al tener
mayores referencias al realizar el reconocimien-
to fisico en el segundo examen, podian percibir
menos molestias o dolores, lo que redundaria
en una mejora.

No hay pruebas de que se pueda lograr
una prevencion eficaz por el hecho aislado
de realizar ejercicios de estiramientos. Sin
embargo, pueden contribuir a reducir la
carga fisica experimentada al trabajar con
un ordenador.

El resultado de esta intervencion puede ser-
vir para ilustrar la relacion entre el ordenador y el
trastorno del miembro superior, demostrando la
proporciéon de sintomas de dolores con pau-
tas neurolégicas que indican aflicciones con
ubicaciones especificas. Por consiguiente,
contribuye a una validacion adicional de los
examenes fisicos de los trabajadores.

Cuando se llevan a cabo tres veces al dia
estiramientos disefiados para mejorar la movili-
dad de los nervios (plexo braquial infraclavicular
y nervios interoseos posterior y mediano a nivel
del codo), se pueden reducir los dolores en el
miembro superior asociados al uso del orde-
nador.

Sin embargo, no se puede reflejar ninguna
conclusién firme con respecto a la influencia
sobre los resultados fisicos, excepto comentar
que los sinfomas incidentes estaban relaciona-
dos con los resultados de una investigacion que
indicaba patologias en los tres niveles.

Los resultados de este estudio podrian corn-
tribuir a la prevencién de trastornos de los
miembros superiores relacionados con el orde-
nador, y también pueden proveer soporte a las
hipoétesis de las afecciones de los nervios para
las condiciones estudiadas.



