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GABRIELLE EMILIE DE BERTEUIL MARQUESA DE CHATELET 
 

Nació en 1706 en una familia noble bajo el reinado de Luis XIV de Francia.  
 
Emilie desde muy joven destacó por el deseo de saber y por sentir una curiosidad por todo lo que le 
rodeaba. Los padres la educaron en un ambiente intelectual. 
Dotada de una gran capacidad y una inteligencia prodigiosa, a los 10 años leía a Ciceron, a los 12 ha-
blaba 4 idiomas y traducía el latín y el griego. 
Leyó a Descartes y fue una intelectual cartesiana con un pensamiento deductivo. Eso no impidió ser 
crítica con el pensamiento de Descartes. 
 
A los 19 años se casó con el marqués de Chatelet, relacionándose posteriormente con físicos como 
Malpertuis, Koening y Wolff. Pareja de Voltaire al que alejó para hacerlo huir de la justicia. En 1737 
publicó Disssertation sur la nature et la propagation du feu, y en 1740 publicó Las instituciones de la 
física que contienen un capitulo amplio sobre el cálculo infinitesimal. Tradujo el Principia Mathemati-
ca de Newton haciéndolo comprensible a sus conciudadanos. 
 
También publicó un discurso sobre la felicidad llegando a la conclusión de “quien dice sabio, dice Fe-
liz” 
 
Murió después de dar a luz mientras corregía y escribía sobre la teoría de Newton en 1748. 
No cabe ninguna duda de que esta mujer poseía un conocimiento fuera de lo común en la corte Fran-
cesa, y su máxima la convierten en una verdadera feminista  
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EXIGENCIAS PARA LOS 
AUTORES 
 
 

Publicaciones electrónicas 
 
La mayoría de las revistas se publican tanto en 
versión electrónica como en papel, y algunas 
en formato electrónico (que incluye Internet) 
únicamente. En interés de la claridad y la con-
sistencia, la información publicada en Internet 
debería seguir lo más posible las recomenda-
ciones de este documento 
 
La naturaleza electrónica de la publicación re-
quiere consideraciones especiales en el docu-
mento. Como mínimo deberían indicarse en las 
web los siguientes apartados: 
Nombres ,Credenciales adecuadas, afiliaciones, 
conflictos de intereses en editores, autores y 
colaboradores 
Documentación de referencias y fuentes para 
todo el contenido 
Información acerca del copyright 
 

Escritura del manuscrito 
 
Página del título 
Debe llevar la siguiente información: 

1. Titulo del artículo. Fácil de leer, con una 
longitud adecuada (ni demasiado corto que 
perdería información ni demasiado largo que 
dificultaría la lectura). 

2. Nombres de los autores (Apellidos e iniciales 
del nombre), separados por comas. 

3. Departamento o lugar de trabajo (lo más 
completo posible) 
Nombre y dirección de la persona de contacto 
(Contacto tanto por correo ordinario como por 
e-mail) 
 
 Abstract and Key Words 
Los requerimientos del abstract varían en cada 
revista  tanto en sus características como en 
su longitud. 
Se aconseja la utilización de un abstract es-
tructurado que contenga de forma resumida 
las partes más importantes del estudio 
(Introducción, metodología, resultados, discu-
sión, conclusiones). 
Se aconseja la inclusión de un abstract en in-
glés para mayor difusión de los contenidos de 

la revista. 
El número aproximado de palabras que consti-
tuye el abstract es de unas 100. 
El abstract terminará con una serie de pala-
bras consideradas como clave y pueden utili-
zarse como ejemplo las que incluye el Index 
Medicus 
 
Introducción 
Proporciona un contexto para el estudio. Con-
siste fundamentalmente en una puesta al día 
de los conocimientos sobre el tema, al mismo 
tiempo que expone la naturaleza del problema 
y su significación. 
 
A continuación se expondrá los objetivos tanto 
principal como secundario (Normalmente, los 
objetivos se enuncian con un verbo en infiniti-
vo: Medir, evaluar, describir…). 
Se colocaran las llamadas numéricas para 
identificar los autores de la bibliografía 
 
 
 Metodología 
 
Debe incluir solo información disponible en re-
lación a: 
 
a. Selección y descripción de los participantes 
en el estudio 
 
Se debe describir los criterios de selección para 
los participantes: Origen, protocolo de selec-
ción, sexo, edades…. En el caso de que se utili-
cen variables no habituales deberán incluirse 
las fórmulas que definen los criterios de selec-
ción (Entre una edad y otra, con una media y 
un desvío estándar…) 
Se debe incluir la justificación para la inclusión 
en el estudio 
 
b. Información técnica 
 
Identificar los métodos, aparatos 
(identificando el constructor, y dando los sufi-
cientes detalles como para permitir a otros in-
vestigadores reproducir los resultados). Se in-
cluirán también las  referencias de los métodos 
establecidos. 
 
c. Métodos Estadísticos 
 
Se describirán los métodos estadísticos con el 
suficiente detalle como para permitir al lector 
verificar los resultados obtenidos, cuantificar 
los datos y valorar los resultados  
Los métodos conocidos como las mediciones de 
la distribución (media, desvío, mediana) no 
precisan la inclusión de las fórmulas en su des-
cripción. 
Los métodos menos conocidos, incluyendo el 
meta-análisis precisan la utilización de las fór-
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mulas que explican los resultados.  
Se debe incluir también los programas estadís-
ticos o epidemiológicos utilizados. 
 
Resultados 
 
Presentar los resultados en una secuencia lógi-
ca tanto en texto como en tablas o ilustracio-
nes., atendiendo a la importancia de los ha-
llazgos, 
 
No repetir los resultados que se incluyen en ta-
blas o texto 
Los detalles técnicos se pueden incluir en un 
apéndice 
 
Discusión 
 
Enfatizar los aspectos nuevos e importantes 
que se siguen como conclusiones del estudio. 
No repetir aspectos ya tratados en la introduc-
ción o en los resultados 
Intentar explicar o establecer los mecanismos 
que se siguen de los hallazgos, comparando y 
contrastando los mismos con otros relevantes. 
Explorar la posibilidad de implicaciones de los 
hallazgos en futuros estudios 
 
En las conclusiones establecer claramente las 
mismas, sin aportar beneficios o costes, salvo 
que se haga un estudio de los mismos en el 
trabajo. 
 
Referencias 
 
Artículo de Revista 
 
a) Apellido(s) e inicial(es) del nombre o nom-
bres del o de los autores, seguidos de punto 
(cuando haya menos de 6 autores mencionarlos 
a todos, cuando sean siete o más, señale sólo 
los seis primeros y añada “et al.”). La única 
puntuación que se utilizará son comas para 
separar un autor de otro, así como punto des-
pués de mencionar al último de ellos. Si los au-
tores son de origen hispano deben incluirse los 
dos apellidos 
b) Título completo del artículo, utilizando ma-
yúscula sólo para la primera letra de la palabra 
inicial (y para nombres propios), seguido de 
punto. Si el título original está en inglés deberá 
respetarse las normas de escritura en éste idio-
ma. 
c) Abreviatura de la revista, sin puntuación en-
tre sus siglas ni al final. 
d) Año de publicación, seguido de punto y co-
ma. 
e) Volumen, en números arábigos, seguido de 
dos puntos. 
f) Números completos de las páginas (inicial y 

final), separados por un guión. 
 
Libros 
 
a) Apellido(s) e inicial(es) del nombre o nom-
bres del o de los autores, seguidos de punto 
(cuando haya menos de 6 autores mencionarlos 
a todos, cuando sean siete o más, señale sólo 
los seis primeros y añada “et al.”). La única 
puntuación que se utilizará son comas para 
separar un autor de otro, así como punto des-
pués de mencionar al último de ellos. Si los au-
tores son de origen hispano deben incluirse los 
dos apellidos 
b) Título del libro, utilizando mayúsculas sólo 
para la primera letra de la palabra inicial, se-
guido de punto. Si el título original está en un 
idioma diferente del castellano deberá respe-
tarse las normas de escritura de cada uno de 
los idiomas. 
c) Número de la edición, sólo si no es la prime-
ra, seguido de punto. 
d) Ciudad en la que la obra fue publicada, se-
guida de dos puntos; cuando se indica más de 
un lugar como sede de la editorial, se utiliza el 
que aparece primero; el nombre de la ciudad 
puede traducirse al español, aunque es preferi-
ble dejarlo en el mismo idioma en el que se pu-
blicó el título original.. 
e) Nombre de la editorial, seguido de coma. 
f) Año de la publicación (de la última edición 
citada si hay más de una), seguido de punto y 
coma si se va a indicar el volumen, y de dos 
puntos si se enuncia el número de páginas. 
g) Número del volumen si hay más de uno, an-
tecedido de la abreviatura “vol.”, seguido de 
dos puntos. 
h) Número de la página citada; en el caso de 
que la cita se refiera al capítulo de un libro, 
indicar la primera y la última página del capí-
tulo, separadas por un guión. 
 
Si los artículos o los libros están disponibles en 
Internet deben incluirse las direcciones URL 
 
 
 
Tablas 
 
Incluya las tablas en su posición en el texto.  
Numere las tablas en el orden, su primera cita 
en el texto y coloque una breve referencia de 
título en cada una. 
De a cada columna un título corto o abreviado 
y coloque notas explicativas en el pie de la ta-
bla y no en el título. Cuide que cada tabla esté 
citada en el texto. 
Explique al pie de pagina todas las abreviacio-
nes Standard utilizadas y utilice en forma con-
secutiva los siguientes 
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DECLARACION DE AVILES 
 
Reunidos en Avilés los Presidentes de la Asociación Española de Ergonomía (AEE), Asociación Andaluza de 
Ergonomía (ErgoAN), Asociación Asturiana de Ergonomía (PREVERAS), Asociación Aragonesa de Ergono-
mía (ERGOARAGON), Asociación Canaria de Ergonomía (ACERGO), Asociación Gallega de Ergonomía 
(AEGA), Asociación de Ergonomía de la Comunidad Valenciana (ERGOCV)  y la Asociación Navarra de Ergo-
nomía (ANER)  
Exponemos que: 
1. La Ergonomía  y la Psicosociología Aplicada (EPSA) es según el Real Decreto 39/1997 de 17 de Enero por 
el que se aprueba el Reglamento de los Servicios de Prevención - que le otorga el reconocimiento oficial 
al menos para la Autoridad laboral – junto con la Higiene Industrial y la Seguridad en el Trabajo una de las 
tres especialidades comprendidas dentro de las técnicas preventivas para afrontar los riesgos laborales 
existentes. En el Art. 18.2 se cita la Ergonomía y Psicosociología Aplicada como una de las especialidades 
o disciplinas preventivas. En el Anexo VI se detalla el  correspondiente programa de formación constituida 
por una parte común de 350 horas teóricas, 150 de prácticas y 100 de especialización. El programa forma-
tivo comprende las siguientes materias 

• Ergonomía: conceptos y objetivos. 
• Condiciones ambientales en Ergonomía. 
• Concepción y diseño del puesto de trabajo. 
• Carga física de trabajo. 
• Carga mental de trabajo. 
• Factores de naturaleza psicosocial. 
• Estructura de la organización. 
• Características de la empresa, del puesto e individuales. 
• Estrés y otros problemas psicosociales. 
• Consecuencias de los factores psicosociales nocivos y su evaluación. 
• Intervención psicosocial 

 

2. El campo de la EPSA tiene a diferencia de las otras disciplinas preventivas campos de aplicación que van 

más allá del laboral, habiendo desarrollado diferentes aplicaciones, como la ergonomía forense, ergono-

mía de la comunicación, ergonomía de las poblaciones especiales (niños, ancianos y discapacitados), er-

gonomía del producto, etc.  Los especialistas en Ergonomía y Psicosociología Aplicada tienen diferentes 

titulaciones universitarias: Ingeniería, Psicología, Derecho, Relaciones Laborales, Medicina, Enfermería, 

Sociología, etc.  

3. Con anterioridad al reconocimiento legal de la EPSA, las empresas y Mutuas la incluyeron entre sus es-

pecialidades, para ocuparse de los otros riesgos en el trabajo –físicos y mentales-  y claramente diferen-

ciados de la Seguridad e Higiene en el Trabajo.Para Niño Escalante (2008) y otros ergónomos la EPSA es la 

única de las especialidades preventivas que posibilita un desarrollo transversal de la prevención en todos 

los ámbitos, especialmente en lo referente a relacionar los factores técnicos, humanos y organizativos de 

la empresa. 
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4. Para muchos autores, no españoles (Hendrick, 1986; Munipov, 1990) el término Macroergonomía o 
Ergonomía organizacional representa la ampliación del campo de la Ergonomía pasando del puesto y sus 
condiciones de trabajo a variables de la organización del trabajo y de la Organización. 
5. La Macroergonomía para Hendrick y Kleiner (2002) se puede definir como: 
“Una parte de la Ergonomía, que tiene en cuenta no solo los aspectos físicos, cognitivos y ambientales 
sino también criterios organizacionales que consideran las estructuras, procesos y los sistemas de ges-
tión” 
6. Según el Instituto NIOSH,  la Macroergonomía engloba a la Psicosociología Aplicada y trata de aquellos 
factores relacionados globalmente con la organización del trabajo.  “La organización del trabajo com-
prende los siguientes temas: Planificación de trabajo (horario de trabajo, trabajo a turnos), el diseño de 
las tareas (complejidad de tareas, habilidades requerida, autonomía), relaciones en el trabajo (tales co-
mo relaciones con los supervisores y compañeros), la carrera profesional (como la seguridad en el em-
pleo y las oportunidades de crecimiento), estilo de gestión (como la gestión participativa, prácticas y tra-
bajo en equipo) y las características organizacionales (como el clima, la cultura y las comunicaciones). 
Temas que posteriormente veremos son coincidentes con las clasificaciones más habituales que se ha-
cen de los factores de riesgo psicosociales”.  
7. La Macroergonomía aborda por lo tanto los aspectos psicológicos y organizacionales, y está vinculado 
al enfoque sociotécnico, es decir a la necesidad de establecer un diseño conjunto del sistema tecnológi-
co y del sistema social. La Macroergonomia y el enfoque sociotécnico van desde una visión microscópica 
(por ejemplo, conducta individual y percepción del riesgo) a una macroscópica (por ejemplo, organiza-
cional, social, o político-social). 
8. La Asociación Internacional de Ergonomía (AIE) declara la existencia de tres dominios interrelaciona-
dos (ámbitos de especialización) en Ergonomía: Ergonomía Física, Ergonomía Cognitiva y Ergonomía Or-
ganizacional. Para la AIE, la ergonomía organizacional o Macroergonomía, se preocupa por la optimiza-
ción de sistemas socio-técnicos, incluyendo sus estructuras organizacionales, las políticas y los procesos. 
Son temas relevantes a este dominio, los factores psicosociales del trabajo, la comunicación, la gestión 
de recursos humanos, el diseño de tareas, el diseño de horarios laborables y trabajo en turnos, el trabajo 
en equipo, el diseño participativo, la ergonomía comunitaria, el trabajo cooperativo, los nuevos paradig-
mas del trabajo, las organizaciones virtuales, el teletrabajo y la gestión de calidad. 
9. Las asociaciones Autonómicas de Ergonomía constituidas actualmente  forman parte de la Asociación 

Española de Ergonomía (AEE) y esta a su vez de la AIE desde su constitución en 1989. Para la AEE la pre-

vención debe estar cada vez más integrada, y necesita de dotarse de una visión sistémica a las actuacio-

nes, más acordes con el complejo mundo organizativo en el que vivimos. La pretensión de disgregar y 

diseccionar aún más el trabajo es contrario a ese necesario enfoque sistémico e interdisciplinar. 
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 Por todo lo expuesto, La Asociación Española de Ergonomía y Asociaciones Autonómicas reunidas en Avilés, el 16 de Noviem-
bre de 2012,  
Acordamos 
Reivindicar y defender la integridad de la Ergonomía y Psicosociología como una única disciplina preventiva y rechazar cual-
quier pretensión de separar lo que científicamente y legalmente es una sola especialidad. 
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 APLICACIÓN DEL MICHIGAN HAND QUESTIONNAI-
RE A LA ERGONOMIA  
 
Victor Idoate (ANER) 
vidoateg@gmail.com 

 

Resumen 
 
Los problemas que afectan a la mano, muñeca y 
dedos no permiten una evaluación clínica o ergo-
nómica satisfactoria. Su realización la mayoría de 
las veces se hace mediante cuestionarios que inclu-
yen numerosas facetas de la vida diaria. Los más 
conocidos son los DASH. En este estudio se expone 
el cuestionario Michigan que incluye más facetas 
que las actividades de la vida diaria. 
 
Keywords. Evaluación. Mano. Ergonomía 

 
Introducción 
Cada vez más se han empleado cuestionarios para 
evaluar situaciones especiales que afectaban a la 
mano, la muñeca o los dedos. Este los procesos 
más habituales están aquellos que se refieren a las 
patologías degenerativas como artrosis o reumatis-
mos, aquellos que hacen referencia a las fracturas 
(Fractura de Colles que limita la función de la mu-
ñeca) o las lesiones directas sobre los dedos que 
modifican su función o su estética. La mayoría de 
las veces se ha utilizado DASH al que además, se 
incluyen cuestionarios específicos de dolor como el 
McGill o el Von Korff. 
 
Siempre se ha buscado una forma más rápida y re-
petible para hacerlo y el Patient Wrist Rated Eva-
luation o PWRE es uno de los cuestionarios senci-
llos más utilizados que, además, se ha traducido y 

validado en diferentes idiomas. 
 
El MHQ es un cuestionario que incluye diferentes 
elementos como la evaluación de la función de 
mano, muñeca o dedos, las actividades de la vida 
diaria realizadas con una mano (tanto para la dere-
cha como para la izquierda), actividades de la vida 
diaria realizadas con las dos manos, el dolor, la in-
terrupción de la actividad laboral, la estética del 
miembro superior y la satisfacción por el resultado 
obtenido. 
 

 
 
 
 
 

Además, incluye una normalización de los resulta-
dos, con la inclusión de un porcentaje de déficit o 
de mantenimiento de la actividad. 
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Desde el punto de vista ergonómico es un gran 
avance el cuestionario ya que incluye tanto lo obje-
tivo como lo subjetivo, aunque la verdadera evalua-
ción de la región es tanto cinemática como por 
Electromiografía de superficie ya que la musculatu-
ra de los dedos, de la muñeca y de la mano se en-
cuentra en el antebrazo y permite colocar electro-
dos para captar la actividad muscular. Otra posibili-
dad es la utilización de la dinamometría aunque no 
pueda establecerse unos valores normales  
 

En la figura anterior se representa todos los ele-
mentos que se tienen en cuenta a la hora de la eva-
luación con el Michigan Hand Questionnaire. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
Las características de la función para cada una de 
las manos 

Características de la actividad de la vida diaria para 
cada mano 
 
 
 
 

1 2 3 4 5  

Muy fácil Facil  Mediana Pobre 
Muy 

pobre  
      

    
Mano 
dcha 

Mano 
izda 

Como es la actividad o función de la 
mano   
Como es la actividad o función de la 
muñeca   
Como es la actividad o función de los 
dedos   
Como es la fuerza de la mano/
muñeca/dedos   
Como es la sensibilidad de la mano/
muñeca/dedos   
 Función de las manos   

  
      

1 2 3 4 5  

Fácil 

Un po-
co  

dificil 

Moderada-
mente 
Dificil Dificil 

Muy 
dificil  

    

Pun-
tuación 
mano 
dcha 

Pun-
tuación 
mano 
izda 

Mover una puerta (abrir o cerrar)   
Recoger una moneda del suelo   
Sostener un vaso de agua   
Girar una llave en la cerradura   
Sostener una sarten   

 
Valoración tareas 
de la vida diaria    



Pag 11  

 

Revista Navarra de Ergonomía 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Actividades de la vida diaria para las dos manos 

    Puntuación 

Abrir la tapa de un frasco   

Aabotonarse una camisa o una blusa   

Comer con tenedor y cuchillo  

Cargar con una bolsa del mercado (llevar una bolsa)  

Lavar platos  

Lavarse el pelo  

Atarse los cordones de los zapatos  

     

Total actividades de las dos manos 0 

Trabajo  (Referido en las ultimas cuatro semanas) 

      

1 2 3 4 5  

Siempre Muchas veces A veces Rara vez  Nunca  

     Puntuación 

Con que frecuencia le fue imposible realizar su trabajo 
por problemas en las manos   

Con que frecuencia tuvo que interrumpir su trabajo 
por problemas en las manos   

Con que frecuencia tuvo que disminuir el ritmo de su trabajo por pro-
blemas en las manos   

Con que frecuencia rindió menos en su trabajo por problemas en las 
manos   

Con que frecuencia le costó más tiempo realizar su trabajo por proble-
mas en las manos   

      

Total de trabajo en las ultimas cuatro semanas  
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Estetica o apariencia de las manos   

       

1 2 3 4 5   

Siempre 
Muchas ve-

ces A veces Rara vez  Nunca   

     
Puntuación 
mano dcha 

Puntuación 
mano izda 

Estoy satisfecho con la apariencia de la mano    

La apariencia y estetica de la mano me hizo sentir incómodo en 
publico    

La apariencia y estetica de la mano me hizo sentir deprimido 
   

La apariencia y estetica de la mano afectó a mis actividades socia-
les    

Grado de satisfacción     

       

1 2 3 4 5   

Muy satisfecho Satisfecho 
Ni satisfecho ni  

insatisfecho 
Algo  

insatisfecho Insatisfecho   

     
Puntuación 
mano dcha 

Puntuación 
mano izda 

       

Funcionamiento general de la mano   

Movimiento de los dedos de la mano   

Movimiento de la muñeca   

Fuerza de la mano   

Grado de dolor de la mano   

Sensibilidad de la mano   

total del grado de satisfacción    
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En la validación del cuestionario existen dificultades para generalizar su uso, aunque los valores aporta-
dos pro Shauver Chung o por Chung y cols resulten esperanzadores. 
 
 

RESULTADOS DEL CUESTIONARIO MHQ      

     Rangos en el cuestionario 
Score de función manos   De 5 a 25  
Score de las actividades   De 5 a 25  

Score de las actividades ambas ma-   De 5 a 35  
Score del trabajo   De 5 a 25  
Score del dolor   De 5 a 25  
Score de la estetica   De 4 a 20  
Score de la satisfacción   De 6 a 30  

  Shauver Chung Chung y cols 

  Alfa Crombach S Sperman p 

Función 0,88 0,31 0,0006 

Actividades vida diaria 0,93 0,27 0,02 

Trabajo 0,92 0,39 0,0005 

Dolor 0,84 0,43 0,0009 

Estetica 0,84 0,25 0,02 

Satisfacción 0,90 0,39 0,0007 
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