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Resumen 

 
La necesidad de minimizar la aparición de desórdenes osteomusculares a nivel 

lumbar incorpora una adecuada higiene postural; las malas posturas e inadecuados 

movimientos a la hora de la ejecución de un trabajo o actividad laboral, son de las 

principales causas de aparición de estos desórdenes y es de vital importancia 

priorizar y conservar la salud brindando alternativas diferentes que favorezcan el 

desempeño de la vida diaria sin incidir en su sistema osteomuscular. 
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THE TECHNIQUE FROM ALEXANDER ON HIS WORKPLACE AT THE 

OPTIMEC´S OPTIC, LOOKING FORWARD TO PREVENT 

MUSCULOSKELETAL DISORDES AT THE LUMBAR LEVEL. 

 

 
Abstract 

 
The need to minimize the occurrence of musculokeletal disordes at the lumbar level 

has to have an adequate hygiene position; bad postures and movements at the time 

of doing his job are the main causes of the disorders. 

It is important to prioritize different alternatives that favor his daily performance 

without affecting his musculoskeletal system. 
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INTRODUCCIÓN: 

 

Los desórdenes osteomusculares son condiciones que alteran diferentes 

estructuras anatómicas y que se pueden generar por el tipo de trabajo que se 

realiza, la jornada laboral, la repetitividad de movimientos, la adecuación de 

posturas corporales compensatorias y demás conductas, estos son factores 

importantes que determinan el grado y el tipo de desorden. (Ver imagen 1) “El dolor 

lumbar se cataloga como un desorden osteomuscular debido a que involucra una 

afección tipo dolor en el tejido muscular y genera cargas compensatorias cuya 

intensidad varía de acuerdo a las posturas dadas y la actividad física”.1 

 
La técnica de Alexander al ser una herramienta que favorece la higiene postural de 

manera correcta y acorde a la ejecución de alguna actividad laboral, minimiza la 

aparición de estos desórdenes mediante la realización de posicionamientos 

posturales con el fin de buscar en el trabajador o en la persona una adaptación a 

las condiciones laborales no acordes en su lugar de trabajo sin que sufra de algún 

desorden osteomuscular y que genere la deficiencia de su trabajo. 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

 

1 Álvarez, Margarita. Dirección Gestión médica y Red Asistencial SURATEP. Guía de atención para 
paciente con dolor lumbar. EPS SURA. p 2. 

Imagen 1, tomada de, Richard 

Brennan, el manual de la técnica de 

Alexander. 



Objetivo 
 

 Intervenir las diferentes alteraciones posturales que se presentan en el puesto 

de trabajo biselador en la óptica Optimec, por medio de la aplicación de la técnica 

Alexander, con el fin de optimizar las labores diarias. 

 

 Generar cambios posturales para minimizar las alteraciones osteomusculares 

observadas durante la aplicación de la técnica de Alexander. 

 
Justificación 

 
 

El proyecto aplicativo se lleva a cabo a partir de la aplicación de la técnica de 

Alexander, determinando la eficacia en prevenir los desórdenes osteomusculares a 

nivel lumbar, por la carga laboral presentada en un puesto de trabajo específico 

como es el biselador, puesto que requiere de prolongado tiempo en una misma 

posición realizando cambios repentinos de una manera inadecuada ocasionando 

una alteración biomecánica de las estructuras implicadas, más específicamente en 

la zona lumbar debido a que contribuye a una compensación mecánica estructural 

dependiente de las cargas de peso inadecuadas que realiza al generar los 

movimientos, generando consigo puntuales síntomas que nos determinan el grado 

de desorden y hasta donde es posible mitigar sus complicaciones. (Ver imagen 2). 

 

Es por esto que la aplicación de la técnica de Alexander se realiza con el fin de 

incorporar una adecuada higiene postural en el puesto de trabajo, debido a que uno 

de los principales problemas osteomusculares se da por una inadecuada postura 

en la ejecución de la actividad laboral que genera menor desempeño y eficiencia en 

las actividades, requiriendo más tiempo para el desarrollo de las tareas y actividades 

laborales afectando la productividad laboral. 



 

 

 
 

 

Propuesta metodológica 
 
 

Según estudios e investigaciones relacionadas con la Técnica de Alexander 

aplicada a la lumbalgia en el 2014 por estudiantes de la Universidad Técnica Del 

Norte en Ibarra, Ecuador, consideran que: “Se debe comprender la gran 

responsabilidad de los músculos en la patología de la columna, debido a que estos 

no trabajan sólo cuando se realiza un movimiento, también van a ejercer un papel 

estático muy importante para estabilizar el cuerpo, mantener las posturas, luchar 

contra la gravedad”2. Es por esto que la aplicación de la técnica de Alexander en el 

dolor lumbar es un método que crea la conciencia para obtener así una correcta 

integración de los movimientos voluntarios e involuntarios y por medio de la cual se 

armoniza la mente y el cuerpo, siendo un aprendizaje de movimiento. 

 
 
 
 

 
2 Cevallos, Andrea ft Meneses, Giovanna. Aplicación de la Técnica de Alexander en pacientes con 
prevalencia de síndrome doloroso lumbar que asisten al área de rehabilitación del hospital san 
Vicente de paúl de la ciudad de Ibarra en el periodo 2013. Ibarra, Ecuador. Universidad Técnica del 
Norte. P. 39 

Imagen 2, aplicación de la 

técnica de Alexander 



La Técnica Alexander por tanto es un aprendizaje que se puede aplicar a cualquier 

actividad, tanto en el ámbito laboral, como en el resto de actividades cotidianas, de 

este modo favorece que la acción preventiva sea mucho más exhaustiva, la 

aplicación del método puede ayudar a mejorar el rendimiento del trabajador, la 

prevención de posibles lesiones, la reducción de ausentismo en el trabajo y 

aumentar la calidad de vida laboral del trabajador3. 

“Los comandos verbales y manuales son muy importantes para cualquier método 

de aplicación, debido a que un mal comando verbal puede llevar a realizar un 

inadecuado movimiento, los comandos manuales permiten dar seguridad al usuario 

al momento de realizar el movimiento y se ejecute este de manera adecuada. Los 

comandos verbales deben ser de manera clara, sencillos y en términos no médicos, 

para lograr que se pueda dar la reeducación postural en el trabajador”4. 

En la aplicación de la técnica Alexander se busca crear cambios conscientes de 

movimiento, a través de la reeducación postural en el trabajador, es importante los 

comandos manuales y verbales permitiendo apropiarse de este aprendizaje motor 

en el entorno laboral. En los movimientos a desarrollar en la reeducación postural 

se debe tener la consciencia de la posición que va adoptar. 

Posición sedente: el comando verbal por parte del fisioterapeuta es mantener el 

cuello extendido, columna vertebral recta, el espaldar debe tener el apoyo por 

debajo de escapula (ver figura 3). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3 Mora i Griso, Mireia. Técnica Alexander: Formación para la autogestión del trabajador en la 
prevención de trastornos musculoesqueléticos. Barcelona: Foment del Treball Nacional, 2011. p.15 

 
4 Ramón, Gualpa ft Germánico, Elías. La técnica de Alexander en pacientes con prevalencia de 
síndrome doloroso lumbar mecánico de 35 a 50 años de edad que asisten a rehabilitación del 
hospital del IESS de la ciudad de Ambato en el período septiembre 2013 – febrero 2014. Ambato, 
Universidad Técnica de Ambato. .p. 27 

http://ocw.um.es/gat/contenidos/palopez/contenidos/616e61746f6dc3ad615f706564726f5f616e67656c.pdf
http://ocw.um.es/gat/contenidos/palopez/contenidos/616e61746f6dc3ad615f706564726f5f616e67656c.pdf


 
 

Posición bípedo, el comando verbal por parte del fisioterapeuta es mantener el 

cuello de manera extendida, columna vertebral recta, cuando se está mucho tiempo 

de pie se debe llevar un pie delante del otro haciendo intercambios en un reposa 

pies, en el tren inferior de debe distribuir todo el peso del pie sobre el Hallux, quinto 

metatarsiano y talón (ver figura 4). 

 
 

 

Figura 3 

Figura 4 



Posición agacharse: el comando verbal por parte del fisioterapeuta es mantener, la 

columna vertebral recta, flexionar rodillas estando una adelante y otra atrás, acercar 

el peso al cuerpo, para luego levantarse (ver figura 5). 

 
 

 

 
Se crean los cambios conscientes de movimiento y reeducación postural, a través 

de movimientos libres, coordinados y flexibles, que le permitan al trabajador cambiar 

sus hábitos en el entorno laboral entendiendo que es con un fin educativo pero 

resaltando que estos contribuyen a mejorar la calidad de vida. (Ver figura 6) 

 
 

 

Figura 5 

Imagen 6 



Resultados 

Para tener datos cuantitativos aparte de los cualitativos se realizó una encuesta al 

biselador de la óptica Optimec donde arrojo los siguientes resultados interpretados 

a continuación: El empleado no realiza ninguna clase de actividad física lo cual 

combinado con las posturas estáticas que adopta durante determinadas horas al 

día; bípedo durante aproximada 5 a 6 horas en el día y sedente durante 2 a 4 horas 

en el día, desencadenando un dolor lumbar localizado de 4 a 6 moderado según la 

escala análoga del dolor propio de cargas estáticas durante la jornada laboral y la 

adopción de malas posturas que en este caso no son detectadas por el trabajador 

por que en su opinión sus posturas en bípedo, sedente y al agacharse son óptimas, 

al inicio de la observación realizada el empleado reconoce que no conoce la técnica 

pero después de la reeducación realizada manifiesta que experimento mejoría en 

su dolor tanto que llego a una calificación de 2 en la escala análoga del dolor. 

 
Discusión 

 
En la aplicación de la técnica de Alexander se realizaron dos momentos de 

observación tomados de tres posición vitales de una actividad laboral, las cuales 

fueron sedente, bípedo y agacharse. En los cuales se mostró una inadecuada 

higiene postural pero al realizar la reeducación postural que plantea la técnica de 

Alexander, se observó unos cambios posturales positivos que favorecieron a 

mejorar el dolor lumbar referido por el trabajador durante su jornada laboral. 

Haciendo un uso óptimo de todo su sistema osteomuscular y haciéndolo consciente 

de cada movimiento que realiza. 

 

 
Conclusiones 

 
 El empleado mejoro el dolor lumbar después de la aplicación de la Técnica 

de Alexander mediante la reeducación postural que involucró tres pilares 

fundamentales y necesarios para el diario vivir como: la posición sedente, la 

posición bípedo y el patrón de agacharse. 

 

 Se mejoraron las condiciones musculo esqueléticas del trabajador, 

biomecanicamente  hablando  con  la  implementación  de  la  silla  y       el 



reposapiés, ya que no realiza un aumento de la curvatura lumbar al sentarse 

a demás de disminuir la tensión muscular, principalmente en los necesarios 

para la locomoción. 

 

 Los resultados encontrados en nuestro trabajo aplicativo nos permiten 

comparar con las evidencias de investigaciones científicas relacionadas con 

la lumbalgia y la técnica para así reconocer la efectividad de esta, 

sosteniendo que la aplicación de la técnica de Alexander es óptima para la 

disminución del dolor lumbar y promover la reeducación postural. 

 
 

 
Recomendaciones 

 

 
 Continuar con las recomendaciones posturales indicadas por las 

fisioterapeutas en formación, siendo consciente cada vez más de los 

movimientos ejecutados durante toda la jornada laboral y posteriormente en 

todos los aspectos de la vida diaria. 

 

 Utilizar los elementos implementados en el puesto de trabajo tales como el 

reposapiés y la silla finalmente para aportar al equilibrio de cargas físicas, 

evitando la compensación en un hemicuerpo que puede desencadenar 

problemas más graves en el raquis que afectan las extremidades e incluso la 

cabeza y el cuello. 

 

 Fomentar la implementación de medidas básicas de higiene postural para 

prevenir posteriormente desordenes osteomusculares como la lumbalgia a 

través de una guía de autocuidado y autogestión de la técnica de Alexander. 

 

 Mejorar las condiciones  del  puesto  de  trabajo  como  el  orden  y  el  

aseo, disminuyendo así la carga laboral, posturas inadecuadas y nocivas 

durante toda la jornada laboral. 
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