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Resumen:

Los trastornos musculo esqueléticos son la causa mas frecuente de la baja de capacidad laboral.
El descubrimiento temprano de sintomas musculo esqueléticos permitira la disminucion de
enfermedades y absentismo laboral. El objetivo de este trabajo es el disefio de un sistema de
vigilancia epidemiolégica ergonémica en una empresa constructora, para determinar las causas
principales de absentismo y la prevalencia de trastornos musculo esquelético en los trabajadores
de una empresa constructora.

Esta investigacion se realizo con base en los resultados arrojados por un estudio descriptivo, en el
cual se hizo una recoleccion de los datos sobre temas relacionados a los sucesos de los
desordenes osteomusculares en la poblacion trabajadora en la empresa en cuestion. Para delimitar
la investigacion se hizo énfasis en las enfermedades osteomusculares de tipo ergondémica
relacionadas a los esfuerzos musculares, condiciones de trabajo, movimientos repetitivos y
posturas inadecuadas.

Palabras clave: Trastornos musculo esqueléticos,
cuestionario nérdico, ergonomia, sistema de vigilancia epidemiolégica

Planteamiento del problema:

En Colombia las enfermedades profesionales con mayor prevalencia son los desérdenes
osteomusculares; teniendo como causas el sindrome del tinel del carpo, hombro doloroso, el
dolor lumbar y la enfermedad discal también se encuentran entre las causas de diagndstico de
enfermedad profesional. Con las nuevas tecnologias en los entornos laborales, como son los usos
de maquinas y herramientas, han aparecido diferentes trastornos en la salud de los trabajadores,
en especial problemas osteomusculares.
Ademas, existen sectores empresariales con mayor probabilidad para desarrollar enfermedades
osteomusculares, justificado por la actividad laboral que desempefia en la industria, algunos de
estos son: sector textil, manufacturero, servicios de limpieza, empaquetados y administrativos,
entre otros.

Se ha comprobado que las posturas y los movimientos a que se ven sometidos los trabajadores en
una empresa de construccién provocan lesiones o trastornos por esfuerzo de caracter repetitivo.
Una persona que trabaja en una empresa de construccion hace movimientos de cabeza, 0jos,
brazos que son repetitivos. Los movimientos repetitivos y rapidos al manipular las maquinas y
herramientas pueden provocar desérdenes musculares.

En Colombia, los SVE son considerados de entrada como un componente esencial para
garantizar la calidad de las intervenciones en el campo de la salud laboral, puesto que los
trabajadores, se encuentran expuestos a diferentes factores de riesgos, como el biomecénico por
exposicion a carga fisica riesgosa y disefio inadecuado de puestos de trabajo.

Este proyecto esta centrado en la presencia de enfermedades osteomusculares en los trabajadores
de una empresa de construccion. Entre los personales se encuentra la edad, sexo, masa corporal,




antecedentes médicos, actividades extra laborales, entre otros; y entre los peligros laborales se
evallan las condiciones inapropiadas por procesos riesgosos, organizacion temporal con dificultad
y disconfort ambiental; el disefio no ergonémico de puestos y herramientas del trabajo al no contar
con los recursos econémicos necesarios, Yy por la falta de conocimiento sobre disefio ergonémico
en una constructora; y la carga fisica riesgosa (posturas, fuerzas y movimientos) al trabajar por las
causas anteriormente mencionadas como por la deficiente formacion en prevencién de desérdenes
musculo esqueléticos, poco autocuidado e inexistencia de estandares de procedimientos seguros,
entre otros peligros presentes en el arbol del problema.

Pregunta:
¢ Cuéles son las enfermedades laborales de tipo ergonémico presentes en la empresa de la
ciudad de Bogoté del sector construccion?

Objetivos:
Identificar las enfermedades laborales de tipo ergonémico existentes en la empresa constructora
de la ciudad de Bogota

Marco tedrico:

Segln Obreg6n (2016) la ergonomia ha existido desde la etapa primitiva. Para
comprobar esto basta con observar los utensilios y las armas que utilizada el hombre
primitivo para caer en la cuenta de que se trataba de ajustar dichos arreos a las
dimensiones del hombre de ese entonces. El termino ergonomia no existia, pero ya se
establecian las bases en que se sustenta esta especialidad consistente en adaptar
maquinas, utensilios, equipos, herramientas, planos de trabajo, espacios laborales,
condiciones fisicas, etc. al trabajo cotidiano. (p.13)

De acuerdo con Martinez (2012) A partir de los afios treinta, el desarrollo de la
epidemiologia, apoyada por la incorporacion de la estadistica a la salud publica, junto a
los avances en el control de las enfermedades, modificd su papel, pasando de ser
preventiva a promover la salud, mediante el desarrollo de los programas de salud y la
planificacién, asimismo potencio la perspectiva de la poblacidon frente a la del individuo.
De esta manera, la vigilancia se orientd progresivamente hacia la poblacién y al analisis
epidemiolégico de los datos, incorporando a la descripcidn, la prediccion y evaluacién de
las medidas de control adoptadas en el proceso de toma de decisiones.

La OMS define que Los trastornos musculoesqueléticos son la principal causa de
discapacidad y el dolor lumbar es la causa mas frecuente de discapacidad en el mundo.
Teniendo en cuenta lo anterior, los trabajadores del sector de construccion son los
profesionales que estdn mas propensos a desarrollar una alteracién muscular lo que causa
efectos negativos sobre su salud, para realizar sus labores. (p.20).

Método:

La investigacion se plantea desde un enfoque mixto, con un tipo de estudio descriptivo, y un disefio
no experimental, en cuanto a la poblacién y muestra participaron 56 trabajadores pertenecientes a
una empresa constructora de Bogota.




Resultados, hallazgos u obra realizada:
La poblacion objeto de estudio del sistema de vigilancia epidemioldgica seran todos aquellos
trabajadores que en el resultado de encuesta tengan factor de riesgo biomecénico y tienen mayor
probabilidad de desarrollar lesiones musculo esqueléticas, con el fin de restar las enfermedades,
posturas inadecuadas y la manipulacion de cargas.
El objetivo de los estudios epidemioldgicos es identificar los factores asociados con la aparicién
y periodicidad de las condiciones de salud. Para evaluar la causalidad entre el factor de riesgo en
el trabajo y los desdrdenes osteomusculares, teniendo en cuenta la fuerza, consistencia, tiempo,
relacién exposicion — respuesta y coherencia de la evidencia. La evidencia epidemioldgica
muestra una relacion positiva de causa, entre un factor de riesgo especifico y los desérdenes
osteomusculares.
Estudios epidemioldgicos muestran la asociacion de desérdenes osteomusculares - factores
relacionados con el trabajo, cuando hay una exposicion elevada con movimientos repetitivos
cuando levantan objetos sobre posturas.
Con las visitas realizadas a una empresa constructora se identifican los factores de riesgos, luego
se realiza la busqueda bibliogréfica de forma sistematica con el fin de conocer la relacién de los
desdrdenes musculo esqueléticas con la actividad laboral en cuestion, donde se establece la
relacion de la enfermedad y la exposicion al riesgo. También se identificaron los controles a nivel
de promocion y prevencién para mitigar la sintomatologia.
Al identificar y evaluar los riesgos a través de la matriz de peligros se evidencia que los
trabajadores se encuentran en constante exposicion a situaciones peligrosas que pueden crear
enfermedades laborales; en la matriz de identificacion de peligros, se establecen las areas y el
nimero de expuestos a factores de riesgo ergonémicos,
Al analizar los posibles peligros de la empresa constructora se puede identificar que los que mas
pueden llegar a tener mayor impacto sobre la salud de los trabajadores son:

e Materiales 0 mecénicos

e Ambientales: fisico, quimicos, y biol6gicos

e Ergondmicos

e Psicosociales
Por lo cual se recomienda el disefio de un SVE ergondmica, sin embargo, para establecer las
acciones correctivas es necesario realizar un analisis de puestos de trabajo para obtener una
calificacion detalla del riesgo en cada puesto.

Para la obtencidn de resultados en cuanto a sintomas musculoesqueléticos en la empresa
constructora de Bogota, se aplico el cuestionario Noérdico estandarizado el cual arrojo los
siguientes datos.

Conclusiones:

La situacion musculoesquelética que se presentan en los trabajadores que desarrollan su
ejercicio en una empresa constructora de Bogotd no es la adecuada para su desempefio
laboral, debido al mal uso y abuso constante que hacen de su herramienta de trabajo, por lo
que la mayoria de la poblacidn objeto de estudio se someten a largas horas de trabajo,
exponiendo los musculos a condiciones desfavorables durante el desarrollo de las
actividades que realizan, incurriendo en una serie de habitos inadecuados, los cuales
influyen de manera negativa en las caracteristicas musculares.

En la empresa la mayoria de los trabajadores cuentan con una edad de 20 - 40 afios de los
cuales han laborado entre 1 a méas de 10 afios por consiguiente han estado expuesto a estos
factores y habitos inadecuados durante mucho tiempo.




Con el disefio del sistema de vigilancia epidemioldgica ergondémica la empresa constructoral
busca ofrecer un beneficio tanto para la empresa como para los trabajadores, ya que abarca
desde la recoleccion de datos de los sucesos a investigar, hasta el informe final sobre el
control de dichos sucesos de investigacion. Lo que se logra establecer las dos
problematicas fundamentales de influencia negativa para la empresa, la primera es el
ausentismo laboral por parte de los trabajadores y la segunda son los altos factores de
riesgo a nivel osteomuscular que sufren los trabajadores al desempefiar las labores de
construccion. Ante las problematicas se plantean las recomendaciones en pro de garantizar
el rendimiento de las actividades laborales y el crecimiento econdmico de la empresa.
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Resumen

Los trastornos musculo esqueléticos son la causa més frecuente de la baja de capacidad
laboral. El descubrimiento temprano de sintomas musculo esqueléticos permitira la
disminucion de enfermedades y absentismo laboral. El objetivo de este trabajo es el disefio
de un sistema de vigilancia epidemiologica ergondémica en una empresa constructora, para
determinar las causas principales de absentismo y la prevalencia de trastornos musculo
esquelético en los obreros.

Esta investigacion se realizd en base a los resultados arrojados por un estudio descriptivo
en el cual se hizo una recoleccion de los datos sobre temas relacionados a los sucesos de
los desdrdenes osteomusculares en la poblacion trabajadora en la empresa en cuestion.
Para delimitar la investigacion se hizo énfasis en las enfermedades osteomusculares de
tipo ergondmica relacionadas a los esfuerzos musculares, condiciones de trabajo,
movimientos repetitivos y posturas inadecuadas.

Palabras clave: Trastornos muasculo esqueléticos,

cuestionario nordico, ergonomia, sistema de vigilancia epidemiolégica.

Abstract
Musculoskeletal disorders are the most common cause of low work capacity. The early
discovery of musculoskeletal symptoms will allow the reduction of illnesses and
absenteeism from work. The objective of this work is the design of an ergonomic
epidemiological surveillance system in a construction company to determine the main
causes of absenteeism and the prevalence of musculoskeletal disorders in the workers of
a construction company. This research project was carried out based on the results
obtained by a descriptive study in which data was collected on issues related to the
events of musculoskeletal disorders in the working population in the company in
question. To delimit the research, emphasis was placed on ergonomic musculoskeletal
diseases related to muscular efforts, working conditions, repetitive movements, and
inappropriate postures.
Keywords: musculoskeletal disorders,
Nordic questionnaire, ergonomics, epidemiological surveillance system.
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Introduccion

El propdsito de disefiar un sistema de vigilancia epidemiolégica de ergonomia en
una empresa constructora, debe estar encaminado a inspeccionar, vigilar o controlar los
aspectos conexos con el ambiente de trabajo y la salud de los trabajadores de la empresa,
identificando, interviniendo y valorando los factores de riesgo en las distintas areas con
el fin de prevenir las enfermedades y accidentes laborales, centrado en garantizar las
mejores condiciones de trabajo para el recurso humano de la empresa, que a través de su
caracter preventivo e integral con la ergonomia, busca reducir de manera considerable
las cargas a las que se ven sometidos los trabajadores.

Los accidentes y las enfermedades laborales pueden causar discapacidad o muerte,
dada por una serie de factores ocupacionales como las actividades de fuerza, repetitivas,
la postura inadecuada, la carga muscular, etc. También hay factores no ocupacionales en
las que se relaciona el peso, la talla, desarrollo muscular, el ruido, las temperaturas, edad
etc.

Segun el estudio de Vargas, P. Orjuela, Vargas, (2013) se indagé la relacion entre
la edad de la clase obrera y los desordenes musculo esqueléticos, representada por
trabajos repetitivos con ciclos laborales cortos, posturas forzadas, carga fisica, etc.
Segun lo anterior, en este estudio no se puede afirmar que la Unica fuente de la aparicion
de los Des6rdenes Musculoesqueléticos (DME) sea la exposicion al riesgo por un
tiempo prolongado, ya que no se sabe cual es el tiempo de antigtiedad de los empleados
en la empresa; implicando la exposicion de desordenes musculo-esqueléticos a posturas
forzadas y movimientos bruscos ligados con la fuerza.

Se puede asegurar que la aparicion de los desérdenes musculo esqueléticos estan
afines con factores de riesgo ergonémico (fuerza, postura, y movimiento) apoyando a la
evidencia cientifica trazada por Quilca, D (2014) sobre la suposicion de que todas los
DME fruto del trabajo son biomecénicos. Con lo anterior se puede decir que la
implementacion y disefio de un sistema de vigilancia epidemiologica para desérdenes
musculo esqueléticos evita una baja en la productividad laboral, pérdida de tiempo,
incapacidad temporal o permanente e inhabilidad para ejecutar las labores

incrementando los costos al empleador. Para disefiar un sistema de vigilancia



epidemioldgica SVE de ergonomia, la participacion de los empleados en el desarrollo de
este es esencial para el proceso, el SVE se enfoca desde una perspectiva que comprende
aspectos de intervencion conexo con los factores de riesgo, iniciando en el ambiente de
su mediacion de modo preventivo y luego actuando sobre las personas expuestas al
riesgo o que han sido afectadas. (p.186).

La mayoria de los trabajadores presentan molestias en la parte dorso-lumbar,
cuello y hombro. Segun Diaz & Cerda, (2009) en sus estudios afines con la evaluacion
de los sintomas musculo esqueléticos en trabajadores de empresas operativas, se puede
concluir que el principio de las lesiones osteomusculares se debe a posturas
biomecanicas inadecuadas como la fuerza, resistencia, postura estatica y dindmica. Por
otra parte, Benavides, Maqueda, razona que el riesgo de molestias musculo esqueléticas
en el cuello y la espalda aumenta con la edad, fundamentalmente entre los obreros que
realizan trabajos con demandas fisicas elevadas. (p.189).

El SVE ergondmico podra contar con las medidas preventivas, las cuales le van a
permitir disminuir el absentismo provocado por accidentes o enfermedades laborales,
identificando los riesgos a los que se encuentran expuestos los trabajadores para
mitigarlos, hacerles el respectivo seguimiento y un control dptimo de la causa — raiz del
problema.

Planteamiento del problema

En Colombia las enfermedades profesionales con mayor prevalencia son los
desordenes osteomusculares; teniendo como causas el sindrome del tunel del carpo,
hombro doloroso, el dolor lumbar y la enfermedad discal también se encuentran entre las
causas de diagnostico de enfermedad profesional. Con las nuevas tecnologias en los
entornos laborales, como son los usos de maquinas y herramientas, han aparecido
diferentes trastornos en la salud de los trabajadores, en especial problemas
osteomusculares.

Ademas, existen sectores empresariales con mayor probabilidad para desarrollar
enfermedades osteomusculares, justificado por la actividad laboral que desempefia en la
industria, algunos de estos son: sector textil, manufacturero, servicios de limpieza,

empaquetados y administrativos, entre otros.
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Se ha comprobado que las posturas y los movimientos a que se ven sometidos los
trabajadores en una empresa de construccion provocan lesiones o trastornos por esfuerzo
de caracter repetitivo. Una persona que trabaja en una empresa de construccion hace
movimientos de cabeza, 0jos, brazos que son repetitivos. Los movimientos repetitivos y
rapidos al manipular las maquinas y herramientas pueden provocar desordenes
musculares.

En Colombia, los SVE son considerados de entrada como un componente esencial
para garantizar la calidad de las intervenciones en el campo de la salud laboral, puesto
que los trabajadores, se encuentran expuestos a diferentes factores de riesgos, como el
ergondémico por exposicion a carga fisica riesgosa y disefio inadecuado de puestos de
trabajo.

Este proyecto esta centrado en la presencia de enfermedades osteomusculares en
los trabajadores en una empresa constructora. Entre los personales se encuentra la edad,
sexo, masa corporal, antecedentes médicos, actividades extra laborales, entre otros; y
entre los peligros laborales se evalUan las condiciones inapropiadas por procesos
riesgosos, organizacion temporal con dificultad y disconfort ambiental; el disefio no
ergondémico de puestos y herramientas del trabajo al no contar con los recursos
econdmicos necesarios y por la falta de conocimiento sobre disefio ergonémico en una
constructora; y la carga fisica riesgosa (posturas, fuerzas y movimientos) al trabajar por
las causas anteriormente mencionadas como por la deficiente formacién en prevencion
de desordenes musculo esqueléticos, poco autocuidado e inexistencia de estandares de
procedimientos seguros, entre otros peligros presentes en el arbol del problema.

Justificacion

Para que una empresa sea altamente productiva lo primordial es hacer, disefiar o
implementar un Sistema de Vigilancia Epidemioldgica con la participacion de los
trabajadores, debido a que recursos humanos debe garantizar el cumplimiento en su
totalidad de las actividades propuestas y los objetivos para mantener el bienestar de los
trabajadores, brindandoles un ambiente sano y seguro evitando asi rupturas en la salud
de los trabajadores por accidentes y/o enfermedades.

Por lo anterior, es de vital importancia para la empresa constructora poner en

funcionamiento un sistema de vigilancia epidemiolégica (SVE) de ergonomia, el cual le
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permitira hacer un seguimiento a los distintos factores laborales que afectan o pueden
afectar a los trabajadores, debido a que la gestion de todo proyecto debe incluir la
mitigacion, disminucion o eliminacion de los factores de riesgo. Este programa se debe
realizar y mantener actualizado en los factores de riesgo ergonémicos mediante la
participacion en conjunto del departamento de HSEQ y los trabajadores.

Este proyecto brindara los patrones pertinentes para que sirva de instrumento para
disefiar el SVE ergondmico con el fin de hacer un seguimiento que garantice mejores
condiciones para los empleados reduciendo las cargas fisicas, mentales, psicologicas,
etc. Ajustando los sistemas, puestos de trabajo, en torno a las caracteristicas y
necesidades de los trabajadores buscando la eficacia, seguridad y rendimiento del
sistema.

Desde un punto de vista administrativo el riesgo que representan las afectaciones a
la salud de los trabajadores y personas de su alrededor se pueden complicar si no se
toman las medidas pertinentes de control, y pueden generar pérdidas en la produccion de
la empresa, por ello es importante la promocion y prevencion en los empleados. Una
evaluacion de costo — beneficio a nivel financiero de la implementacién de un sistema de
vigilancia epidemioldgico ergondmico (SVEE) en la empresa Aguazul Bogota SAESP
demostro resultados positivos frente a la no aplicacion de un SVEE. Rojas et al (2009).

Los trabajadores de la construccion a menudo estan expuestos a sufrir afectaciones
por desérdenes musculoesqueléticos, segun Occhipinti y Colombini (2010) citado por
Velazquez et al (2020) “Un estudio realizado en Europa en el afio 2005 demuestra la
dimension social de esta problemaética. Se pudo comprobar que la proporcion de
trabajadores que realizan trabajo manual o de brazos en forma repetitiva ha aumentado
aproximadamente un 4 %, ademas, un 62 % de la poblacion se expone a un 25 % por
encima del tiempo de trabajo normado para una jornada laboral por la Organizacion
Internacional del Trabajo; el 50 % de los trabajadores informan presentar posturas
forzadas por lo menos un cuarto del tiempo de trabajo. Esto ha traido como
consecuencia que en Europa los trastornos musculo-esqueléticos (TME) representen mas

de un 50 % de las enfermedades ocupacionales que se presentan” (p.04).



Pregunta de investigacion
¢Cuales son las Enfermedades Laborales de tipo ergonémico presentes en una
empresa constructora de la ciudad de Bogota?
Objetivos
Objetivo general
Identificar las enfermedades laborales de tipo ergondmico existentes en una

empresa constructora de la ciudad de Bogota.
Objetivos especificos

Identificar los riesgos ergondmicos a los que estan expuestos los trabajadores en
una empresa constructora, con el fin de realizar una valoracién y evaluacién conforme a
la GTC 45.

Disefiar un sistema de vigilancia epidemioldgica de ergonomia en una empresa
constructora y evaluar de forma periddica el impacto en los procesos.

Establecer medidas de mejoras a traves de un sistema de vigilancia epidemiologica
de ergonomia para los diferentes riesgos a los que se ven sometidos los trabajadores en

una empresa constructora para garantizar un ambiente laboral seguro.
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Marco Referencial
Las investigaciones que se han llevado a cabo sobre la ergonomia demuestran
claramente la importancia de realizar un analisis de los puestos de trabajo y de los
procedimientos para realizar actividades que demandan un mayor esfuerzo fisico, con el
objetivo de prevenir enfermedades laborales.
Antecedentes investigativos

Investigaciones Nacionales
Sintomatologia Dolorosa Osteomuscular y Riesgo Ergonémico en Miembros

Superiores, en Trabajadores de una empresa de cosméticos.

En esta investigacion elaborada por Ferrerosa, Lopez, Reyes y Bravo , en el afio
2015, el objetivo fue describir la sintomatologia dolorosa osteomuscular y el riesgo
ergondmico en miembro superior, en los trabajadores del area de envasado y
acondicionamiento en una empresa de cosméticos, la muestra fue 63 trabajadores, se
aplico cuestionario Nordico de Kourinka modificado, una encuesta sociodemogréafica y
laboral, el método Job Strain Index (JSI) y la lista de chequeo de Anélisis de riesgo
ergondmico General (QBE), el resultado de esta investigacion el 92.1% de la poblacién
fueron mujeres. En el area de envasado la cantidad de trabajadores fue menor (34.9%)
comparado con el area de acondicionamiento (65.1%). EI promedio de antigtiedad en el
cargo para los operarios del area de envasado fue de 3.5 afios; mientras que para los
operarios del &rea de acondicionamiento fue de 1.4 afios. La sintomatologia dolorosa fue
representativa en los operarios del area de acondicionamiento para mano/mufieca
(69.8%). Se identifico que el area de acondicionamiento es la mas afectada por
exposicion al factor de riesgo ergonémico.

Esta investigacion es importante porque en la empresa de construccion se presenta
un mayor riesgo ergondémico en los miembros superiores debido a la manipulacion de
herramientas, el levantamiento de cargas y movimientos repetitivos.

Analisis de puesto de trabajo bajo la metodologia REBA en trabajadores/as de una
obra de construccion en el corregimiento de Juanchito. Afio 2017.

Esta investigacion elaborada por Taborda en el afio 2018 con el objetivo de
analizar los puestos de trabajo bajo la metodologia REBA en los trabajadores/as de una

obra de construccién en el corregimiento de Juanchito, en el municipio de Candelaria
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(Colombia), la muestra fue 29 trabajadores/as de una obra de construccion. El resultado
de esta investigacion fue que gran parte del grupo a estudio se encuentra en riesgo
medio, Teniendo en cuenta el nivel de actuacion de acuerdo al riesgo la mayoria de los
trabajadores la actuacion en sus puestos de trabajo debe ser necesaria. Por tanto se
concluyo que la aplicacion de la metodologia REBA identifico los riesgos ergonomicos
a los que se encuentran expuestos los participantes, desde el riesgo méas bajo hasta el
maés alto; prevaleciendo puntuaciones entre 1-14, esto indica que de no aplicar las
medidas preventivas y correctivas adecuadas se pueden generar desordenes
musculoesqueléticos a mediano o largo plazo, ocasionando un impacto negativo no solo
al trabajador sino a la empresa, al igual que a su entorno socio-cultural.

Es importante esta investigacion porque también utiliza una metodologia para
evaluar el riesgo de lesiones musculoesqueléticas en trabajadores del sector de la
construccion.

Nivel de cultura ergonémica desde la Optica de los trabajadores de la empresa
Construccién de Inversiones Urbanas.

En la investigacion nivel de cultura ergonémica desde la 6ptica de los
trabajadores de la empresa Construccion de Inversiones Urbanas, elaborado por Mejia
en el afo 2018, el objetivo fue determinar el nivel de cultura ergonémica de los
trabajadores de la empresa Construccion de Inversiones Urbanas S.A.S, las categorias
que se utilizaron fueron ergonomia, micro ergonomia, macro ergonomia, accidentalidad,
enfermedades laborales, la muestra fue 50 trabajadores elegidos aleatoriamente del area
administrativa y operativa, el resultado de esta investigacion fue el nivel de la cultura
ergondmica se determiné muy alto, teniendo en cuenta que realizado el analisis de los

componentes ergonémicos el 60% de los trabajadores se encuentra en este rango,

demostrando un alto compromiso gerencial y reconocimiento de las acciones puntuales y

organizadas llevadas a cabo.

Es importante esta investigacion porque esta enfocada en la perspectiva de los
trabajadores sobre la cultura ergondémica en sus respectivos puestos de trabajo.
Propuesta para la reduccién del riesgo ergonémico en los procesos de produccion

en laempresa C.1. Millenium Flower S.A.S
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En la investigacion propuesta para la reduccion del riesgo ergonémico en los
procesos de produccién en la empresa C.1. Millenium Flower S.A.S, elaborada por
Rodriguez en el afio 2019, el objetivo fue disefiar una propuesta para la reduccién del
riesgo ergondémico en los procesos de produccién en la empresa C.l1. Millenium Flower
S.A.S, las categorias que se utilizaron fueron riesgo ergonémico, siembra, cosecha,
empaque, GTC 45, la muestra fue 20 personas que trabajan en los procesos de siembra,
cosecha, post - cosecha y empaque de la empresa, Los resultados conllevan a que los
trabajadores de este sector econdmico en el cultivo de las flores se encuentran altamente
expuestos al riesgo ergondémico, donde las condiciones ambientales juegan un papel
importante debido a la intensidad, frecuencia y carga de la realizacion de las actividades
ademas de las condiciones individuales de cada uno de los trabajadores; ya que se asocia
directamente con el empleo y el uso de ciertas regiones corporales.

Es importante esta investigacion por la similitud de las actividades que representan
alto riesgo ergondmico, como por ejemplo las posturas repetitivas, posturas forzadas,
posturas prolongadas.

Prevencion y control de sintomatologia osteomusculares presentada en una
empresa de productos prefabricados para la construccion.

En la investigacion prevencion y control de sintomatologia osteomusculares
presentada en una empresa de productos prefabricados para la construccién, elaborada
por Flores y Quintero en el afio 2020, el objetivo fue realizar la identificacion de los
riesgos que existen en la fabricacion de productos prefabricados para el sector
constructivo. La muestra fue 15 trabajadores expuestos a los riesgos ergonoémicos del
area prefabricados en linea de produccion Columbia. Los objetivos se desarrollaron
mediante una descripcion de roles donde se detallaron las actividades y su ergonomia, la
aplicacién de los cuestionarios de RULA Y REBA, arrojando para el método RULA el
100% de los cargos una puntuacién de 7 lo que sugiere un estudio y modificacion
inmediata del puesto de trabajo y para el método REBA el 6.66% de los cargos una
puntuacion de 4 lo que sugiere necesaria la implementacion de acciones, el 46.66% de
los cargos una puntuacion de 10y el 40% de los cargos una puntuacion de 9 lo que
sugiere medidas a implementar y la aplicacion del cuestionario ndrdico a 15 trabajadores

expuestos a los riesgos ergonomicos del area prefabricados en linea de produccion
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Columbia, donde se observé mayor sintomatologia asociados a dolor de cadera y
muslos, seguido de dolores en la espalda baja, dolor en tobillos pies, hombros y cuello.
Esta investigacion es importante porque con la aplicacion de los cuestionarios

RULA y REBA y cuestionario Nordico logra determinar las actividades que pueden
generar desordenes musculoesqueléticos y asi poder tomar las medidas correctivas y
preventivas en los puestos de trabajo de la empresa.

Investigaciones internacionales

Modelo de seguridad para evaluar el riesgo ergonémico en trabajadores de la

industria de la construccion.

En la investigacion modelo de seguridad para evaluar el riesgo ergonémico en
trabajadores de la industria de la construccion, elaborada por Guerrero, Galvan (2017)
en México, el objetivo fue disefiar un modelo de seguridad para evaluar el nivel de
riesgo ergondmico de los trabajadores del ramo de la construccion, basados en las
normas OSHA y las NOM. La muestra fue 30 personas, los resultados del estudio pone
en manifiesto que los niveles de riesgo ergonémico son Muy Alto en la carga postural
que optan los trabajadores a la hora de realizar las actividades de mezclado manual de
cemento y acarreo de mezcla con cubeta, debido a que el método REBA, determind que
las partes del cuerpo piernas y brazos son las que tiene mayor riesgo de lastimarse. Con
el indice JSI se comprob6 que los trabajadores estan expuestos a desarrollar desordenes
traumatico acumulativos en brazo, antebrazo y codo, los resultados indica que las
actividades son Peligrosas. Después se evaluaron los indices de carga con el método
NIOSH en cual se demostraron que los pesos que se manipulan no son aptos debido a
que pueden tener severas lesiones. Asi como también se evaluaron las condiciones
ambientales (ruido, iluminacién y temperatura), dichos estudios

mostraron que las condiciones no son las adecuadas para trabajar a la intemperie.
Finalmente, mediante una entrevista realizada a trabajadores de dicha industria, a través
de un modelo de ecuaciones estructurales se determino que existen cuatro factores
(caracteristicas del trabajador, rasgos, calentamiento previo y posterior) que determinar
el nivel de riesgo. Los resultados obtenidos de las metodologias son relacionados con la

normatividad vigente.



En el sector de la construccion el riesgo ergondémico es alto, la mayoria de las
actividades requieren de gran esfuerzo fisico que exponen al trabajador a desarrollar
desordenes musculoesqueléticos, por lo tanto, es necesario el anélisis del riesgo para
poder disefiar e implementar procedimientos encaminados a mitigar y reducir el riesgo
de exposicion.

Validacion del cuestionario nérdico de sintomas musculoesqueléticos para la
poblacion trabajadora ecuatoriana en el area de la construccion.

En la investigacion validacion del cuestionario ndrdico de sintomas
musculoesqueléticos para la poblacion trabajadora ecuatoriana en el area de la
construccién, realizada por Mosquera en el afio 2018, el objetivo del estudio fue la
validacion del cuestionario nérdico mediante 3 etapas, que fueron: el test, una
evaluacion médica, y un re-test para obtener mejores resultados y poder realizar una
comparacion estadistica entre estos, la muestra fue 20 trabajadores, como resultado el
segmento corporal de mayores dolencias en el area de la construccion es la espalda baja
tanto para los ultimos 12 meses como para los Gltimos 7 dias. En el grado de
concordancia de kappa encontramos que las dolencias en los Gltimos 12 meses fueron de
k=0,149, un promedio de sensibilidad de 39,44%, una especificidad de 83.65%, para
VPP 19,65% y para VPN 94,63. En lo que respecta a dolencias en los ultimos 7 dias se
pudo observar un grado de concordancia de kappa de k=0,177, un promedio de
sensibilidad de 27,54%, una especificidad de 92,77%, para VPP 24,81% y para VPN
86,06%.

Esta investigacion es importante porque valida la eficacia de la aplicacion del
cuestionario nordico para detectar tempranamente posibles enfermedades
musculoesqueléticas en trabajadores del sector de la construccion y asi poder tomar las
respectivas medidas preventivas.

La Ergonomia y los trastornos musculo esqueléticos por la manipulacién
manual de cargas por los peones destacados en la obra mejoramiento de canales de
riego de La Joya, Arequipa 2018.

En la investigacion La Ergonomia y los trastornos musculo esqueléticos por la

manipulacion manual de cargas por los peones destacados en la obra mejoramiento de

canales de riego de La Joya, Arequipa 2018, realizada por Bejarano, Hualpa, Revilla
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(2019), el objetivo fue investigar y analizar la relacion entre los trastornos masculo-
esqueléticos de ergonomia por la manipulacion manual de cargas que realizan los peones
en la construccion de la obra mejoramiento de los canales de riego de La Joya, la
muestra fue 20 peones, los resultados concluyen que es necesario realizar programas de
capacitacion con temas preventivos de TME, MMC, ergonomia y trabajo en equipo, asi
mismo pausas activas intermitentes de 10 min por la mafiana y por la tarde, y el uso de
ayudas mecénicas que reducirdn considerablemente la manipulacién manual de cargas
por parte de los peones de la construccion.

En la industria de la construccion es usual que se tenga que manipular cargas, por
lo que es necesario contar con programas de prevencion de las afectaciones a la salud del
trabajador.

Anélisis de factores de riesgo ergonémico con enfoque multi - metodoldgico:
evaluando actividades de trabajadores en construccion de edificios

En la investigacion analisis de factores de riesgo ergonémico con enfoque multi -
metodologico: evaluando actividades de trabajadores en construccion de edificios,
realizada por Mufioz, Petz, Thomas en el afio 2019, el objetivo fue Determinar un
método de analisis de riesgos de tipo biomecéanico basado en un estudio multi -
metodoldgico para instalaciones en edificios, la muestra fue 150 trabajadores en un alto
edificio en construccion en Espafia durante un periodo de 12 meses. Los resultados de la
investigacion multi - metodoldgica muestran que un enfoque por fases puede utilizarse
para el contraste entre etapas, permitiendo un analisis mas completo y comparado de
resultados. Ademas, con el uso de diversas técnicas se pudo corroborar que en las
actividades de construccidn existe la necesidad de establecer mejoras sobre el analisis de
procesos, en particular, a fin de disminuir las lesiones y dafios corporales y promover el
disefio de actividades a medida

En la construccidn es necesario evaluar los procesos que representan riesgo de
sufrir lesiones osteomusculares, a fin de proponer modificaciones o sustituciones en su
disefio para disminuir el impacto negativo en la salud de los trabajadores de este sector.
Identificacion del peligro y estimacion del riesgo ergonémico biomecanico en los
estibadores del area de carga del Aeropuerto Internacional Mariscal Sucre de
Quito
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En la investigacion Identificacion del peligro y estimacion del riesgo ergonémico
biomecanico en los estibadores del area de carga del Aeropuerto Internacional Mariscal
Sucre de Quito, realizada por Atiencia, Aguilara en el afio 2020, EIl propdsito de esta
investigacion es aplicar las normas 1ISO TR 12295:2014 a los estibadores de una
empresa de carga aérea y poder identificar y estimar el peligro y riesgo ergonémico, la
muestra fue 66 participantes, el resultado EI 100 por ciento de los trabajadores de
estibaje, se encuentran expuestos a peligro y riesgo ergonémico biomecanico. El peligro
ergonomico en el personal de estibaje de carga fue identificado en los siguientes
porcentajes: 25 por ciento movimientos repetitivos, 24 por ciento levantamientos
manuales de carga, 24 por ciento posturas y movimientos forzados, 20 por ciento
transporte de cargay el 7 por ciento en empuje y traccion de carga. Con relacion a la
estimacion del riesgo ergondmico, los porcentajes fueron similares a los descritos en la
identificacion del peligro ergonémico.

Esta investigacion es importante porque los peligros y los riesgos ergonémicos a
los que estan expuestos los estibadores del area de carga del aeropuerto internacional
Mariscal Sucre de Quito son similares a los que se expone un ayudante de obra en una
empresa constructora.

Marco legal

Tabla 1.Marco Normativo

NORMA ANO DESCRIPCION RELEVANCIA CON LA
INVESTIGACION
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Ley 9

Decreto 1477

Decreto 1072

Resolucion 0312

1979

2014

2015

2019

En el titulo Il salud ocupacional, el articulo 112
establece que todas las maquinarias, equipos y
herramientas deberan ser disefiados, construidos,
instalados, mantenidos y operados de manera que
se eviten las posibles causas de accidente vy
enfermedad. El articulo 125 establece que todo
empleador deberd responsabilizarse de los
programas de medicina preventiva en los lugares
de trabajo en donde se efectuen actividades que
puedan causar riesgo para la salud de los
trabajadores

Por el cual se expide la tabla de enfermedades
laborales.

Por medio del cual se expide el decreto Unico
reglamentario del sector trabajo

Por la cual se definen los estdandares minimos del
sistema de gestion de la seguridad y salud
en el trabajo SG-SST

De acuerdo con lo estipulado en esta
ley, es responsabilidad del
empleador brindar espacios seguros
para el desarrollo de las actividades.

en la seccién | numeral 5 hace alusién
a los agentes ergondmicos. Agentes
etioldgicos: posiciones forzadas y
movimientos repetitivos de
miembros superiores, combinacion
de movimientos repetitivos con
fuerza y/o con posturas forzadas de
miembros superiores, con alta
demanda de tareas manuales o con
herramientas de vibracion,
posiciones forzadas y movimientos
repetitivos de miembros inferiores,
movimientos de region lumbar,
repetidos con carga y esfuerzo;
operacién de maquinaria en asientos
ergondmicos por largo tiempo vy
posiciones forzadas en
bipedestacion, que predominen
sobre cualquier otro factor causal,
posturas forzadas con desviacion
cubital de la muieca y movimientos

repetitivos, manejo de cargas,
vibraciones
Articulo 2.2.4.6.24 paragrafo 3

establece que el empleador debe
desarrollar acciones de vigilancia de
la salud de los trabajadores mediante
las evaluaciones medicas de ingreso,
periddicas, retiro y los programas de
vigilancia epidemioldgica, con el
propdsito de identificar precozmente
efectos hacia la salud derivados de
los ambientes de trabajo y evaluar la
eficiencia de Ilas medidas de
prevencién y control

En el capitulo lll. Estdandares minimos
para empresas de mas de cincuenta
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(50) trabajadores clasificados con
riesgo |, 11, I1l, IV o Vy de cincuenta (50)
o menos trabajadores con riesgo IV o
V. Desarrollar las actividades de
medicina del trabajo, prevencion vy
promocion de la salud y programas de
vigilancia epidemiolégica requeridos

Marco conceptual

Carga fisica: Segun el decreto 1477 de 2014 define carga fisica como: “Esfuerzo
fisioldgico que demanda la ocupacién, generalmente en términos de postura corporal,
fuerza, movimiento y traslado de cargas e implica el uso de los componentes del sistema
osteomuscular, cardiovascular y metabdlico”. Decreto 1477 de 2014.

Ciatica: Es el dolor lumbar irradiado a lo largo del trayecto del nervio ciatico,
producto de la compresién radicular, lo que limita o impide el deslizamiento de la raiz.
Jiménez et al (2018 p.4)

Cuestionario Nordico: es una herramienta usada para la deteccion de sintomas
musculoesqueléticos como el dolor, el malestar, el entumecimiento u hormigueo.
Contiene dos secciones importantes: La primera que contiene un grupo de preguntas de
eleccion obligatoria que identifican las areas del cuerpo donde se presentan los sintomas;
esta seccion cuenta con un mapa del cuerpo donde se identifica los sitios anatémicos
donde se pueden ubicarse los sintomas: cuello, los hombros, la parte superior de la
espalda, los codos, la parte inferior de la espalda, la mufieca y manos, las caderas, los
muslos, las rodillas y por Gltimo los tobillos y pies. La segunda parte contiene preguntas

relacionadas sobre el impacto funcional de los sintomas reportados en la primera parte:



la duracion del problema, si ha sido evaluada por un profesional de la salud y la
presentacion reciente de los mismos. (Estrada, 2015 p.8)

Enfermedades laborales asociadas a agentes ergonémicos en la construccion

En la construccion existen diferentes ocupaciones, por lo tanto, los factores de
riesgo ergondmicos estan asociados a la actividad que se desempefia en cada ocupacion.

Los obreros de la construccion se encuentran expuestos a factores de riesgo
ocupacional como: movimientos repetitivos del brazo en tareas que requieren fuerza en
los movimientos y posiciones dificiles (extension o rotacion forzadas de la mufieca o la
mano), involucrando uso excesivo de los muasculos aprehensores de la mano al cerrar
pufios, lo cual puede generar enfermedades como la epicondilitis lateral llamada también
codo de tenista, epicondilitis media o codo del golfista. Decreto 1477 de 2014.

Los operadores de maquinaria pesada estan expuestos a factores de riesgo
ocupacional como: Movimientos de region lumbar, repetidos con carga y esfuerzo, que
puede generar enfermedades como dorsalgia, cervicalgia, ciatica, lumbago con ciética,
lumbago no especificado. Decreto 1477 de 2014.

Epicondilitis lateral: La epicondilitis lateral o codo de tenista es un proceso
degenerativo que se genera en el epicondilo lateral del radio, debido a un uso excesivo
de la musculatura epicondilea. Este trastorno se origina por microtraumatismos en la
insercion proximal de los extensores de la mufieca, que provocan un fenémeno vascular
de reparacion anomala. A menudo existe un historial de actividades repetitivas para el
paciente, las cuales con frecuencia son de origen ocupacional. Ruiz (2011 p.01).

Ergonomia: Segun la Asociacion Internacional de Ergonomia (AIE) 2000.
Ergonomia se define como la disciplina cientifica que trata de las interacciones entre los
seres humanos y otros elementos de un sistema, asi como la profesion que aplica teoria,
principios, datos y métodos al disefio con objeto de optimizar el bienestar del ser
humano y el resultado global del sistema.

Fatiga muscular: Segun Dimitrova et al. (2003) citado por Fernandez et al (2007)
“La fatiga muscular se manifiesta como una reduccion en la capacidad de mantener un
determinado nivel de fuerza en una contraccion sostenida o como la incapacidad de
alcanzar un nivel de fuerza inicial en contracciones intermitentes, y esta acompafada por

cambios en la actividad eléctrica muscular”.

29



Fuerza Muscular: Segun la afirmacion de Badillo (1996) citado por Sanchez
(2009) “La fuerza muscular también se contempla como una capacidad fisica, la cual
involucra para su ejecucion no solo los componentes 6seos y musculares, sino al sistema
nervioso, que tiene como fin preparar las estructuras encargadas de participar en la
ejecucion del acto motor”. (p.242).

Lumbalgia: La lumbalgia corresponde a un sindrome localizado en la region
lumbar que puede irradiarse a la region glutea, caderas y abdomen afectando entre el 60
y 90% de la poblacion y siendo una causa frecuente de incapacidad en adultos. Torres et
al (2017 p.63)

Movimientos repetitivos: Segiin Martinez (2013) se define como: “grupo de
movimientos continuos mantenidos durante un trabajo que implica la accion conjunta de
los muasculos, los huesos, las articulaciones y los nervios de una parte del cuerpo y
provoca en esta misma zona fatiga muscular, sobrecarga, dolor y, por altimo, lesion.
(p.12).

Postura: En cuanto a postura, segun gar (2016) “Se define como la ubicacion
espacial que adoptan los diferentes segmentos corporales o la posicion del cuerpo como
conjunto” (p.21).

Sindrome del tunel carpiano: El sindrome del tunel carpiano es la neuropatia por
atrapamiento mas frecuente. La causa mas frecuente es el desbalance entre contenido y
continente del canal carpiano. Martinez (2017 p.35)

Tendinitis: La tendinitis calcificante es causada por el depésito patolégico de
cristales de hidroxiapatita de calcio en los tendones y es una causa comun de dolor
articular. Siegal et al (2009 p110)

Trastornos musculo esqueléticos: Los trastornos musculo esqueléticos son la
principal causa de discapacidad y el dolor lumbar es la causa mas frecuente de
discapacidad en el mundo, segtin la OMS (2019)

Segun el Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el trabajo de Espafia INSST
(2014) los trastornos musculoesqueléticos (TME) son alteraciones de mas 0 menos
gravedad, que abarcan desde incomodidad, molestias o dolores hasta cuadros médicos
mas graves que obligan a solicitar la baja laboral e incluso a recibir tratamiento médico.
(INSST, 2014).
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Vigilancia epidemioldgica: La legislacion colombiana en el decreto 1072 de 2015
en el articulo 2.2.4.6.24 establece entre otras, la obligacion del empleador desarrollar
acciones de vigilancia de la salud de los trabajadores mediante las evaluaciones médicas
de ingreso, periodicas, retiro y los programas de vigilancia epidemiol6gica como
medidas de prevencion y control.

Segun el decreto 1072 de 2015 la vigilancia epidemiol6gica comprende la
recopilacion, el analisis, la interpretacion y la difusion continuada y sistematica de datos
a efectos de la prevencion. La vigilancia es indispensable para la planificacion,
ejecucidn y evaluacion de los programas de seguridad y salud en el trabajo, el control de
los trastornos y lesiones relacionadas con el trabajo y el ausentismo laboral por
enfermedad, asi como para la proteccién y promocion de la salud de los trabajadores.

De acuerdo con los autores Garcia Pérez, Carmen, & Alfonso Aguilar, Pedro.
(2013), “la vigilancia epidemioldgica contribuye a disefiar estrategias para impedir la
propagacion de enfermedades y por otro planificar recursos que conlleven a elevar el
estado de salud de la poblacion”. (p.784).
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Marco tedrico

Segun Obregon (2016) la ergonomia ha existido desde la etapa primitiva. Para
comprobar esto basta con observar los utensilios y las armas que utilizada el hombre
primitivo para caer en la cuenta de que se trataba de ajustar dichos arreos a las
dimensiones del hombre de ese entonces el término ergonomia no existia, pero ya se
establecian las bases en que se sustenta esta especialidad consistente en adaptar
maquinas, utensilios, equipos, herramientas, planos de trabajo, espacios laborales,
condiciones fisicas, etc. al trabajo cotidiano. (p.13).

En el siglo XIX, con la invencion de la maquina de vapor, la interaccion hombre
maquina estaba supeditada en absoluto a la experiencia, pero con el vertiginoso avance
de la tecnologia esto ya no es posible y hoy en dia dicha interaccién no debe depender
del sentido comun; es necesario tener bases sélidas de conocimiento de la maquina, de
los equipos y de la manera de manipularla a fin de obtener el mejor rendimiento sin que
haya fatiga o se exponga ocupacionalmente a los operarios. (Obreg6n,2016, p.16).

De acuerdo con Martinez (2012) A partir de los afios treinta, el desarrollo de la
epidemiologia, apoyada por la incorporacion de la estadistica a la salud publica, junto a
los avances en el control de las enfermedades, modifico su papel, pasando de ser
preventiva a promover la salud, mediante el desarrollo de los programas de salud y la
planificacidn, asimismo potencio la perspectiva de la poblacién frente a la del individuo.
De esta manera, la vigilancia se orientd progresivamente hacia la poblacién y al analisis
epidemioldgico de los datos, incorporando a la descripcion, la prediccion y evaluacion
de las medidas de control adoptadas en el proceso de toma de decisiones. La clasica
definicion de Langmuir concret0 la practica de la vigilancia epidemioldgica de este
periodo. Asi, «la observacién continuada de la distribucidn y tendencia de la incidencia a
través de la recogida sistematica, consolidacion y evaluacion de la morbilidad y
mortalidad y otros hechos relevantes, junto a la difusion regular y rapida a todos los que
necesitan conocerlos», represento no solo la incorporacion de esa practica sino tambien
la formulacion de las funciones basicas de la vigilancia: observacion, analisis, difusion y
control, al vincular la informacion con la accién, incluyendo como parte de éstas las

recomendaciones y otras medidas de control.(p.20)



La carga fisica puede ser un aspecto de origen externo, que se manifiesta a nivel
fisiolégico del ser humano fruto del manejo de una carga, causando afectaciones fisicas
y produciendo consecuencias debido al esfuerzo que se le aplica al manejar una carga.
Puede crear molestias y traer consecuencias para cualquier individuo. Al realizar una
labor determinada se pueden presentar alertas que brinda informacion sobre el estado
corporal de un ser humano se esta esforzando ya que por lo general no se tiene claro el
peso que puede tener una carga.

La carga fisica segun su esfuerzo se puede producir en tres tipos:

Trauma agudo: lesion inmediata.

Trauma acumulativo: desarrollo gradual de un trastorno osteomuscular.

Terminal: muerte.

El ser humano segun su edad, género, acondicionamiento fisico, dimensiones del
mismo, condiciones generales de salud, habilidades adiestramiento y constitucion
muscular, educacion y aspectos culturales, es la capacidad de su desempefio corporal.

A través de numerosas maneras se puede observar el esfuerzo fisico el cual se
comporta de acuerdo con la fuerza que ejecuta un individuo y a sus partes que logran
generar mayor agotamiento energia, este se fundamenta en los tendones, musculos
huesos, y ligamentos. Dicho esfuerzo puede ocasionar lesiones o alteraciones
osteomusculares como la fatiga:

“Considerada como la disminucion de la capacidad funcional de los 6érganos,
provocada por consumo excesivo de energia y acompafiada de sensacion.” (Coy Pérez &
Silva Rozo, 2013). Toda actividad que cree fatiga corporal, es sintoma de agotamiento
frente a la actividad que se efectud durante el trabajo. Se puede decir que en un humano
el agotamiento se pronuncia cuando se siente imposibilitado para seguir con sus labores
mostrando un agotamiento excesivo, y por consiguiente se generan sintomas a nivel
emocional y psicosomaticos de manera que no pueda realizar de manera idonea su labor
programada.

Lesiones Musculo-Esqueléticas

Son escenarios de dolor, tensién o molestia de algun tipo de lesion en la estructura
anatomica del cuerpo humano. Dafian a los tejidos blandos del aparato locomotor los

ligamentos, tendones, musculos, huesos, nervios y articulaciones. Estos desordenes
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musculares pueden aparecer en cualquier parte del cuerpo, pero se localizan con mas
insistencia en: Espalda Cuello, Hombros, Codos, Muriecas, Rodillas, Pies y Piernas.

Algunas alteraciones musculo - esqueléticas son: epicondilitis, tendinitis, sindrome
del tunel carpiano, cervicalgias, bursitis, hernias de disco, contracturas, lumbalgias,
tenosinovitis. Las condiciones de trabajo son las que producen un gran nimero de ellas,
por las posturas de trabajo inicialmente, los esfuerzos, la manipulacion manual de cargas
y ciertos movimientos, estan subordinados por el trabajo que realizan los empleados, por
las tareas que deben ejecutarse y por su organizacion.

La diferencia entre la fatiga muscular y alteraciones muasculo-esqueléticas es que,
la fatiga muscular esta conexa con la intensidad y duracion del trabajo, provocando
dolor y las alteraciones musculo esqueléticas son progresivas

PUEDEN AFECTAR A:

Tabla 2. Lesiones musculoesqueléticas de origen laboral

zona corporal lesiones

espalda e Hernia discal

e Lumbalgias

e Cidtica

e Dolor muscular

¢ Protusion discal

e Distensién muscular

® Lesiones discales

cuello e Dolor
¢ Espasmo muscular

® Lesiones discales

hombros * Tendinitis
e Periartritis

e Bursitis

codos ¢ Codo de tenis

¢ Epicondilitis
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manos e Sindrome del tunel carpiano
e Tendinitis
e Entumecimiento

® Distension

piernas e Hemorroides
e Cidtica

e Varices

De acuerdo con Castillo, Trillos (2019) Los desérdenes muasculo esqueléticos
(DME) son un grupo heterogéneo de diagndsticos que incluyen atrapamientos de nervios
periféricos, trastornos musculares, tendinitis, tenosinovitis y trastornos vasculares
(Palmer et al., 2001 p.3). Segln la OMS (2004), el ambiente laboral y la realizacion de
trabajos contribuyen de manera significativa al desarrollo de tales desérdenes.

En la actualidad uno de los grupos méas importantes que utiliza su fuerza corporal
herramienta de trabajo son los las personas que trabajan en el sector de construccion,
quienes dependen a diario de una adecuada y permanente calidad de la fuerza de
trabajo y su ergonomia para poder cumplir con sus labores, Cuando se habla de la fatiga
0 cansancio muscular, esté claro que se esta haciendo referencia a algo mas que la Gnica
y exclusiva fuerza que se ejecuta en las labores de construccion, es decir, a algo mas que
la ergonomia, los trastornos musculo esqueléticos son algunos de los problemas mas
importantes de salud en el trabajo y causa de ausentismo laboral, como sefiala (Arenas
Ortiz, 2013, p.370).

La OMS define que Los trastornos musculoesqueléticos son la principal causa de
discapacidad y el dolor lumbar es la causa mas frecuente de discapacidad en el mundo.

Teniendo en cuenta lo anterior, los trabajadores del sector de construccion son los
profesionales que estan mas propensos a desarrollar una alteracién muscular lo que
causa efectos negativos sobre su salud, para realizar sus labores.

En las distintas investigaciones consultadas se han estudiado las causas y
caracteristicas que presentan los trabajadores que han desarrollado alteraciones
osteomusculares; es importante conocer los factores de riesgo que favorecen la aparicion
de alteraciones musculo esqueléticas, determinando asi mismo la prevalencia de las

molestias.
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De acuerdo con la investigacion de Ferrerosa, Lopez, Reyes y Bravo (2015)
Sintomatologia Dolorosa Osteomuscular y Riesgo Ergondmico en Miembros Superiores,
en Trabajadores de una Empresa de Cosméticos, se realizd un estudio descriptivo,
transversal, en 25 trabajadores del area de envasado y 55 del area de acondicionamiento,
en el periodo comprendido entre 2013-2014 de una empresa de cosméticos en la ciudad
de Santiago de Cali, se concluy6 que la sintomatologia dolorosa osteomuscular de
miembro superior mas representativa fue para mano/ mufieca, ademas se identifico una
situacion probablemente peligrosa en relacion con el riesgo ergonémico, estableciendo
que las demandas musculoesqueléticas tienen fuertes repercusiones en la sintomatologia
de los operarios. (p.27)

Por otra parte, Mejia (2018) en la investigacion nivel de cultura ergondmica desde
la dptica de los trabajadores de la empresa Construccién de Inversiones Urbanas,
investigacion de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo de las actividades llevadas a cabo
en el area de la construccion, las cuales son de alta frecuencia tanto a nivel local, como a
nivel nacional. Se encuentra dirigido a la observacion del objeto de estudio dentro de un
entorno natural de trabajo en la empresa seleccionada. Su proposito seré la descripcion
de la variable estudiada, para el analisis de su interrelacion e incidencia en la
organizacion. (p.33)

Los resultados de la encuesta permiten observar que aproximadamente el 52% de
los encuestados se encuentran en el rango de total ponderado entre 86 y 104 puntos. Esto
reconoce que el nivel de cultura ergondmica desde la dptica del trabajador en la empresa
de construccién de Inversiones Urbanas S.A.S se encuentra en un nivel muy alto,
reconociendo el compromiso gerencial en este aspecto.

Segln Rodriguez (2019) en la investigacion propuesta para la reduccion del riesgo
ergondmico en los procesos de produccion en la empresa C.1. Millenium Flower S.A.S,
en el sector econdémico del cultivo de las flores, los trabajadores se encuentran altamente
expuestos al riesgo ergondmico, donde las condiciones ambientales juegan un papel
importante debido a la intensidad, frecuencia y carga de la realizacion de las actividades
ademas de las condiciones individuales de cada uno de los trabajadores; ya que se asocia
directamente con el empleo y el uso de ciertas regiones corporales. Como

recomendacion Rodriguez (2019) sugiere; la evaluacion periédica de los puestos de
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trabajo y realizar procesos de mejora continua, el proposito de obtener informacion
sistematica que permita tomar medidas correctivas necesarias, adoptar intervenciones
ergonodmicas que impliquen modificacion en el contenido de algunas tareas,
herramientas de trabajo y adecuacion del ambiente de trabajo, se pueden desarrollar
nuevas investigaciones para incluir sistemas autonomos de transporte para el manejo de
cargas que puedan, entre otras.

De acuerdo con Taborda (2018) en la investigacion Analisis de puestos de trabajo
bajo la metodologia REBA en trabajadores/as de una obra de construccion en el
corregimiento de Juanchito, mediante la aplicacion de la metodologia REBA identifico
los riesgos ergonomicos a los que se encuentran expuestos los participantes, desde el
riesgo mas bajo hasta el mas alto, concluyendo que de no aplicar las medidas
preventivas y correctivas adecuadas se pueden generar desordenes musculoesqueléticos
a mediano o largo plazo. (p.13)

Teniendo en cuenta la investigacion de Florez, Quintero (2020) sobre prevencion y
control de sintomatologia osteomusculares presentada en una empresa de productos
prefabricados para la construccion, mediante la aplicacion de los cuestionarios de RULA
Y REBA se identificaron los cargos que requieren modificacion de puestos de trabajo e
implementacion de acciones, mediante la aplicacion del cuestionario nordico se observé
mayor sintomatologia asociados a dolor de cadera y muslos, seguido de dolores en la
espalda baja, dolor en tobillos pies, hombros y cuello.(p.3)

Segun Guerrero, Galvan (2017) en la investigacién modelo de seguridad para
evaluar el riesgo ergonémico en trabajadores de la industria de la construccién, el riesgo
ergondmico es muy alto en la carga postural que optan los trabajadores a la hora de
realizar las actividades de mezclado manual de cemento y acarreo de mezcla con cubeta.
Los trabajadores estan expuestos a desarrollar desordenes traumatico acumulativos en
brazo, antebrazo y codo.

Por otra parte, Mosquera (2018) en la investigacion validacion del cuestionario
nordico de sintomas musculoesqueléticos para la poblacion trabajadora ecuatoriana en el
area de la construccion los resultados evidencian que el segmento corporal de mayores

dolencias en el area de la construccién es la espalda baja.



De acuerdo con Bejarano, Hualpa, Revilla (2019) en la investigacion la ergonomia
y los trastornos musculo esqueléticos por la manipulacién manual de cargas por los
peones destacados en la obra mejoramiento de canales de riego de La Joya, Arequipa
2018, concluye que es necesario realizar programas de capacitacion temas preventivos
de TME, MMC, ergonomia y trabajo en equipo, asi mismo pausas activas intermitentes
de 10 minutos por la mafiana y por la tarde, y el uso de ayudas mecéanicas que reduciran
considerablemente la manipulacién manual de cargas por parte de los peones de la
construccion.

Segun Mufioz, Petz, Thomas (2019) en la investigacion analisis de factores de
riesgo ergondémico con enfoque multi- metodoldgico: evaluando actividades de
trabajadores en construccion de edificios, los resultados de la investigacion muestran
que con el uso de diversas técnicas se pudo corroborar que en las actividades de
construccidn existe la necesidad de establecer mejoras sobre el analisis de procesos, en
particular afin de disminuir las lesiones y dafios corporales y promover el disefio de
actividades a medida.

Por otra parte, Atiencia, Aguilar (2020) en la investigacion Identificacion del
peligro y estimacion del riesgo ergondémico biomecanico en los estibadores del area de
carga del aeropuerto Internacional Mariscal Sucre de Quito, encontr6 que el 100% de los
trabajadores de estibaje se encuentran expuestos a peligro y riesgo biomecénico durante
las actividades de estibaje de carga y en cuanto al turno de la noche se encuentra un
factor de riesgo en cuanto al empuje y traccion de carga.

Segun el proyecto de investigacion realizado por Garcés (2020) Trastornos
musculoesqueléticos (TME) por manipulacion de cargas en obra en construccion. El
objetivo general fue analizar los trastornos musculoesqueléticos por manipulacién de
cargas gue se han presentado en los trabajadores del proyecto en construccion Sabatto, la
muestra fueron 86 empleados, de acuerdo con los resultados para quienes manifestaron
sintomas, recomienda las siguientes actividades a realizar para minimizar la aparicion
de sintomas de TME: Remitir al empleado a medicina general para que sea revisado por
un especialista, reciba un diagnostico y se realice el tratamiento adecuado; incluir al
sistema de vigilancia epidemioldgico los casos diagnosticados para realizar seguimiento;

realizar examenes periodicos ocupacionales; realizacion de talleres en higiene postural,
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inspecciones de puesto de trabajo, formaciones en higiene postural, estilos de vida
saludable, pausas activas; practicas posturales, observacion del comportamiento; control
de tiempos de exposicién, implementacion de rotacién de puestos de trabajo y tiempos
de descanso; fomentar mediante campanas el reporte de condiciones inseguras.

La mala higiene postural es uno de los factores que contribuye a la aparicion de
alteraciones musculoesqueléticas, como lo manifiesta Vifias, Galicia y Ramirez (2020)
en la evaluacion de higiene postural a través de la aplicacion del cuestionario Nordico
Musculoesquelético en la Universidad de Oriente Veracruz, el cuestionario se aplico a
144 alumnos, el objetivo fue probar la relacion que existe entre la mala higiene corporal
Yy su repercusion en alteraciones musculoesqueléticas que reflejan dolor en estudiantes
del &rea de la salud en la Universidad de Oriente Veracruz. Los resultados evidencian
que el 81% han padecido dolor en el dltimo afio; al cuestionar a que atribuian sus
afecciones, los estudiantes de la Licenciatura en Fisioterapia indicaron que es por una
mala higiene postural; mientras que los estudiantes de la Licenciatura en Enfermeria las
atribuyen al estrés en su mayoria.

Por otra parte, Alvarez y Castilla (2020) en la revision de literatura Desordenes
musculoesqueléticos asociados a los factores de riesgo ergonémico en los trabajadores
del area de la salud menciona la exposicion continua de los trabajadores a factores de
riesgo ergondémico, como una de las principales consecuencias del desarrollo de
desordenes musculo-esqueléticos (DME) y estos a su vez como una de las principales
causas de morbilidad ocupacional a nivel mundial.

Hipotesis
Segun los autores Bernal (2006) y Neuman (2000), citados por del
Castillo y Olivares (2014), para plantear las hip6tesis es importante tener en cuenta que
del mismo modo que un objetivo, una hipédtesis es una extension de la pregunta de
investigacion. A diferencia de un objetivo, la hipdtesis plantea una pregunta de tal forma
que pueda probarse ya que es una suposicion o solucion anticipada al problema de
investigacion (Bernal, 2006). Cuando se prueba o evalia empiricamente una relacion se

le conoce como hipatesis (Neuman, 2000).



Una hipétesis (del latin hypothsis y este del griego Qa0i€a6é0 ) es una suposicion
de algo posible o imposible para sacar de ello una consecuencia (Real Academia
Espafiola, 2014).

Es una idea que puede no ser verdadera, basada en informacion previa. Su valor
reside en la capacidad para establecer mas relaciones entre los hechos y explicar por qué
se producen. Normalmente se plantean primero las razones claras por las que uno cree
que algo es posible y finalmente se pone, en conclusion. Este método se usa en la rama
cientifica para luego comprobar las hipotesis a través de los experimentos (Prados,
2012).

Segun lzcara (2014), las hipdtesis son explicaciones tentativas de un fendmeno
investigado, formuladas a manera de proposiciones. Una hipdtesis debe desarrollarse
con una mente abierta y dispuesta a aprender, pues de lo contrario se estaria tratando de
imponer ideas, lo cual es completamente erréneo. Una hipotesis no necesariamente tiene
que ser verdadera (Laudo, 2012).

Van Dalen (1981) conduce a una definicién en la que se establece que las hipétesis
son posibles soluciones del problema que se expresan como generalizaciones o
proposiciones. Se trata de enunciados que constan de elementos expresados segun un
sistema ordenado de relaciones, que pretenden describir o explicar condiciones o
sucesos aun no confirmados por los hechos. A esta definicion, se debe agregar que la
hip6tesis es mas que una suposicion o conjetura y que su formulacion implica y exige
constituirse como parte de un sistema de conocimiento, al mismo tiempo que ayuda a la
construccion de ese sistema.

Sabino (2014) plantea que se define la hipo6tesis como un intento de explicacion o
una respuesta «provisional» a un fenémeno. Su funcion consiste en delimitar el
problema que se va a investigar segun algunos elementos, tales como: el tiempo, el
lugar, las caracteristicas de los sujetos. Peird y Berna (2012).

Ramirez (2015) concluye que la hipotesis sera la insercion dentro del método
cientifico. De tal manera, cualquier investigador esta obligado a formular hipotesis
dentro de su investigacion, que una vez contrastadas, comprobadas o refutadas
metodoldgicamente, le permitirdn generar conocimiento cientifico. Asimismo, la

hipdtesis hard un acercamiento desde el conocimiento empirico y teorico hacia la
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formulacion de un método cientifico, destinado a recoger y analizar la informaciéon
pertinente, que permita evidenciar el supuesto que se ha desarrollado en la hipétesis. Y
contindia expresando:

" Para que una hipotesis sea aceptada como cientifica, debe ser algo que puede
ser apoyado o refutado a través del levantamiento de informacidn por medio de técnicas
de investigacion metodoldgicamente validadas, y su posterior analisis. Es por ello que la
hipotesis en su planteamiento debe de considerar reunir ciertas cualidades minimas, las
cuales son: el tener una respuesta probable, tener una claridad conceptual, haciendo
referencia a lo empirico y al cuerpo teorico de la investigacion, ademas, debe poder
categorizarse metodoldgicamente™

Existen varios tipos de hipotesis, en este trabajo se manejaran las siguientes:

Hipétesis de trabajo

La hipdtesis alterna también se conoce como hipétesis de trabajo o de
investigacion, la cual constituye una alternativa a la hipotesis nula y establece, en
términos positivos, que habré una diferencia entre los grupos o que la variable
independiente tendré un efecto significativo en la dependiente. La hipétesis alterna
descansa en la aceptacién o en el rechazo de la hipotesis nula (Sommer & Sommer,
2001).

Es una hipétesis formulada eventualmente para servir como guia de un proyecto o
investigacion.

Muchos estudios cualitativos comienzan con la formulacion de una o varias
suposiciones sobre posibles respuestas a los problemas que se van a tratar. En la
investigacion estas suposiciones se denominan hipétesis de trabajo.

Se trata de suposiciones basadas en hechos que sirven como puntos de referencia
para una investigacion.

Hi: El disefio de un Sistema de Vigilancia Epidemioldgica Ergondmica reducira
las enfermedades osteomusculares en una empresa de construccion.

Hipotesis nula

“La hipdtesis nula se refiere a que la diferencia en un experimento se debe a
fluctuaciones al azar y a que la variable independiente no tiene ningun efecto en la

dependiente. Estadisticamente, se relaciona con la afirmacion de que todas las muestras
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utilizadas salieron de la misma poblacion en cuanto a las medidas que se estudian. La
hipétesis nula es una forma conservadora de redactar la pregunta de la investigacion, la
cual predice que no habré ninguna prueba evidente entre grupos (Sommer & Sommer,
2001:330)”

La hipdtesis nula es la afirmacion opuesta a o que tomamos como hipotesis.
Consiste en construir suposiciones que nieguen o causen una discusion entre la relacion
de dos 0 mas variables. Es la negacion de la hipdtesis de trabajo.

Ho: El disefio de un Sistema de Vigilancia Epidemiolédgica Ergondémica no
reducira las enfermedades osteomusculares en una empresa de construccion.

Hipotesis alterna

La hipotesis alterna también se conoce como hipétesis de trabajo o de
investigacion, la cual constituye una alternativa a la hipotesis nula y establece, en
términos positivos, que habra una diferencia entre los grupos o que la variable
independiente tendra un efecto significativo en la dependiente. La hipdtesis alterna
descansa en la aceptacion o en el rechazo de la hip6tesis nula (Sommer & Sommer,
2001).

Son posibilidades alternativas ante la hipotesis nula.

Ofrecen otra descripcion, explicaciones distintas a lo que proporcionan los ya
mencionados tipos de hipétesis, estas solo pueden formularse cuando efectivamente hay
otras posibilidades adicionales a las hip6tesis de investigacion nula

Consiste en generar diferentes alternativas de preposiciones derivadas de la
hipétesis original.

Ha: El disefio de un Sistema de Vigilancia Epidemiolégica Ergondémica disminuira
parcialmente las enfermedades osteomusculares en una empresa de construccion.

Marco metodoldgico

Tipo y disefio del estudio

La investigacion se enmarca en un estudio descriptivo porque va a permitir,
especificar las caracteristicas osteomusculares del grupo de trabajadores en una empresa
de construccidn, recoger informacién de manera independiente sobre el contexto de la

comunidad obrera. Y de esta manera describir, la situacion que presentan los



trabajadores de la empresa mediante los datos recolectados, en términos claros y
precisos.

Enfoque

El proyecto se plantea desde un enfoque mixto, por lo que mediante la
investigacion realizada se va a permitir probar y demostrar las hipotesis formuladas de
manera precisa teniendo en cuenta, los datos recolectados, tomados de la estadistica y
pruebas aplicadas a la poblacion de los trabajadores objeto de estudio.

Para el desarrollo del proyecto se tendra en cuenta un disefio no experimental, este
tipo disefio nos va a permitir conocer las caracteristicas y sintomatologia ergonémicas
que ya han venido presentando los trabajadores de una empresa constructora.

Participantes o fuentes de datos

Poblacion
La poblacion definida para esta investigacion esta conformada por los trabajadores de una
empresa constructora de Bogota.

Para la elaboracion del proyecto fue necesario tener en cuenta:

e 72 trabajadores.

¢ Vinculados contractualmente con la empresa.

¢ Que firmaron consentimiento informado.

Muestra:

Se determina el tamafio de la muestra con los siguientes parametros:

__ Z?paN
NE?+Z?pq

donde

es el tamafio de la muestra
es el nivel de confianza;

es la variabilidad positiva;

es la variabilidad negativa;
es el tamafio de la poblacion
es la precision o el error.

mzoo© N>
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Muestreo Tipo B

/ Variables Proceso Vanqbles
Salida

Entrada
. : n: ‘
Nivel Conf 0
ivel Confianza 95% 56,86663
Z:‘ 1,64485;2 B Z 2 qu
= 0,5 X
= 5%
N:‘ 72

El tamafio de la muestra establecido fue de 56 trabajadores.
Aspectos fisicos
Se trata de una investigacion con un nivel de riesgo bajo y para la conformacion de la
muestra objeto de estudio se entregara un consentimiento informado a los 56 trabajadores.
Recoleccion de datos
Fuentes de informacion
Fuentes primarias: para la elaboracion de la investigacion se recurrio a 56
trabajadores activos de una empresa constructora a los cuales se aplicd una encuesta y
una ficha osteomuscular, ademas se dialog6 con el director de dicha empresa sobre la
situacién de los trabajadores.
Fuentes secundarias: para la elaboracidn de la investigacion se utilizaran fuentes
bibliograficas en donde se encuentran, investigaciones, articulos, leyes y decretos.
Instrumentos
Para la recoleccion de datos de la investigacion se aplicé un cuestionario nérdico a
cada uno de los 56 trabajadores, el cual esta estandarizado por el sistema general de
riesgos laborales para la deteccion y analisis de sintomas musculo esqueléticos, la
encuesta estuvo orientada a recoger informacion sobre habitos inadecuados,
sintomatologia, caracteristicas de los empleados (edad, tiempo de servicio, grado que
orienta). Su valor radica en que daré la informacion que permita estimar el nivel de
riesgo de manera proactiva y permitira una actuacion precoz I. Kuorinka (2014).

Clasificacion de trabajadores sintomaticos o asintomaticos
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Después de aplicar el cuestionario, se clasificaran los trabajadores en dos grupos
con el fin de identificar los trabajadores sintomaticos y asintomaticos, en un grupo se
conformara con los trabajadores que presenten molestias musculares en el ultimo afio y
con una frecuencia mayor a dos semanas.

Validacion de instrumentos

Al iniciar el proyecto investigativo se realiza un rastreo bibliografico de
informacion sobre el tema a tratar se encontraron investigaciones y articulos
relacionados, se consulta con expertos en el tema sobre los objetivos planteados para la
investigacion logrando mas claridad sobre la tematica a tratar. Después de tener esta
informacidn se realiza una visita a la empresa constructora en Bogota, para darles a
conocer la propuesta del proyecto a desarrollar y se solicita la autorizacion para
continuar con la realizacién del mismo. Se programa una segunda visita con el objetivo
de realizar unas encuestas a los 56 trabajadores, objeto de estudio y una tercera visita
para aplicar el cuestionario nérdico, a partir de la informacién recopilada.

Anélisis

Se calcularan promedios con deviaciones estandar para las variables cuantitativas
y se calcularan las variables cualitativas, se calcularan el predominio de los trabajadores
sintomaticos por labores y fragmentos corporales, se determinara la proporcién de
trabajadores segun su nivel de riesgo, se calcularan factores de prevalencia y factor de
riesgo.

Categorizacion

Presentar las categorias de andlisis a priori para investigaciones cualitativas, 0
variables dependientes si el estudio es cuantitativo.

Procedimiento o fases del proceso

Al iniciar el proyecto investigativo se realiza un rastreo bibliografico de
informacidn, sobre el tema a tratar se encontrd investigaciones y articulos relacionados,
se consulta con expertos en el tema sobre los objetivos planteados para la investigacion
logrando mas claridad sobre la tematica a tratar. Después de tener esta informacion se
realiza una visita a una empresa constructora de Bogota, para darles a conocer la
propuesta del proyecto a desarrollar y se solicita la autorizacion para continuar con la

realizacion del mismo. Se programa una segunda visita con el objetivo de realizar unas
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encuestas a los 56 empleados, objeto de estudio y una tercera visita para aplicar el
cuestionario nordico, a partir de la informacion recopilada se realiza el anélisis, la
discusién y se construyen las conclusiones; los datos seran recolectados por Olga
Renteria y Rubiela Araujo, ingeniera industrial e ingeniera ambiental.

Fases del proceso

Fase I: Identificacion de las enfermedades en las literaturas para identificar las
enfermedades con mayor predominio en la poblacion trabajadora, es necesario llevar a
cabo una identificacion en base en las literaturas, esto permitira establecer cuéles son los
musculos que tienen mayor propension a presentar sintomas de acuerdo con los
movimientos ejecutados en cada una de las tareas asignadas, identificar cuéles son las
actividades que causan mayor fatiga muscular y saber cuéles son los tratamientos
convenientes desde la promocion y prevencion de la salud y la enfermedad.

Fase I1: Condiciones laborales sobre la salud de los empleados

En una empresa es elemental realizar un diagnostico de las condiciones laborales
con el fin de reconocer los peligros y evaluar los riesgos inevitables de acuerdo con las
actividades desarrolladas.

Fase I11: Andlisis del Puesto de Trabajo

Se hace un andlisis de puesto de trabajo para identificar las condiciones puestos de
trabajo, busca establecer si los equipos y herramientas cumplen con las caracteristicas
necesarias para que los trabajadores puedan desarrollar su trabajo de una manera
adecuada y de ser necesario proponer cambios 0 mejoras a largo, mediano y corto plazo
para amortiguar los impactos que presentan sobre los trabajadores.

Este analisis se realiza con el fin de conocer y valorar la exposicion de los
trabajadores a movimiento, posturas, fuerzas y actividad muscular, las cuales son
influyentes para la aparicion de desérdenes musculo-esqueléticos

Fase 1V: Encuesta

Con el fin de reconocer los sintomas que presentan los trabajadores de una
empresa constructora, se realiza una encuesta a la muestra escogida.

Fase V: Disefio de un Sistema de Vigilancia Epidemiolédgica Ergonémica en la

empresa constructora.
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Con base a los resultados obtenidos en las fases I, I, 11y IV, se lleva a cabo el
disefio del SVE, con el fin de establecer estrategias y/o recomendaciones preventivas
para la aparicion de enfermedades osteomusculares y disminuir los sintomas de las que

estan ya presentes en los trabajadores a causa de su trabajo.
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Resultados

La poblacién objeto de estudio del sistema de vigilancia epidemioldgica seran
todos aquellos trabajadores que en el resultado de encuesta tengan factor de riesgo
biomecénico y tienen mayor probabilidad de desarrollar lesiones musculo esqueléticas,
con el fin de restar las enfermedades, posturas inadecuadas y la manipulacion de cargas.

El objetivo de los estudios epidemiologicos es identificar los factores asociados
con la aparicion y periodicidad de las condiciones de salud. Para evaluar la causalidad
entre el factor de riesgo en el trabajo y los desérdenes osteomusculares, teniendo en
cuenta la fuerza, consistencia, tiempo, relacion exposicion — respuesta y coherencia de la
evidencia. La evidencia epidemiolégica muestra una relacion positiva de causa, entre un
factor de riesgo especifico y los desérdenes osteomusculares.

Estudios epidemioldgicos muestran la asociacion de desérdenes osteomusculares -
factores relacionados con el trabajo, cuando hay una exposicion elevada con
movimientos repetitivos cuando levantan objetos sobre posturas.

Con las visitas realizadas a una empresa constructora se identifican los factores de
riesgos, luego se realiza la busqueda bibliografica de forma sistematica con el fin de
conocer la relacion de los desérdenes musculo esqueléticas con la actividad laboral en
cuestion, donde se establece la relacion de la enfermedad y la exposicion al riesgo.
También se identificaron los controles a nivel de promocidn y prevencién para mitigar la
sintomatologia.

Al identificar y evaluar los riesgos a través de la matriz de peligros se evidencia
que los trabajadores se encuentran en constante exposicion a situaciones peligrosas que
pueden crear enfermedades laborales; en la matriz de identificacion de peligros, se
establecen las areas y el nimero de expuestos a factores de riesgo ergonémicos,

Al analizar los posibles peligros de la empresa constructora se puede identificar
que los que mas pueden llegar a tener mayor impacto sobre la salud de los trabajadores
son:

e Materiales 0 mecanicos
e Ambientales: fisico, quimicos, y biologicos
e Ergondmicos

e Psicosociales



por lo cual se recomienda el disefio de un SVE ergonomica, sin embargo, para
establecer las acciones correctivas es necesario realizar un analisis de puestos de trabajo
para obtener una calificacion detalla del riesgo en cada puesto.

Para la obtencion de resultados en cuanto a sintomas musculoesqueléticos en la
empresa constructora de Bogota, se aplicé el cuestionario Nordico estandarizado el cual

arrojo los siguientes datos.

Tabla 3. Datos Generales

Cargo Cantidad
Conductor 17
Ayudante de obra 16
oficial 7
Operador de maquinaria
pesada 6
Mecanico 3
Cadenero 2
despachador de
materiales 2
Inspector SSTMA 1
Inspector de obra 1
Supervisor de maquinaria 1
Genero
Hombres 54
Mujeres 2

Mano dominante
Derecha 54
Izquierda 2

El mayor porcentaje de los trabajadores entrevistados vinculados a la empresa
corresponde al cargo de conductor con el 30.4%, le sigue ayudantes de obra con el
28.6%, oficiales y operadores el 12.5%%.
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Figura 1. Cargo

Cargo

56&nbsp;respuestas

@ Inspector de Obra

@ Inspector SST MA

@ Ayudante de obra

@ Oficial

@ Cadenero

@ Topografo

@ Conductor

@ Despachador de materiales

12V

Horas de trabajo al dia
Un 56.6% de los trabajadores tiene un horario laboral mayor a 8 horas y menor a 10

horas al dia, y un 43.9% tiene un horario laboral mayor a 10 horas.

Figura 2. Horas de trabajo diario

Cuantas horas trabaja al dia
57&nbsp;respuestas

@ De Cero (0) a tres (3) horas al dia

@ Mayor de tres (3) y menos de cinco (5)
horas al dia

@ Mayor de cinco (5) y menos de ocho (8)
horas al dia

@ Mayor de ocho (8) y menos de diez (10)
horas al dia

@ Mayor a diez (10) horas al dia

Un 31.6% de los trabajadores entrevistados lleva un tiempo en el cargo mayor a 10 afios.



Figura 3. Antigliedad en el cargo

Antigliedad en el cargo *
57&nbsp;respuestas

@ Menor a un (1) afio

@ Mayor a un (1) afio y menor a tres (3)
afios

@ Mayor a tres (3) afios y menor a cinco
(5) afios

@ Mayor a cinco (5) afios y menor a diez
(10) afios

@ Mayor a diez (10) afios

El 66.7% de los entrevistados manifiesta no realizar ejercicio de manera rutinaria.

Figura 4. Ejercicio

Realiza Ejercicio de manera rutinaria? *

57&nbsp;respuestas

® si
® No

4

Las posturas que predominan son sentado el 47.4% que corresponde a operadores y

conductores, de pie el 45.6% entre oficiales, ayudantes de obra, despachadores, comision

de topografia.
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Figura 5. Postura

Que postura predomina en su jornada de trabajo? *
57&nbsp;respuestas

® De pie
@ Sentado
@ Agachado

Segun los encuestados el 19.3% ha presentado algun sintoma osteomuscular como
(hormigueo, adormecimiento, calambres, quemazon, dolor, rigidez, perdida de la fuerza,

limitacion al movimiento) en los ultimos 3 meses.

Figura 6. Sintomas osteomusculares

SINTOMAS OSTEOMUSCULARES. Ha presentado algun sintoma osteomuscular (Hormigueo;

Adormecimiento, Calambres, Quemazon, Dolor, Rigid...itacion al movimiento) en los ultimos 3 meses. *
578&nbsp;respuestas

® s
® No

Las partes del cuerpo en las que presentan las molestias son:
Lumbar: 17

Cuello: 8

Mufeca:4
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En los ultimos 12 meses el 31.8% manifiesta haber presentado molestias
prinicipalmente dorsal/lumbar 52.6% y el 21.1% en mano o mufieca de 1 a 7 dias y por un
periodo menor a 1 hora, al 61.9% estas molestias no le han impedido realizar el trabajo, el
20% ha recibido tratamiento para estas molestias. En ninguno de los casos el trabajador ha
necesitado cambiar de trabajo .

En los ultimos 7 dias 26 trabajadores el equivalente al 45.6% ha tenido molestias; el
39.3% dorsal o lumbar , 25% en el cuello, 17% mufieca 0 mano, 10.7% hombro y el 7.1%
restante ha sufrido molestias en el codo o antebrazo.

Figura 7. Molestias

Sus molestias son en:
28&nbsp;respuestas

@ Cuello
@® Hombro

Dorsal o lumbar
@ Codo o antebrazo
@ Mufieca o mano

&

Se dio una puntuacion de 0 a 5 a las molestias presentadas , donde 0 es sin molestia y

5 molestias muy fuertes, el 39.5% le dio una puntuacion de 2, es decir molestias leves, el
34.2% (3) moderada, 18.4% (0) sin molestias y el 7.9% (1) leve.



Figura 8. Puntuacion molestias

Pdngale nota a sus molestias entre O (sin molestias) y 5 (molestias muy fuertes )

38&nbsp;respuestas

[ Xo}
@1
o2
@3
@4
@5

Las principales causas a las que atribuyen los trabajadores como causa de sus molestias

son:

Levantar cargas, manejo de herramientas, posturas prolongadas, postura en el trabajo,

amarre de acero, operar equipos.

Figura 9 . Atribucién molestias

A que atribuye estas molestias ?

31&nbsp;respuestas

0
Amarre de acero

Estres

Levantar carga No siento ninguna...

Manipulacién de her...

Por el trabajo y el es...

Postura en el trabajo

Posturas prolongad...

Uso de computador...

operar equipos
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Conclusiones

La situacion musculoesquelética que se presentan en los trabajadores que desarrollan
su ejercicio en una empresa constructora de Bogota no es la adecuada para su desempefio
laboral, debido al mal uso y abuso constante que hacen de su herramienta de trabajo, por lo
que la mayoria de la poblacion objeto de estudio se someten a largas horas de trabajo,
exponiendo los musculos a condiciones desfavorables durante el desarrollo de las
actividades que realizan, incurriendo en una serie de habitos inadecuados, los cuales
influyen de manera negativa en las caracteristicas musculares.

En la empresa la mayoria de los trabajadores cuentan con una edad de 20 - 40 afios de
los cuales han laborado entre 1 a méas de 10 afios por consiguiente han estado expuesto a
estos factores y habitos inadecuados durante mucho tiempo.

Con el disefio del sistema de vigilancia epidemioldgica ergondémica la empresa
constructora busca ofrecer un beneficio tanto para la empresa como para los trabajadores,
ya que abarca desde la recoleccidn de datos de los sucesos a investigar, hasta el informe
final sobre el control de dichos sucesos de investigacién. Lo que se logra establecer las dos
problematicas fundamentales de influencia negativa para la empresa, la primera es el
ausentismo laboral por parte de los trabajadores y la segunda son los altos factores de
riesgo a nivel osteomuscular que sufren los trabajadores al desempefiar las labores de
construccion. Ante las problematicas se plantean las recomendaciones en pro de garantizar

el rendimiento de las actividades laborales y el crecimiento econémico de la empresa.



Recomendaciones

Segun los resultados encontrados y el analisis de la investigacion, se realiza las
siguientes recomendaciones:
Para la empresa constructora

Disenar un sistema de vigilancia epidemioldgica ergonémica con el fin de prevenir la
aparicion de enfermedades osteomusculares.

Realizar examenes médicos ocupacionales con énfasis osteomuscular al ingreso con
el fin de establecer las recomendaciones en cuanto a las actividades a realizar, periodicos
para poder identificar patologias relacionadas con la exposicion al riesgo biomecanico y de
retiro con el fin de identificar si han cambiado condiciones de salud del rabajador.

Aplicar cuestionarios de identificacion de sintomas osteomusculares con el fin de
identificar posibles casos de enfermedades o lesiones osteomusculares en los trabajadores.

Disefiar un programa de capacitaciones en cuanto a higiene postural, prevencion del
riesgo biomecanico, manejo manual de cargas, autocuidado y habitos saludables.

Disefiar y ejecutar talleres tanto tedricos como practicos que permitan a los
trabajadores, conocer el funcionamiento de los musculos, las cualidades y caracteristicas, y
medidas preventivas que pueden tomar para hacer uso adecuado de los mismos.

Implementar un procedimiento estandarizado para manipulacion manual de cargas.

Que el personal de seguridad y salud en el trabajo sea el encargado de capacitar,
prevenir, controlar y manejar las alteraciones, habitos inadecuados, factores de riesgo, que
presenten los trabajadores.

Para los trabajadores

Cumplir con los procedimientos y recomendaciones del sistema de vigilancia
epidemioldgica.

Cumplir con la asistencia a capacitaciones y talleres programados por la empresa.

Mantener actualizada la informacién y reportar acerca de las condiciones de salud.
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Discusion

De acuerdo con los resultados obtenidos de la aplicacion del cuestionario Nordico
estandarizado , un alto porcentaje de los trabajadores manifiesta haber sufrido molestias
principalmente dorsal y/o lumbar y atribuyen sus molestias principalmente al levantamiento
de cargas y posturas en el trabajo, adicionalmente se puede evidenciar que podria existir
relacion con el estilo de vida , puesto que la mayoria de los encuestados expresa no realizar
ejercicio de manera frecuente por lo que algunos presentan sobrepeso lo que contribuye a
una mayor probabilidad de sufrir una lesion osteomuscular o el desarrollo de una
enfermedad de tipo ergondmica.

Durante la investigacion se logra constatar que el género masculino es predominante
en la poblacion obrera por lo que estd mas propensa a desarrollar afecciones musculo
esqueleticas, ademas se encontr6 que hay correspondencia positiva entre la edad y los
sintomas (a mayor edad mas sintomas). Esta tendencia igualmente esta vinculada a la
antiguedad laboral ya que el tiempo de servicio oscila entre 20 - 40 afios de edad.

Se puede sefialar que la tarea obrera exige uso y esfuerzo constante de los musculos.
En promedio la poblacion obrera hace uso de los musculos més de 8 horas/dia en una
jornada de trabajo. El uso de los musculos con intensidad moderada fue reportado por el
18.4% de los obreros, situacidn que podria incrementar el riesgo de lesiones
osteomusculares y por consiguiente cambios en la salud.

En cuanto a los habitos inadecuados y sintomatologia incipiente que podrian afectar
los musculos; en relacion con la sintomatologia el 19.3% manifiesta molestia como
hormigueo, adormecimiento, calambres, quemazon, dolor, rigidez, pérdida de la fuerza,
limitacion al movimiento, fatiga, cansancio; durante y después de terminar la jornada
laboral, manifiesta no asistir al médico al sentir molestias de tipo muscular, por lo tanto se
automedican para tratar de reducir los sintomas. Esta situacion pone en evidencia que las
alteraciones de musculares constituye un problema de salud laboral en los obreros que
fueron objeto de estudio.

Para obtener los datos sobre las caracteristicas de los musculos de los obreros se
aplico una encuesta nordica de las cuales se obtuvieron los resultados anteriores. Después

de realizar un andlisis detallado de los resultados obtenidos se realiza una relacién entre
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cada uno de los aspectos evaluados encontrando que por el esfuerzo excesivo de los
musculos los trabajadores sufren lesiones musculares frecuentes.

Por otro lado analizando los datos de los diversos estudios e investigaciones que se
han realizado en Colombia principalmente en la ciudad de Bogota, se observa la
preocupacion por las alteraciones musculares en la poblacion obrera desde hace algun
tiempo, y por la falta de capacitaciones y de informacion a los obreros. En el presente
estudio se encontro una prevalencia importante de trastornos musculares, considerando que
ésta es su principal herramienta de trabajo. Esta proporcién de alteraciones en la poblacion
expuesta, ademas de presentarse por el uso esforzado y continuo de los musculos, esta

influida por factores de riesgo de malas posturas.
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Anexo A. Consentimiento informado

ANEXos

Consentimiento informado para la aplicacion del cuestionario Nordico para sintomas
musculoesqueléticos a empleados de la empresa de construccion en Bogoté

Yo

, autorizo a los estudiantes de la

especializacion en gestion de la seguridad y salud en el trabajo de la fundacion universitaria
Unitec, aplicar el cuestionario Nérdico estandarizado para la deteccion y analisis de
sintomas musculoesqueléticos y conocer los resultados para fines exclusivamente
académicos, entiendo que la participacion en dicha encuesta no genera recompensas de tipo

econémico.

Fecha:

Nombre del trabajador:

NuUmero de identificacion:

Cargo:

Firma:

Estudiantes que orientan la encuesta:
Ing. Olga Jhoanna Renteria Rios
Firma:

Ing. Carmen Rubiela Araujo Barcenas
Firma:
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Anexo B. Cuestionario Nordico estandarizado

DE NACIMIENTO

ENCUESTA DE PREVALENCIA DE DESORDENES MUSCULO ESQUELETICOS

Femenno [ ESTATURA: __ mts
mascuuno [ | PESO: Kg.
DE INGRESO A LA EMPRESA:
TERALIDAD: ESTADO CIVIL:

STRO (derecha) ] casaoo () []
2URDO (izquierca) ] soLTERO (A) []
Ambiciestro (ambos lados)  [] UNIONUBRE [ ]
SEPARADO (A):[]
vwooay  []

VEL DE ESCOLARIDAD: TIPO DE CARGO: AREA DE TRABAJO
PRMARIA [ ] OPERATIVO ] pintura I
SECUNDARIA [_] aommesTRATVO [ ] Encape [
TECNICO ] ASEO ]
TECcNOLOGO [ CARGO: EsTRUCTURA ]

ROFESIONAL [ | OFICIAL ] MAMPOSTERIA |
sPECALSTA [ AYUDaNtE  [] REMATES [ ]
RESIDENTE [ ] ventanerin |
JORNADA LABORAL: CARPINTERIA [ ]
[ouRNA El pomero [
acaBapos |
Turna [ etectRico [
LABORADAS AL DIA: TIPO DE VINCULACION LABORAL

0 A 5 HORAS/ DIA (] omecta ]

6 A 8 HORAS/DIA ] momecma |

3 A 10 HORAS/DIA [] conmransta =]

ASDE 10HORASDIA  [_]  suscontrRamsTA [ ]




Iamnmmm;mted realiza alguna de la siguientes actividades fuera de su jornada laboral
mas de 1 hora diana

1. Practica actividad fisica (Caminar, trotar, sl D NO D Numero dias por
Jbicicleta, jugar futbol) semana
2. Realiza trabajo diferente alquehaceen 5 [ | No  [_]  Numero dias por
|la empresa semana
3. Realiza labores domesticas (aseo, Si D NO D Numero dias por
fcocinar, lavar, planchar) semana
4. Realiza actividades que impliquen el uso Si D NO D Numero dias por
l:h manos frecuentemente ( Bordar, dibujar, semana
ocar instrumentos musicales)
15. Uso de computardor sl l:l NO D Numero dias por
semana
|6 Cuidado de nifios menores de 5 afios ss[ ] no [] Numenodas por
semana
7. Otro ;Cual? Sl D NO D Numero dias por
semana
|CONDICIONES DE TRABAJO: Marque con un X segun coresponda
Mayor 3
perie de la'| Alrededor Menos de E':ol:'l‘::l:l
Al realizar su trabajo | Toda la jornada |de la mitad la mitadde| dela No
usted esta expuesto jornada (mas de de la la jornada | jornada sabe
media jornada (nunca)
jornada)
Vibraciones de
hemamientas manuales,
maquinana, etc
Posiciones que producen
cansancio o dolor
Levantar y/o mowlizar
cargas pesadas sin
ayuda mecanicas
Movimientos repetitivos
de manos y los brazos
Misma postura
Espacio reducido para la
tarea
* Fuente: Primera encuesta nacional de condiciones de salud y trabajo en el sistema general de




1) ¢ Ha tenido molestias en...?

: A continuacion responda las siguientes preguntas teniendo en cuenta la

Imgqmm

representacion grafica donde de indica cada parte del cuerpo

LLO st [] w~o[]

HOMBRO st[] w~o[ ] oerecHo [ ] waueroo[ | Amsos[ |
DORSAL st [] w~o[]
LUMBAR st (] w~o[]

st [] w~o[] oerecio [] woueroo[ | Amsos[ ]
ANTEBRAZO st [] w~o[] oerecio [_] woueroo[ | AmBos[ ]
MUNECA st [] w~o[] oerecio [] wueroo[ ] Amsos[ ]
Imno st [] w~o[] oerecio [_] woueroo[ ] Ameos[ ]

Si ha contestado NO a la pregunta N° 1, no continue con la encuesta

2) ¢ Desde hace cuanto tiempo?

1o  — coDo —
HOMBRO 1 antesrazo [ ]
DORSAL I MUNECA —
LUMBAR 1 MANO 1

) ¢Ha necesitado cambiar de puesto de trabajo?

UELLO st [] w~o[] copo st [] w~o[]
HOMBRO st [] w~o[] ANTEBRAZO st [] w~o[]
DORSAL st [] w~o[] MUNECA st []1 w~o[]
LUMBAR si[] w~o[] MANO si[] w~o[]
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4) ;Ha tenido molestias en los ultimos 12 meses?

CUELLO

HOMBRO

DORSAL

LUMBAR

st []
st []
st []
st []

Nno[ ]
no [
No[ ]
no [ ]

CODO

ANTEBRAZO

MUNECA

MANO

st []
sy [ ]
st []
st []

Si ha contestado NO a la pregunta N° 4, no continue con la encuesta

5) ¢Cuanto tiempo ha tenido molestias en los ultimos 12 meses?

CUELLO
HOMBRO
DORSAL
LUMBAR
CODO
ANTEBRAZO
MUNECA
MANO

6) ¢Cuanto dura
CUELLO
HOMBRO
DORSAL
LUMBAR
CODO
ANTEBRAZO
MUNECA

MANO

1-7 dias[_|
1.7 dias[_|
17 dias[__|
17 dias[_|
17 dias[__]
17 dias[__|
17 dias[_]
17 dias[__|
cada episodio?
<thora[ ]
<thora[ |
<thora[ ]
<thora[ ]
<thora[ ]
<thora[ ]

8-30 dias

8-30 dias

8-30 dias

8-30 dias

8-30 dias

8-30 dias

8-30 dias

Jooooonon

8-30 dias

>30 dias,

>30 dias,

>30 dias,

>30 dias,

>30 dias,

>30 dias,

>30 dias,

>30 dias,

no seguidos| |
no seguidos|__]
no seguidos| |
no seguidos|__]
no seguidos|__|
no seguidos| |
no seguidos|__|
no seguidos|:|

siempre[__|
siempre[ ]
siempre[__|
siempre[__|
siempre[ |
siempre[__|
siempre[__|
siempre[__|

1a7das [_]
1a7dias [ |
1a7das [_|
1a7dias [ |
1a7dias [_|
1a7dias [_|
1a7dias [ |
1a7dias [_|

1asemanas[__|
1asemanas[__|
1asemanas[__]
1asemanas[ |
1asemanas[__|
1asemanas[__]
1asemanas[__|
1 asemanas[__|

>1mes[ |
>1mes[ |
>1mes[ |
>t mes[ |
>1 mes[ |
>1mes[ |
>1mes[ |
>1mes[ |

7) ¢Cuanto tiempo estas molestias le han impedido hacer su trabajo en los ultimos 12 meses

CUELLO
HOMBRO
DORSAL
LUMBAR
CODO
ANTEBRAZO

MUNECA

0 dias

0 dias

0 dias

0 dias

0 dias

0 dias

0 dias

ooooodn

1a7das D

1a7dias
1a7das
1a7dias
1a7dias
1a7das
1a7das

1a7das

1 a 4 semanas

1 a 4 semanas

1 a 4 semanas

1 a 4 semanas

1 a 4 semanas

1 a 4 semanas

1 a 4 semanas

1 a 4 semanas

qooooodn

>tmes[ |
>tmes [ |
>tmes[ |
>1mes[_|
>tmes [ |
>tmes[ |
>1mes [ |
>tmes [ |
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