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Introduccion

En los ultimos afios se ha fortalecido la legislacion en Seguridad y Salud en el Trabajo,
haciendo que las organizaciones se vean en la obligacion de disefiar e implementar un Sistema de
Gestion que permita controlar y disminuir los riesgos existentes en los lugares de trabajo. En
consecuencia se ha logrado una mayor conciencia en torno a la importancia de implementar

medidas que promuevan entornos de trabajo seguro y saludable.

Este proyecto consiste en el disefio de un Programa de Vigilancia Epidemioldgica que
prevenga la aparicion de enfermedades laborales auditivas generadas por exposicion al ruido y
que contribuya en la construccion de un ambiente de trabajo confortable y seguro para todos los

trabajadores de Industrias D’mol SAS.

El ruido es uno de los riesgos fisicos mas altos en la industria y es considerado por
Industrias D’mol SAS como un riesgo prioritario, por lo cual requiere de atencion inmediata. Se
realiz6 una revision del estado del Sistema de Gestibn de SST para recolectar toda la
informacion posible que fuera de utilidad para el disefio del PVE y se elabora una propuesta que
abarca un diagnostico metodolégico y una serie de medidas que permitan controlar el riesgo. El
programa se disefié teniendo en cuenta la normatividad legal vigente y las recomendaciones de

organismos internacionales relacionados con el tema.

Este programa puede ser utilizado por la compafiia como una guia para intervenir los

demas riesgos laborales a los cuales estan expuestos los trabajadores.
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1. Titulo del Proyecto de Investigacion

Programa de vigilancia epidemioldgica para la prevencion y control del riesgo fisico

generado por ruido, en la empresa Industrias D’mol SAS, ubicada en Guarne, Antioquia.

2. Planteamiento del Problema

2.1 Descripcion del problema
Industrias D'mol SAS, es una micro-empresa dedicada al disefio, fabricacion y
mantenimiento de moldes para inyeccion y soplado, constituida en el 2014 en el municipio de

Guarne, Antioquia. Desde entonces ha tenido buena acogida en el mercado de la metalmecanica.

De acuerdo con el anélisis y la evaluacién de los riesgos para los cuales se emplean
herramientas como la matriz de identificacion de peligros y riesgos y el método binario, ha sido
posible diagnosticar que uno de los riesgos con mas alta probabilidad de generar un dafio para la
salud, es el riesgo fisico generado por ruido. Esto sucede especificamente en el area de taller,
debido a que alli se manejan diferentes méaquinas industriales para el proceso de mecanizado,
inyeccion y soplado, donde los niveles de ruido emitidos generan un riesgo auditivo alto en la

poblacidn expuesta, en este caso los colaboradores del area, con una afectacion directa.

Las maquinas que mayor ruido producen son las dos fresadoras, dependiendo del material
0 trabajo que estén realizando el ruido es mas intenso, también esta el compresor, cuando carga
el aire para las maquinas hace un ruido prolongado de cinco minutos por intervalos o pausados

durante dos horas, por otro lado aunque el personal administrativo no se encuentra directamente
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expuesto, si lo estan de manera indirecta, debido a que el ruido entra por la parte superior de las

oficinas, ya que no existe un cubrimiento o techo.

Por otro lado la empresa estd en proceso de crecimiento, lo que hace que el riesgo
aumente y el personal expuesto sea mayor, es por eso que se requiere de atencidén inmediata,
pues es importante, tomar las medidas correctivas en este momento de crecimiento, ya que

seguramente serd més facil la adaptacion al cambio y la adherencia a la cultura del autocuidado.

Se han implementado algunos controles como los elementos de proteccién personal
(EPP), es decir los protectores auditivos, que ayudan a mitigar el ruido; sin embargo es preciso
determinar si estds medidas son las indicadas y establecer controles preventivos y correctivos
maés profundos y eficaces, teniendo en cuenta la alta probabilidad de que los trabajadores que se
encuentran expuestos a las maquinas y herramientas que emiten el ruido, puedan sufrir de alguna
enfermedad laboral, que puede vulnerar la salud y la vida del trabajador. Si bien es cierto, la
exposicion al ruido no produce consecuencias inmediatas, si lo hace de manera progresiva
generando enfermedades laborales auditivas a largo plazo, de acuerdo con el nivel y el tiempo de
exposicion, como por ejemplo la hipoacusia neurosensorial. Adicionalmente, el ruido puede
generar otro tipo de afectaciones, como por ejemplo el estrés laboral, lo cual va a conllevar al

aumento del ausentismo laboral.

Para Industrias D’mol SAS es importante implementar un buen programa de prevencion
y control del riesgo generado por el ruido, ya que de no ser asi, esta siendo expuesta a problemas
legales, pues la norma es clara al determinar la obligatoriedad de las organizaciones en cuanto a

la prevencion y el control de sus riesgos; o en el peor de los casos donde se demuestre la
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responsabilidad de la empresa en un evento de origen laboral por negligencia del empleador.

Estas sanciones pueden ir desde multas econdmicas hasta el cierre definitivo de la empresa.

Por lo anterior, con el presente proyecto se pretende disefiar un programa de vigilancia
epidemioldgica para la prevencién y el control del riesgo fisico generado por ruido en Industrias

D’mol SAS como parte del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

2.2 La pregunta de investigacion o necesidad a satisfacer
¢En gué medida un programa de vigilancia epidemioldgica para la prevencion y control
del riesgo fisico generado por ruido, puede disminuir la probabilidad de aparicién de

enfermedades laborales en Industrias D’mol SAS?

2.3 Sistematizacion

De acuerdo a estimaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en 2006
existian alrededor de 278 millones de personas con déficit auditivo en el mundo. EI 80% de las
personas con disminucién auditiva pertenece a paises subdesarrollados, en donde el 50% de las
perdidas auditivas podrian evitarse mediante diagnostico temprano del problema, métodos de
control de ruido, uso de elementos de proteccion personal, monitoreo de audicién en

trabajadores, educacion para la salud sobre ruido e hipoacusia y en conclusion una gestion eficaz.

En Colombia, de acuerdo al Ministerio de Proteccion Social, la hipoacusia neurosensorial
ocupo el tercer lugar de las enfermedades de origen laboral entre los afios 2001 y 2002 con el 7%
de todos los diagndsticos durante estos dos afios, siendo la poblacion masculina la mas afectada

con cerca de un 80% del total.

Segun la Il Encuesta Nacional de Condiciones de SST en Colombia publicada en el afio

2013, el reconocimiento de enfermedades laborales tuvo un incremento significativo del 43% en



13

el periodo 2009-2012, las patologias auditivas ocupan el segundo lugar de las enfermedades
laborales, después de las patologias musculo-esqueléticas. La tendencia reportada por las ARL
segun sus propios registros fue del 6% en el afio 2009, 5% en 2010, 6 % en 2011y 4 % en 2012,
con un diagnostico médico de hipoacusia neurosensorial en un 99% de los casos. Las patologias
auditivas se presentan con mayor proporcion en mayores de 57 afios con un 16 % de prevalencia.
El reporte de enfermedades laborales segun la actividad econémica se encuentra con mayor
frecuencia en el siguiente orden: Sector industrial (industria manufacturera), sector inmobiliario,

administracion y servicios sociales.
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3. Objetivos

3.1 Objetivo General
Disefar un programa de vigilancia epidemiologica para la prevencién y control del riesgo
fisico generado por ruido, en la empresa Industrias D’mol SAS, en el marco del plan de trabajo

anual establecido para el afio 2019 por el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

3.2 Objetivos especificos

e Realizar la evaluacion del Sistema de Gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo en la
empresa Industrias D’mol SAS.

e Determinar las actividades de promocion y prevencion que se van a realizar para
mitigar el riesgo fisico generado por ruido dentro del Programa de Vigilancia
Epidemioldgica.

e Planificar los tiempos y recursos con los cuales se van a llevar a cabo las actividades

del Programa de Vigilancia Epidemioldgica.
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4. Justificacion y Delimitacion

4.1 Justificacion

Las organizaciones estan cada vez mas preocupadas por mejorar su desempefio con
respecto a la Seguridad y Salud en el Trabajo, para lo cual se han implementado metodologias de
Gestion del Riesgo, dentro del contexto de una legislacion cada vez mas estricta y del desarrollo

de politicas econdémicas que fomentan buenas practicas de SST.

Segun la UART (Unidn de aseguradoras de riesgos del trabajo de Argentina) el impacto
de los accidentes en las PyMES puede ser mayor que en las grandes empresas, en primer lugar,
es mas dificil para este tipo de empresas reponerse después de un accidente de trabajo y, en
segundo lugar, cada caso tiene un mayor impacto en comparacion con una empresa de mayor
envergadura. Por otro lado, cada trabajador de una PyME desempefia un rol clave en la empresa
y su reemplazo constituye un verdadero desafio dentro de la estructura organizacional, cortos
periodos de inactividad pueden conducir a la pérdida de clientes o importantes contratos, un
accidente grave puede conducir al cierre de una compafiia, y accidentes menores o casos de
enfermedades laborales en una PyME pueden provocar el doble de nivel de ausentismo laboral

que en una gran empresa.

Esta es la conclusion de un estudio realizado por la Agencia Europea para la Seguridad y
la Salud Ocupacional (EU-OSHA), “la aplicacion de practicas de salud y seguridad eficaces y
eficientes en las pequefias y medianas empresas ayuda a mejorar la performance en sus

negocios”.
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Los trabajadores de Industrias D’mol SAS en el ejercicio de su labor, se ven expuestos a
una serie de peligros y riesgos que pueden ocasionar accidentes de trabajo o a largo plazo
enfermedades laborales, poniendo en riesgo su salud y su calidad de vida. Esta es la principal
razén por la cual las directivas de la empresa se deben ocupar de prevenir y controlar dichos
riesgos, de igual modo es fundamental involucrar activamente a los trabajadores para generar

conciencia del problema y crear cultura de autocuidado.

Ahora bien, es importante resaltar que existen beneficios derivados de aplicar medidas de
prevencion para evitar accidentes de trabajo o enfermedades laborales. Los beneficios de buenas

practicas en salud y seguridad en el trabajo, definidos por la UART incluyen:

e Mayor productividad.
e Mayor continuidad del negocio (menos accidentes e incidentes reducen la duracion vy el
impacto de las interrupciones en la actividad de la empresa).

e Costos mas bajos del seguro.

El programa de vigilancia epidemioldgica que se propone con este proyecto como parte
del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, tiene como objetivo disminuir la
incidencia de las enfermedades laborales generadas por el ruido, ademas de fomentar entornos de
trabajo seguro y saludable. Y por consiguiente se lograran efectos positivos sobre la
productividad y rentabilidad de la empresa, esto va a contribuir a que Industrias D’mol SAS
tenga un mayor crecimiento econémico, perdurabilidad en el tiempo y generacion de valor por la

calidad de sus procesos.

Por otro lado Industrias D’mol SAS al igual que cualquier otra empresa indiferente de su

tamario, capital o actividad econdmica, esta en la obligacion de cumplir con la legislacion
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colombiana vigente. De acuerdo con el Decreto 1072 de 2015, la empresa debe implementar un
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, y dentro de este sistema y de acuerdo
con la Resolucion 1111 de 2017, Industrias D’mol SAS debe cumplir unos estdndares minimos
del SG-SST, entre los cuales se encuentra realizar la identificacion de peligros y la valoracién de
riesgos, para posteriormente priorizar las temas criticos y establecer un plan de trabajo anual; que

sea congruente con la Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo y los objetivos del SG-SST.

Un programa de vigilancia epidemioldgica, ayudaria a la identificacion oportuna de
enfermedad laboral y minimizar los riesgos equivalentes a la exposicién al ruido, que atenten
contra la salud de los trabajadores. Por consiguiente ayudara al responsable del sistema de
gestion SST, para que cuente con informacion relevante para la toma de decisiones, que tendra
como resultado la disminucion o eliminacion de enfermedades laborales y condiciones de trabajo
seguras y saludables para los colaboradores, ademas del cumplimiento normativo en materia de

SST que rige en Colombia.

4.2 Delimitacion
El proyecto se realizard en la empresa Industrias Dmol SAS, ubicada en Guarne,

Antioquia, (Colombia). En el Km 31 Autopista Medellin, Bogota. Bodex de Oriente Bd 2.

Después de realizar un diagnostico inicial con la informacion recolectada entre los afios
2017 y 2018, haciéndose un andlisis general de dicha informacion en materia de seguridad y

salud de los trabajadores, al igual que un trabajo de campo en las instalaciones.

Se disefiara una propuesta final consistente en un programa de vigilancia epidemioldgica
para la prevencion y control del riesgo fisico generado por ruido, para que la empresa Industrias

D’mol SAS lo implemente en su plan de trabajo anual para el afio 2019.
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4.3 Limitaciones

Teniendo en cuenta que la empresa es pequefia, y apenas entra en contexto con el tema
del SG-SST, esto puede ocasionar reaccion al cambio y falta cooperacion por parte de los
colaboradores, en informacion y tiempo. Por otro lado la falta de registros y datos necesarios que

se requieran para dar respuesta a las necesidades del proyecto.

De igual modo por ser una empresa en crecimiento Industrias Dmol SAS. Podria no

disponer de suficientes recursos econémicos para llevar a cabo el proyecto.
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ha realizado exdmenes médicos ocupacionales, solo el 12% conoce los riesgos existentes en su
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implementar un sistema de vigilancia epidemioldgica, pues la gestion del riesgo tiene un nivel de

cumplimiento de solo el 50%.
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Seguretat i Medicina del Treball, (2012) La vigilancia epidemiolédgica: un reto para la salud
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Prevencion de Pérdida de Audicion, con el fin de prevenir el deterioro auditivo de sus

trabajadores.
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la audicidén (Tesis de Maestria). Universidad de Guayaquil, Ecuador. Se llev6 a cabo un estudio
de campo, descriptivo-retrospectivo y de caracter vertical, donde se hizo un estudio de campo de
22 trabajadores expuestos al nivel de ruido fuera de los limites establecidos en el campo
petrolero, donde se evaluaron 14 operativos. Establecié que el 21.4% de los trabajadores poseen
pérdida de audicion inducida por ruido. Se estable que los programas de prevencion deben tener
minimo los siguientes componentes: Auditorias iniciales y anuales de procedimientos,
evaluacion de la exposicién a ruido, controles de ingenieria y/o administrativos, evaluaciones
audiométricas a los trabajadores, uso de dispositivos de proteccion auditiva, educacion y

motivacion, mantenimiento de registros y evaluacion del programa.

Sierra Calderon, D. D., Bedoya Marrugo, E. A. (2016). Prevalencia de hipoacusia
neurosensorial inducida por ruido en empresas del sector madera de la ciudad de Cartagena.
NOVA. Fundacién Universitaria Tecnoldgico Comfenalco. Se realizé un estudio descriptivo de
corte transversal en cuatro empresas del sector de la madera y un total de 20 trabajadores, con
niveles medio y alto de exposicion al ruido. La prevalencia de hipoacusia neurosensorial
inducida por ruido fue del 20%. En el grupo objeto de estudio se encontré un 5 % con hipoacusia
entre trabajadores de 41 a 45 afios de edad y un 15% en trabajadores de méas de 46 afios de edad.

Se tuvieron en cuenta caracteristicas de las condiciones de trabajo y tiempo de exposicion.

Valero Pacheco, I., Riafio Casallas, M.l.,, Rodriguez Paez, F. (Abril-junio 2014).
Aproximacion a un modelo de costo eficacia de protectores auditivos en el ambiente laboral.
Medicina y Seguridad del Trabajo. Universidad Jorge Tadeo Lozano. Se realizo un estudio de

costo eficacia de protectores auditivos en Colombia, de tipo copa y de tipo insercion de
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diferentes marcas, se les aplicé la metodologia ANSI S3.19 para determinar el Nivel de
Reduccion del Ruido (NRR). Participaron 21 personas. Se encontrd que el costo unitario de los
protectores auditivos tipo copa es alto en relacion con los de tipo insercién, pero el costo anual es
tres veces mayor en los de tipo insercion dada la vida util. Con respecto a la eficacia se encontrd
que el protector tipo copa es 53% maés eficaz que el protector tipo insercién. En todas las marcas
de protectores analizadas se encontr6 que la efectividad es menor que la que refiere que

fabricante.

Villacis, W., Andrade, C. (2015). Implementacion de Medidas de Prevencion y Control de
Ruido para los Trabajadores del Centro de Generacion de Energia de la Empresa Dipor S.A.
Revista Politécnica. Escuela Politécnica Nacional. Quito, Ecuador. Se evaluaron los niveles de
ruido mediante un sonémetro calibrado y bajo la norma UNE-EN ISO 9612:2009, los resultados
arrojaron que los niveles de ruido del generador y oficinas, sobrepasan el limite permisible de 85
y 70 dB respectivamente. Como medidas preventivas se dictamind el uso obligatorio de
protectores auditivos mediante sefiales de seguridad y rotacion del personal; en las oficinas se
disefid un acondicionamiento acustico para evitar que las actividades de caracter intelectual se
vean afectadas por el ruido en el ambiente; se ejecutd un plan de capacitacion para dar a conocer

los efectos del ruido en la salud y las medidas de control implementadas por la empresa.

Alonso Diaz, J. A. (Enero-marzo 2014). Resultados de la aplicacién del protocolo de
ruido en trabajadores expuestos a un nivel de ruido continto diario equivalente igual o superior
a 85 decibelios. Medicina y seguridad del trabajo. Espafia. Consiste en un estudio descriptivo
transversal de los resultados de las audiometrias y su relacion con las variables de edad, tiempo
de exposicion, tipo de proteccion usada y frecuencia de utilizacion. Encontrando que la poca

utilizacion de los equipos de proteccion individual debido a la escasa percepcion del riesgo por
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parte de los trabajadores, es el principal factor determinante para el desarrollo de lesiones
auditivas, seguido del tiempo de exposicion y la edad. Por lo cual se plantea la necesidad de

implementar acciones formativas para sensibilizar a los trabajadores.

Hernandez Diaz, A. Gonzalez Méndez, B. (Septiembre 2007). Alteraciones auditivas en
los trabajadores expuestos al ruido industrial. Medicina y Seguridad en el Trabajo. Espafia. Se
realizd un estudio descriptivo-retrospectivo con 98 trabajadores de la Carpinteria de Aluminio
"Tomés Alvarez Breto", ubicada en la ciudad de La Habana, la cual se dedica al desarrollo y
produccién de la marqueteria de aluminio. Se realizaron examenes médicos con audiometrias y
mediciones ambientales de ruido. Se encontr6 que en 9 de los 13 locales de trabajo el ruido era
superior a 85 dB, 77 casos de hipoacusia atribuible al ruido (78,5%), todos los mayores de 56
afios estan afectados por el ruido y los trabajadores mas afectados tienen un tiempo de
exposicion al ruido entre 6 y 10 afios. Se recomiendan instalaciones para reducir los niveles de
ruido, controlar y exigir el uso de protectores auditivos y realizar los examenes médicos

periddicamente.

Medina Urbina, L., Dominguez Hernandez, F. F. (Marzo 2015). Agente Fisico (ruido) en
los centros de trabajo. Revista TECTZAPIC. Esta investigacion es un estudio descriptivo, de
campo Yy de aplicacion, se plantea que la prevencion constituye un proceso de mejora continua,
por lo cual el empresario debe elabore un pequefio manual don se establezca la politica en
Prevencién de Riesgos Laborales, los objetivos y procedimientos de las diferentes actividades
preventivas. Se considera de vital importancia tener toda la informacién documentada de manera

que sirva como evidencia del sistema.
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Moraga Caballero, J. P. (2011). Diagnostico y propuestas para el control de ruido en la
nave convertidores de la fundicion calentones — division el teniente CODELCO (Tesis de
pregrado). Universidad Austral de Chile. Su metodologia se baso en la medicion y analisis,
tomando como objetivo realizar un mapa de ruido de la Nave Fundicion. El estudio realizado en
la Unidad Fusion Conversion, permitié conocer las caracteristicas y grado de contaminacion
acustica en la que se encuentra. Los resultados arrojan valores que superan la normativa en casi el
100% de los puntos medidos. Con el mapa se identific puntos de ruido, se logra implementar una
Barrera Acustica; el Doble Silenciador, donde se logrd una reducciéon promedio de 3,6 dB. Entre

otras.

Ramos Rivera, A., Cuadra Ayala, P. (2012). Hipoacusia laboral en trabajadores textiles en
Choloma Cortés, Honduras (Tesis de Maestria). Universidad Nacional Autbnoma de Nicaragua. Se
realizd un estudio de casos y controles en una empresa textil con una poblacién de doscientos
trabajadores. Se encontraron 33 casos de hipoacusia (casos) y otros 33 sin hipoacusia. El estudio no
encontrd una relacion entre los antecedentes médicos y la hipoacusia, ni tampoco entre las
exposciones al ruido como el servicio militar, el uso de audifonos o actividades como tiro al blanco o
motociclismo. El Unico factor de riesgo asociado a la hipoacusia es el antecedente de exposicion a

actividades laborales ruidosas.

Fuentes Garrido, J. R. (2010). Investigacién y aplicacion de técnicas de control de ruido al
interior de cabinas de la flota de camiones de compafiia minera cerrd colorado (Tesis de pregrado).
Universidad Austral de Chile. El estudio utilizd un método analitico experimental, el ruido al interior
de la cabina era de 87.5dB. Se realizé una intervencion en la cabina consistente en la incorporacion
de paneles vinilicos de alta densidad, se adosaron cufias anecoicas a las paredes interiores de la

cabina y se realizd un trabajo adicional en las radios de comunicaciones y comercial, limitando el
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volumen y reubicando el parlante. Se logré una reduccién en los niveles de ruido de 5,6 dB y por

ende la dosis de exposicion diaria del operador.

De acuerdo a lo anterior, se puede decir que cada uno de los referentes en proyectos
investigativos, nos permitio, una visualizacion mas cercana sobre como se puede abordar nuestro
proyecto, basandonos en los resultados o hallazgos encontrados. Lo que nos permite hacer una
buena proyeccion frente a los factores de riego fisico generados por el ruido, ademas de la
metodologia a implementar en materia de prevencion y promocion del riesgo existente en la

empresa Industrias D"mol SAS.

5.2 Marco Teorico

La cultura de prevencion en seguridad estd en proceso de evolucion pues desde hace
algunos afios viene tomando importancia la gestion riesgo. La ACSNI (Advisory Committee on
the Safety of Nuclear Installations) define lo siguiente “La cultura de seguridad de una
organizacion es el producto de los valores, actitudes, competencias y patrones de
comportamiento, grupales e individuales, que determinan el compromiso y el estilo y la
competencia de los programas de salud y seguridad. Organizaciones con una cultura positiva
estan caracterizadas por comunicaciones fundadas en la confianza mutua, por percepciones
compartidas respecto de la importancia de la seguridad y por confianza en la eficacia de las

medidas preventivas”.

Esto nos permite entender que la cultura de prevencion empieza en cada persona, es decir
que cada ser humano se debe concientizar de la importancia que tiene su aporte dentro de las
organizaciones, para poder construir un cultura organizacional con el fin de prevenir cualquier

dafio a la integridad de los trabajadores y promover un estilo de vida saludable.
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La OIT establece la importancia de la seguridad y salud en el trabajo con el convenio N°
155 del 1981, donde enmarca la importancia en las organizaciones de crear una politica en
seguridad y salud en el trabajo, dando importancia a la prevencién en personas, estructuras,

maquinarias y equipos, ademas del medio.

Como se puede observar se ha hecho un gran esfuerzo a nivel mundial para establecer
estrategias que ayuden a las empresas y a los trabajadores en materia de prevencion de riesgos y

a mitigar los efectos negativos que estos puedan traer para la salud.

5.3.1 Gestidn del Riesgo.

La norma técnica Colombiana de Gestion del Riesgo NTC 5254 de 2006 es una
traduccion de la norma técnica Australiana AS/NZ 4360:2004 de amplia aceptacion y
reconocimiento a nivel mundial para la gestion de riesgos independiente de la industria o el
negocio que desee emplearla. Alli también esta consignada una vital recomendacion a los
administradores de negocios: “La Gestion de riesgos debe formar parte de la cultura
organizacional, quienes gestionan el riesgo de forma eficaz y eficiente tienen mas probabilidad
de alcanzar sus objetivos y hacerlo a menor costo”. Posteriormente la NTC-ISO 31000 de 2011

establecio los principios y las directrices genéricos sobre la gestion del riesgo.

Con estas normas se provee una guia genérica para la implementacién del proceso de
Gestion de Riesgos, involucrando el establecimiento del contexto y la identificacion, analisis,
evaluacion, tratamiento, comunicacion y el monitoreo de los riesgos de cada organizacion. Los
principales elementos que se plantean en el proceso de Gestion del Riesgo se ilustran a

continuacion en la Figural.
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Figura 1. Proceso de Gestion de Riesgo. Fuente: NTC 5254 de 2006 y NTC-I1SO 31000 DE 2011.

Comunicacion y consulta: Es importante desarrollar un plan de comunicacion para las
partes interesadas, tanto internas como externas, en cada etapa del proceso. Esto tiene como
finalidad tener opiniones de diferentes areas de pericia y que todas las partes entiendan la base

sobre la cual se toman las decisiones.

Establecimiento del contexto: En esta etapa se tiene en cuenta el contexto externo e
interno en el cual la organizacién busca cumplir sus objetivos. El contexto externo incluye el
ambiente social, cultural, politico, legal, reglamentario, financiero, econémico, etc., bien sea
internacional, nacional o regional. Mientras que el contexto interno incluye la cultura y
estructura organizacional, las capacidades en términos de recursos humanos, sistemas, procesos y

capital; y las metas, objetivos y estrategias establecidas por la organizacion.
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Identificar los riesgos: En esta etapa se busca identificar los riesgos y las areas de
impacto a través de un proceso sistematico bien estructurado, por medio del cual se puedan

establecer las posibles causas y las consecuencias potenciales.

Cuando se habla de identificacion de riesgos en Seguridad y Salud y Trabajo se acude
con frecuencia a la Guia Técnica Colombiana del ICONTEC GTC 45 de 2012, que proporciona
directrices para identificar los peligros y valorar los riesgos en seguridad y salud en el trabajo.
Puede ser ajustada a las necesidades de la empresa, teniendo en cuenta su naturaleza, el alcance
de sus actividades y los recursos disponibles. Esta guia propone una clasificacion de los peligros
en su anexo A. En la Tabla 1 se encuentra una clasificacion basada en la GTC 45 complementada

con la experiencia.

Tablal.

Clasificacion de los peligros.

Peligros Higiénicos Peligros Peligros Psicosociales
Biomecénicos
Fisicos [luminacién Posturas Gestion  organizacional:
Ruido prolongadas Estilo de mando, pago,
Radiaciones ionozantes contratacion, evaluacion
Radiaciones no ionizantes. de desempefio.
Temperaturas extremas Manipulacion  de Caracteristicas de la
Vibraciones cargas organizacion del trabajo.
Quimicos  Polvos organicos e Movimientos Caracteristicas del grupo
inorganicos forzados social
Fibras
Liquidos (nieblas y rocios) Trabajo manual Condiciones de la tarea
Gases y vapores
Humos metalicos, no
metalicos
Material particulado
Biologicos  Virus Movimientos Interfaz persona-tarea

Bacterias repetitivos
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Hongos
Parasitos
Ricketsias

Jornada de trabajo

Peligros de seguridad

Fisicos Superficies calientes. Tecnologicos Desviaciones en el disefio,
Condiciones de ventilacion e operacion y control de los
iluminacion. procesos

Quimicos  Manipulacion, transporte, Naturales  Condiciones climatoldgicas
almacenamiento (vendaval, lluvias, inundacion)

y geoldgicas (sismo, terremoto,
derrumbe).

Biologicos  Animales e insectos: Publicos Condiciones sociales y de
Mordeduras y picaduras. orden publico.
Plantas que puedan producir Condiciones de movilidad
laceraciones. (accidentes de transito).
Contacto entre fluidos
corporales.

Mecanicos Mecanismos de maquinas y  Trabajoen  Caidas a distinto nivel.
equipos, piezas moviles. alturas Derrumbe de estructuras.
Trabajo con materiales Golpes por caida de objetos.
Herramientas manuales. Atrapamiento.

Eléctricos  Alta, media y baja tensién Espacios Mineria, socavones, pozos,
(redes y puntos de conexion) confinados  tubos, tanques.
Carga estatica

Locativos  Estado de la infraestructura.
Trabajo en diferente y mismo
nivel.
Superficies de trabajo y
accesibilidad.

Orden y aseo.

Nota: Fuente propia.

Anélisis de los riesgos: Segun la NTC-ISO 3100 el analisis del riesgo consiste en el
entendimiento del riesgo mismo, en determinar si los controles existentes son efectivos o si por
el contrario es necesario implementar otras estrategias mas eficaces para tratar el riesgo. Para
analizar el riesgo se deben combinar, las consecuencias que se pueden derivar del riesgo con la

probabilidad de que estas ocurran, de esta manera se determina un nivel de riesgo. Este analisis
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puede ser cualitativo, semicuantitativo o cuantitativo, dependiendo del propoésito del analisis, de
los datos y recursos disponibles y del grado de especificidad que se busque sobre los aspectos del

riesgo.

La GTC 45 propone un método semicuantitativo consistente en una matriz de riesgos, en
el anexo B de la guia se encuentran disponibles algunos ejemplos. En ella se plasma la
identificacion de peligros y la valoracion del riesgo en seguridad y salud ocupacional. Los

pardmetros que se deben analizar de acuerdo a la guia son los siguientes.

Tabla 2.

Nivel de deficiencia.

Nivel de Valor ND Significado
deficiencia
Muy Alto 10 Se ha(n) detectado peligros que determina(n) como posible la
(MA) generacion de incidentes, o la eficiencia del conjunto de medidas
preventivas existentes respecto al riesgo es nula o no existe, o
ambos.
Alto (A) 6 Se ha(n) detectado algun(os) peligro(s) que puedan dar lugar a

incidentes significativo(s), o la eficiencia del conjunto de
medidas preventivas existentes baja, 0 ambos.

Medio (M) 2 Se han detectado peligros que pueden dar lugar a incidentes poco
significativos o de menor importancia, o la eficiencia del
conjunto de medidas preventivas existentes es moderada, o
ambos.

Bajo (B) No se No se ha detectado peligro o la eficacia del conjunto de medidas
asigna valor preventivas existentes es alta, 0 ambos. El riesgo esté controlado.
Estos peligros se clasifican directamente en el nivel de riesgo y
de intervencion cuatro (1V).

Nota: Recuperado de GTC 45 de 2012.
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Nivel de exposicion.
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Nivel de Valor NE Significado
exposicion
Continua (EC) 4 La situacién de exposicion se presenta sin interrupcion o
varias veces con tiempo prolongado durante la jornada
laboral.
Frecuente (EF) 3 La situacion de exposicidn se presenta varias veces durante
la jornada laboral por tiempos cortos.
Ocasional (EO) 2 La situacion de exposicion se presenta alguna vez durante la
jornada laboral y por periodo de tiempo corto.
Esporédica (EE) 1 La situacion de exposicion se presenta de manera eventual.
Nota: Recuperado de GTC 45 de 2012.
Tabla 4.

Nivel de probabilidad (ND x NE).

Nivel de Valor NP Significado
probabilidad
Muy Alto Entre 40 y 24  Situacion deficiente con exposicién continua, 0 muy
(MA) deficiente con exposicion frecuente.
Normalmente la materializacion del riesgo ocurre con
frecuencia.
Alto (A) Entre 20y 10  Situacion deficiente con exposicion frecuente y ocasional,
0 bien situacion muy deficiente con exposicion ocasional
0 esporéadica.
La materializacion del riesgo es posible que suceda varias
veces en la vida laboral.
Medio (M) Entre8y 6 Situacion deficiente con exposicién esporadica. O bien
situacion mejorable con exposicion continua o frecuente.
Es posible que suceda el dafio alguna vez.
Bajo (B) Entred4y?2 Situacion mejorable con exposicion ocasional o0

esporadica, o situacion sin anomalia destacable con
cualquier nivel de exposicion.

No es esperable que se materialice el riesgo, aunque
puede ser concebible.

Nota: Recuperado de GTC 45 de 2012.
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Tabla 5.

Nivel de consecuencia.

Nivel de Consecuencias  NC Significado

Dafios personales

Mortal o Catéstrofico (M) 100 Muerte(s)

Muy Grave (MG) 60 Lesiones o enfermedades graves irreparables (incapacidad
permanente parcial o invalidez)

Grave (G) 25 Lesiones o enfermedades con incapacidad laboral
temporal (ILT)

Leve (L) 10  Lesiones o enfermedades que no requieren incapacidad.

Nota: Recuperado de GTC 45 de 2012.

Tabla 6.

Nivel de riesgo e intervencion (probabilidad x consecuencia).

Nivel de riesgo y de Nivel de probabilidad (NP)
intervencion 40-24 20-10 8-6 4-2
NR= NP x NC
100 I

400-200

Nivel d 1 11 240
Vel de. 480-360 11 120
consecuencias
(NC) 1 1 1l
500-250 200-150 100-50
10 1| 11 200 Il 11 40
400-240 111 100 80-60 1V 20
Nota: Recuperado de GTC 45 de 2012.
Tabla 7.

Significado del nivel de riesgo.

Nivel de riesgo Valor NR Significado

I 4000 - 600 Situacion critica. Suspender actividades hasta que el
riesgo esté bajo control. Intervencion urgente.

] 500 — 150 Corregir y adoptar medidas de control de inmediato.
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i 120 - 40 Mejorar si es posible. Seria conveniente justificar la
intervencion y su rentabilidad.
v 20 Mantener las medidas de control existentes, pero se

deberian considerar soluciones o mejoras y se deben hacer
comprobaciones periodicas para asegurar que el riesgo

aun es aceptable.
Nota: Recuperado de GTC 45 de 2012.

Evaluacion de los riesgos: Segun la NTC-ISO 31000 el propdsito de la evaluacion de
riesgos es facilitar la toma de decisiones basada en los resultados del analisis de riesgos. Se debe
establecer cudles riesgos necesitan tratamiento y se determina la prioridad de los mismos para la
implementacién. Para la toma de decisiones se deben tener en cuenta los requisitos legales y

reglamentarios.

Para el caso de la Seguridad y la Salud en el Trabajo, la organizacion debe establecer
cuales riesgos son aceptables y cuéles no. Por lo tanto es importante que cada organizacion
defina los criterios de aceptabilidad que le den consistencia a todas sus evaluaciones de riesgos,
se debe tener en la naturaleza de los riesgos y la legislacién vigente. A continuacion se encuentra
un ejemplo de aceptabilidad del riesgo planteado en la GTC 45 de 2012 y que es utilizado con

frecuencia por las organizaciones.

Tabla 8.

Aceptabilidad del riesgo.

Nivel de Riesgo Significado Explicacion

I No Aceptable Situacion critica, correccién urgente

I No Aceptable o Aceptable Corregir o adoptar medidas de control
con control especifico

i Mejorable Mejorar el control existente

v Aceptable No intervenir, salvo que un anélisis mas
preciso lo justifique

Nota: Recuperado de GTC 45 de 2012.
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Tratamiento de los riesgos: Segun la NTC-1SO 31000 el tratamiento de riesgos
involucra la seleccion de una o més opciones para modificar los riesgos y la implementacion de
dichas opciones. Escoger las opciones més adecuadas implica equilibrar los costos y los
esfuerzos de la implementacion, frente a los beneficios derivados de los requisitos legales,

reglamentarios, de responsabilidad social y ambiental.

El plan de tratamiento en Seguridad y Salud en el Trabajo tiene por objeto mejorar los
controles existentes si es necesario, 0 atender cualquier otro asunto que lo requiera; debe estar
disefiado por orden de prioridades y se debe documentar el seguimiento a la implementacion del

plan de accién, que incluya responsables, fechas de programacion, ejecucion y estado actual.

Los controles que se van a implementar para dar tratamiento al riesgo, se deben
establecer de acuerdo con la jerarquia de los controles contemplada en la norma NTC-OHSAS

18001:2007, que consiste en:

e Eliminacion: Modificar un disefio para eliminar el peligro, por ejemplo introducir
dispositivos mecanicos de levantamiento para eliminar el peligro de manipulacién
manual. (NTC-OHSAS 18001:2007).

e Sustitucion: Reemplazar por un material menos peligroso o reducir la energia del
sistema (por ejemplo, reducir la fuerza, el amperaje, la presion, la temperatura, etc.).
(NTC-OHSAS 18001:2007).

e Controles de ingenieria: Instalar sistemas de ventilacion, proteccion para las

maéaquinas, enclavamiento, cerramientos acusticos, etc. (NTC-OHSAS 18001:2007).
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e Controles administrativos: Sefializacion, advertencias, instalacion de alarmas,
procedimientos de seguridad, inspecciones de los equipos, controles de acceso,
capacitacion del personal. (NTC-OHSAS 18001:2007).

e Equipos/ elementos de proteccion personal: gafas de seguridad, proteccidn auditiva,
maéscaras faciales, sistemas de detencidn de caidas, respiradores y guantes. (NTC-

OHSAS 18001:2007).

Los tres primeros niveles son los mé&s deseables, aunque no siempre es posible
implementarlos. Durante la aplicacion de la jerarquia, se deben considerar los costos relativos,

los beneficios y la fiabilidad de las operaciones disponibles.

Para el tratamiento de los riesgos prioritarios se deben disefiar programas de vigilancia
epidemioldgica, los cuales involucran estrategias de promocién y prevencion, caracterizacion del
riesgo, mediciones, evaluaciones médicas, seguimiento de casos existentes, entre otras
actividades. Asi mismo cada programa incluye una fase de verificacién que permita evaluar la
efectividad y eficiencia del mismo, con respecto al cumplimiento de los objetivos establecidos

para cada programa.

Monitoreo y revision: Es necesario monitorear todas las etapas del proceso de gestion
del riesgo, la revisioén debe ser continua para garantizar la eficacia y pertinencia del plan de
accion establecido. Los resultados se pueden incorporar en las actividades globales de gestion del

desempefio, se deben registrar y comunicar interna y externamente segin corresponda.

5.3.2 Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.
La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) estima que 2,3 millones de personas

mueren cada afio por accidentes y enfermedades relacionadas con el trabajo, por lo tanto cada
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organizacion es responsable de la salud y la seguridad de sus trabajadores y de todas las personas
que se encuentren bajo su mando o desempefien algin trabajo en su nombre; incluyendo la

promocion y proteccion de la salud fisica y mental.

La implementacion de un sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SST)
pretende ayudar a las organizaciones a mejorar su desempefio en seguridad y salud en el trabajo
gestionando sus riesgos. El propdsito del SG-SST es prevenir fallecimientos, dafios y deterioro

de la salud relacionados con el trabajo, y mejorar y proporcionar un lugar de trabajo seguro.

Segun la norma I1SO 45001 la implementacion de un SG-SST es una decision estratégica
y operacional para una organizacion. El éxito del sistema de gestion de la SST depende del
liderazgo, el compromiso y la participacion desde todos los niveles y funciones de la
organizacion. La implementacion y sostenibilidad del sistema, su eficacia y su capacidad para

lograr sus objetivos dependen de varios factores clave entre los cuales se encuentran:

e El liderazgo y compromiso de la alta direccién, que desarrolle, lidere y promueva una
cultura en la organizacion que apoye al SG-SST.

e La participacion de todos los trabajadores.

e Los procesos para la comunicacion y la consulta.

e Laasignacion de los recursos necesarios para su sostenibilidad.

e Una politica de SST clara y que sea compatible con los objetivos estratégicos generales
y la direccion de la organizacion.

e Laintegracion del SG-SST en los procesos de negocio de la organizacion.

e La evaluacién continua y el seguimiento del sistema para mejorar el desempefio de la

SST.
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e Latoma de conciencia de sus requisitos legales aplicables y otros requisitos.
e Los procesos eficaces para la identificacion de los peligros y el control de los riesgos de

la SST.

La base del enfoque del sistema de gestion de la SST aplicado en la Norma Técnica
Colombiana NTC-OHSAS 18001 de 2007, la ISO 45001 y la legislacion colombiana vigente que
se ampliara en el marco legal, se basan en el ciclo PHVA (Planificar- Hacer- Verificar- Actuar),
que requiere liderazgo, compromiso y participacion desde todos los niveles y funciones de la

organizacion.

El modelo PHVA es un proceso interactivo utilizado por las organizaciones para lograr la
mejora continua. Puede aplicarse a un sistema de gestion y a cada uno de sus elementos

individuales:

Planificar: Establecer los objetivos, programas y procesos necesarios para conseguir

resultados de acuerdo con la politica de la SST de la organizacion. (NTC-OHSAS 18001:2007).

Hacer: Implementar los procesos segun lo planificado. (NTC-OHSAS 18001:2007).

Verificar: Realizar el seguimiento y la medicién de las actividades y los procesos
respecto a la politica de SST y los objetivos, e informar sobre los resultados. (NTC-OHSAS

18001:2007).

Actuar: Tomar acciones para mejorar continuamente el desempefio del sistema de

gestion de la SST para alcanzar los resultados previstos. (NTC-OHSAS 18001:2007).
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Figura 2. Modelo de sistema de gestion PHVA. Fuente: NTC-OHSAS 18001 de 2007

5.3.3 Ruido.

La gran diferencia entre el ruido y el sonido es que el ruido resulta desagradable de
escuchar y el sonido no. El ruido puede producir una sensacion de estrés e irritamiento, mientras
que el sonido es placentero y agradable de escuchar. Cuando se utiliza la expresion “ruido” como
un sinénimo de contaminacion acustica, se hace referencia a un ruido con una intensidad alta que

puede resultar perjudicial para la salud humana.

De acuerdo con el Departamento Nacional de Planeacién (DNP) los entornos con méas de
65 dB se consideran inaceptables. Por debajo de 80 dB el oido humano no presenta alteraciones
definitivas, pero generan molestias como fatiga auditiva. Cuando el ruido supera los 90 dB

empiezan a aparecer lesiones irreversibles.
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5.3.3.1 Tipos de ruido.
Ruido estable o continuo: Presenta variaciones de presion sonora como una funcion del

tiempo iguales 0 menores de 2 dB. (GATISO HNIR 2006).

Ruido impulsivo o de impacto: Es caracterizado por una caida rapida del nivel sonoro que
tiene una duracion de menos de un segundo, la cual entre impulsos o impactos debe ser superior
a este tiempo de lo contrario, se considera ruido estable. Como el que produce una troqueladora o

un martillo. (GATISO HNIR 2006).

Ruido intermitente: Presenta variaciones de presion sonora como una funcién del tiempo
mayores de 2 dB. Es generado por maquinas o sistemas que operan por ciclos. (GATISO HNIR

2006).

Ruido Tonal: Es aquél que manifiesta la presencia de componentes tonales, es decir, que
mediante un analisis espectral de la sefial en un tercio de octava, si al menos uno de los tonos es
mayor en 5 dB(A) que los adyacentes, o es claramente audible, la fuente emisora tiene
caracteristicas tonales. Frecuentemente las maquinas con partes rotativas tales como motores,
cajas de cambios, ventiladores y bombas, crean tonos. Los desequilibrios o impactos repetidos
causan vibraciones que, transmitidas a través de las superficies al aire, pueden ser oidos como

tonos. (Resolucion 6918 de 2010).

Ruido de Baja Frecuencia: Es aquel que posee una energia acustica significante en el
intervalo de frecuencias de 8 a 100 Hz. Este tipo de ruido es tipico en grandes motores diesel de
trenes, barcos y plantas de energia y, puesto que este ruido es dificil de amortiguar, se extiende
facilmente en todas direcciones y puede ser oido a muchos kilémetros. (Resolucion 6918 de

2010).
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5.3.3.2 Fuentes de ruido.

Las fuentes de ruido podemos clasificarlas de la siguiente manera: Maquinas,
herramientas e implementos de produccion como fuentes industriales, si consideramos los
vehiculos de transporte sean estos aéreos, terrestres y maritimos; ademés del funcionamiento de
sus motores con sus partes y accesorios, como rodamientos o claxons. Los electrodomésticos y
equipos utilizados en el hogar en las actividades de la vida cotidiana familiar, se consideran

fuentes de ruido domésticas.

5.3.3.3 Instrumentos de Medicion.
Los instrumentos que pueden utilizarse en una evaluacion higiénica de ruido son:

Sondmetro integrador-promediador, dosimetro personal y calibrador acustico.

5.3.3.4 Efectos del ruido sobre la salud.
Los efectos adversos derivados de la exposicion al ruido ocupacional dependen de la
susceptibilidad personal, del tiempo de exposicién, de la frecuencia y de la intensidad. Es
posible encontrar efectos adversos psicolégicos, cardiovasculares, fisioldgicos y los efectos

acusticos que son los mas comunes y estudiados.

Efectos psicoldgicos: Estrés agudo, irritabilidad, trastornos del suefio y dificultad para la
concentracion, lo cual puede generar un descenso en el nivel del rendimiento y aumentar el nivel

de ansiedad.

Efectos cardiovasculares: Taquicardia y taquipnea, es decir aceleracion del pulso,

elevacion de la presion sanguinea y de la frecuencia respiratoria.
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Efectos fisioldgicos: Hiperreflexia, dilatacion pupilar, alteraciones en la secrecion

gastrointestinal, vértigo, estrechamiento del campo visual y problemas de acomodacion.

Efectos acusticos: Fatiga auditiva, tinnitus, hipoacusia y sordera.

Hipoacusia conductiva (CIE-10): Disminucién de la capacidad auditiva por alteracion
a nivel del oido externo o medio, que impide la normal conduccion del sonido al oido

interno.

Hipoacusia neurosensorial (CIE-10): Disminucion de la capacidad auditiva por
alteracion a nivel del oido interno, del octavo par craneal o de las vias auditivas
centrales. Las alteraciones mas frecuentes se relacionan con las modificaciones en la

sensibilidad coclear.

Hipoacusia mixta (CIE-10): Disminucién de la capacidad auditiva por una mezcla de

alteraciones de tipo conductivo y neurosensorial en el mismo oido.

Hipoacusia neurosensorial inducida por el ruido en el lugar de trabajo (HNIR) (CIE-
10): Es la hipoacusia neurosensorial producida por la exposicion prolongada a niveles
peligrosos de ruido en el trabajo. Aunque su compromiso es predominantemente
sensorial por lesion de las células ciliadas externas, también se han encontrado
alteraciones en mucha menor proporcion a nivel de las células ciliadas internas y en

las fibras del nervio auditivo.

La pérdida de la audicion de origen laboral puede ser parcial o total, unilateral o bilateral,
de conduccién o neurosensorial o una mezcla de ambas. Los factores de riesgo involucrados en

la pérdida auditiva son:
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e Nivel de presion sonora

e Tipo de ruido

e Tiempo de exposicion al ruido

e Edad.

e Otros factores: Caracteristicas del sujeto receptor, ambiente de trabajo, distancia
al foco sonoro y posicidon respecto a este, sexo, enfermedades, otoesclerosis,

sordera por traumatismo craneal.

5.3.4 Vigilancia epidemiologica

Como se mencioné previamente en la Gestion del Riesgo, la vigilancia epidemiolodgica es
una metodologia empleada para dar tratamiento a los riesgos prioritarios a través de programas
de intervencién para controlar o reducir los efectos negativos en la salud de los trabajadores a

causa de la exposicion a los factores de riesgo.

La vigilancia epidemioldgica se define como “la recoleccion sistemética, analisis e
interpretacion de datos de salud necesarios para la planificacion, implementacion y evaluacién de
politicas de salud publica, combinado con la difusién oportuna de los datos a aquellos que

necesitan saber”. (Centers for Disease Control and Prevention, CDC).

Un Programa de Vigilancia Epidemioldgica (PVE) estd compuesto por una serie de
actividades que buscan reunir informacion para conocer el comportamiento de los riesgos que
afectan a los trabajadores. Su principio es la prevencion y el control, su objetivo es la proteccion
de la salud de los trabajadores y el resultado es hacer recomendaciones pertinentes, con bases
objetivas y cientificas, para implementar medidas de control y prevencién a corto y/o mediano

plazo.
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Las etapas de un PVE se pueden resumir de la siguiente manera:

a) Identificar las fuentes de informacion.

b) Recoleccion de la informacion.

c) Seleccion de los datos necesarios para la enfermedad que se pretende vigilar.

d) Establecer la periodicidad con la cual se debe informar y los canales a utilizar.

e) Realizar investigaciones que ayuden a profundizar el cuadro de estudio.

f) Reunir datos, hacer procesamiento de la informacion, analisis e interpretacion de
los mismos.

g) Redactar un informe final.

Los programas de Vigilancia Epidemioldgica incluyen la intervencion de las condiciones

del ambiente de trabajo con la intervencion en los trabajadores expuestos:

Intervencién en el ambiente: Se desarrolla con caracter preventivo e involucra el
monitoreo, la evaluacion y el control del factor de riesgo existente en el ambiente. (ARL Sura,

2011).

Intervencion en el trabajador: Desde acciones como la identificacion de factores de
riesgo individual y el rastreo periodico de su condicion de salud, identificando sintomas o signos.
De igual forma, a través de la observacion del comportamiento, la motivacion y capacitacion, y
el uso de los elementos de proteccion personal, entre otros aspectos relacionados con la

exposicion ocupacional. (ARL Sura, 2011).

El resultado de las estrategias desarrolladas en un programa o sistema de vigilancia
epidemioldgica se evidencia en el cumplimiento de los objetivos planteados, no basta con

limitarse a realizar mediciones ambientales y evaluaciones medicas, lo mas importante es la
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intervencion sobre la fuente, el medio y el trabajador, permitiendo el resultado esperado en

prevencion, mitigar, controlar y preferiblemente eliminar.
5.4 Margo Legal

5.4.1 Decreto 1072 de 2015.

El Decreto 1072 de 2015, también llamado Decreto Unico Reglamentario del Sector
Trabajo compila toda la legislacion colombiana relacionada con el trabajo. El titulo 4
corresponde con los riesgos laborales, en su capitulo 6 (equivalente al Decreto 1443 de 2014) se
definen las directrices de obligatorio cumplimiento que se deben tener en cuenta para
implementar el Sistema de Gestidn de Seguridad y Salud en el Trabajo y que deben ser aplicadas
por todos los empleadores publicos y privados que contraten personal bajo cualquier modalidad

de contratacion.

El Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) consiste en el
desarrollo de un proceso l6gico y por etapas, basado en la mejora continua y que incluye la
politica de seguridad y salud en el trabajo; la organizacion, planificacion, aplicacion, evaluacién
y auditoria del sistema de gestion y las acciones de mejora; con el objetivo de anticipar,
reconocer, evaluar y controlar los riesgos que puedan afectar la seguridad y la salud de los

trabajadores.

El SG-SST debe ser liderado e implementado por el empleador, con la participacion de
los trabajadores y/o contratistas. EI empleador debe abordar la prevencion de accidentes de
trabajo y enfermedades laborales, asi como la proteccién y promocién de la salud de los
trabajadores; a través de un sistema de gestion cuyos principios estén basados en el ciclo PHVA

(Planificar, Hacer, Verificar y Actuar).
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El SG-SST se debe ajustar al tamafio y caracteristicas de cada empresa, puede ser

compatible con los demas sistemas de gestion dentro de la organizacion y/o integrarse con ellos.

Este decreto establece las obligaciones del empleador, de los trabajadores y de las
administradoras de riesgos laborales (ARL). También establece los documentos que debe tener
cada empresa con respecto al sistema de gestion, la forma de conservarlos y comunicarlos al

interior de la organizacion.

5.4.2 Resolucion 1111 de 2017.

Posteriormente el Ministerio del Trabajo define los Estandares Minimos del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el trabajo, a través de la Resolucion 1111 de 2017. Los
Estdndares Minimos son el conjunto de normas, procedimientos y requisitos de obligatorio
cumplimiento para las empresas, sin embargo son graduables y proporcionales a las
caracteristicas propias de cada organizacion, es decir, que se ajustan de acuerdo con el nimero
de empleados, la actividad econémica, la labor u oficios que se desarrollen en cada empresa;
dando cobertura a la totalidad de trabajadores, incluyendo contratistas, estudiantes, trabajadores

en misién y abarcando todas las sedes o instalaciones.

La alta direccién liderara la implementacién de los Estandares Minimos y se encargara de
la ejecucion y seguimiento del plan de trabajo anual, asi como la realizacion de auditorias
internas que permitan detectar fallas y establecer oportunidades de mejora al interior del SG-

SST.

Teniendo en cuenta que Industrias D’mol SAS es un microempresa clasificada por su
actividad econémica con clase de riesgo 11, el responsable del disefio y ejecucién del SG-SST

puede ser un técnico o tecndlogo en Seguridad y Salud en el Trabajo, con licencia vigente,
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vinculo laboral con la empresa y que acredite la aprobacion del curso de capacitacion virtual de

cincuenta (50) horas.

La resolucion 1111 de 2017 plantea las siguientes cinco fases dentro del SG-SST, estaran

a cargo de la empresa y contarén con la asesoria de las ARL:

a)

b)

d)

Evaluacion inicial: Es la autoevaluacion realizada por la empresa conforme a los
estandares minimos, con el fin de identificar las prioridades y necesidades en
Seguridad y Salud en el Trabajo.

Plan de mejoramiento conforme a la evaluacion inicial: Es el conjunto de elementos
de control que consolida las acciones de mejoramiento necesarias para corregir las
debilidades encontradas en la autoevaluacion. Se debe disefiar el Sistema y Gestion
de Seguridad y Salud en el Trabajo y formular el plan de trabajo anual.

Ejecucion: Es la puesta en marcha del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
trabajo.

Seguimiento y plan de mejora: Es el momento de vigilancia preventiva de la
ejecucion. Se debe establecer plan se mejorar conforme al plan ejecutado en el afio
en curso (2018) e incorporar el plan de gestion formulado para el afio siguiente
(2019).

Inspeccion, Vigilancia y Control: Fase de verificacion del cumplimiento de la
normatividad vigente sobre el SG-SST. Esta fase estara a cargo del Ministerio de

Trabajo.

La implementacion definitiva del SG-SST se realizara desde enero del 2020, y en los

afos sucesivos el Plan de Mejora debe formularse y aprobarse en diciembre del afio anterior.
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En el Articulo 12 se establece la tabla de valores para la calificacién en los Estandares

Minimos conforme al ciclo PHVA.

En el Articulo 15 se establecen los indicadores minimos de Seguridad y Salud en el
Trabajo: La severidad, frecuencia y mortalidad de los accidentes de trabajo, la prevalencia e

incidencia de las enfermedades laborales, y el ausentismo laboral.

En el Articulo 21 se establece que el incumplimiento a la resolucion, al anexo técnico de
la misma y demas normas le adicionen, modifiquen o sustituyan, dara lugar a sanciones en los
términos previstos en el articulo 91 del Decreto 1295 de 1994, modificado parcialmente y
adicionado por el articulo 13 de la Ley 1562 de 2012 y en armonia con el capitulo 12, titulo 4,

parte 2, libro 2 del Decreto 1072 de 2015.

Conforme a los articulos 8 y 11 de la Ley 1610 de 2013 se podré dar el cierre parcial o

definitivo de las empresas, tareas, sedes o centros de trabajo.

5.4.3 Resolucién 2400 de 1979.

En cuanto a la reglamentacion en higiene y seguridad industrial sigue estando vigente la
Resolucién 2400 de 1979, por medio de la cual el Ministerio de Trabajo y de Seguridad Social
establecié algunas disposiciones sobre vivienda, higiene y seguridad en los establecimientos de
trabajo. EL Titulo Il establece las normas generales sobre los riesgos fisicos, quimicos y
bioldgicos, el Capitulo 1V abarca lo relacionado con el ruido y la vibracion y se establecen entre

otras las siguientes normas:

e En todos los establecimientos de trabajo donde se produzca ruido, se deben realizar
estudios técnicos para aplicar sistemas o métodos que puedan reducirlos o

amortiguarlos al maximo. (Articulo 88).
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Revisar de preferencia la maquinaria vieja, defectuosa o en mal estado. Ajustarla o
renovarla segun sea el caso. Si es posible cambiar los engranajes metalicos por no-
metalicos o por poleas. (Articulo 88).

Los motores a explosion deberan estar equipados con silenciador eficiente. (Articulo
88).

El nivel maximo admisible para ruidos de caracter continuo en los lugares de trabajo
sera de 85 dB de presion sonora, debe ser medido en el lugar donde el trabajador
mantiene su cabeza habitualmente y es independiente de la frecuencia (ciclos por
segundo o Hertz). (Articulo 88).

En los lugares donde el ruido sobrepase el valor maximo permisible, se deberan
efectuar estudios ambientales con instrumentos que determinen el nivel de presion
sonora y la frecuencia. (Articulo 89).

El control de la exposicion al ruido se realizard a través de los siguientes métodos:
Reducir el ruido en el origen mediante un encerramiento parcial o total de la
maquinaria o procesos productores del ruido, cubriendo superficies (techos y paredes)
con materiales especiales para absorber el ruido. Controlar el ruido entre el origen y la
persona instalando pantallas de material absorbente, aumentar la distancia entre el
origen del ruido y el personal expuesto. Limitar el tiempo de exposicion de los
trabajadores. Retirar trabajadores hipersensibles al ruido. Suministrar elemento de
proteccion personal (EPP) como tapones, orejeras, etc. (Articulo 90).

Todo trabajador expuesto a intensidades de ruido superiores al nivel permisible y que
estd sometido a factores de riesgo que determinan la pérdida audicién (tiempo de

exposicion, presion sonora, frecuencia del ruido, distancia de la fuente del ruido,
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origen del ruido, edad, susceptibilidad, posicién del oido con respecto al sonido,
caracter de los alrededores, etc.) deberéd ser sometido a examenes médicos periodicos
que incluyan audiometrias semestrales. El costo estard a cargo del empleador.
(Articulo 91).

e Suministrar equipo de proteccion a los trabajadores que estén expuestos a niveles de
ruido mayor de 85 decibles, independientemente del tiempo de exposicion y la
frecuencia. (Articulo 92).

e En los lugares de trabajo donde predomine la labor intelectual, los niveles de
intensidad sonora no podran superar los 70 decibles, independientemente de la
frecuencia y tiempo de exposicion. (Articulo 92).

e Cuando las medidas anteriores resulten insuficientes para evitar la fatiga nerviosa o
trastornos organicos de los trabajadores producidos por el ruido, se deben conceder
pausas sistematicas o de rotacion de sus labores. (Articulo 92).

e El anclaje de maquinaria que produzca ruido, vibraciones o trepidaciones, se realizara
con las técnicas mas eficientes, logrando su 6ptimo equilibrio estatico y dinamico.
(Articulo 96).

e Se prohibe instalar maquinas o aparatos ruidosos adyacentes a paredes o columnas

(menos de un metro). (Articulo 96).

5.4.4 Resolucion 1792 de 1990.
El Ministerio de Trabajo y Seguridad Social y de Salud expidieron la Resolucién 1792 de
1990 por la cual se adoptaron los siguientes valores limites permisibles para la exposicion

ocupacional al ruido:
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Para exposicion durante 8 horas: 85dB

Para exposicion durante 4 horas: 90 dB

Para exposicion durante 2 horas: 95 dB

Para exposicion durante 1 hora: 100 dB

Para exposicion durante media hora: 105 dB

Para exposicion durante ¥ hora: 110 dB

Para exposicion durante 1/8 hora: 115 dB.

Estos valores son aplicados a ruido continuo o intermitente, sin exceder la jornada laboral

méaxima vigente de 8 horas diarias.

5.4.5 Resolucion 2844 de 2007 y las GATISST

Con esta resolucion se adoptan las Guias de Atencion Integral de Salud Ocupacional
Basadas en la Evidencia (GATISO) para las diez principales causas de morbilidad profesional,
que abordan los aspectos importantes para tener en cuenta en la prevencion y tratamiento de
dichas enfermedades. En 2015 se publicé la actualizacion de estas guias y dando continuidad a la

nueva terminologia adoptada con la Ley 1562 de 2012, reciben el nombre de GATISST.

Una de las diez guias esta relacionada con la exposicién al ruido, se conoce con el
nombre de “Guia de atencion integral de Seguridad y Salud en el Trabajo para hipoacusia
neurosensorial inducida por ruido u ototéxicos”. Los temas abordados por la guia son los
factores de riesgo para desarrollar hipoacusia neurosensorial, las medidas preventivas que estan
acorde con los niveles de ruido y tiempos de exposicion anteriormente descritos, las medidas de
vigilancia epidemiologica, el diagnostico de hipoacusia neurosensorial y las medidas de

intervencion a nivel laboral en trabajadores que ya hayan sido diagnosticados.
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6. Disefio Metodoldgico

El estudio realizado en la empresa Industrias D’mol SAS se fundamenta en un paradigma
cualitativo, ya que emplea la recoleccion y analisis de datos para dar respuesta a los interrogantes
planteados en la formulacion del problema. La investigacion tiene un alcance exploratorio
teniendo en cuenta que se examina un tema poco estudiado al interior de la compafia, y en
mayor proporcion tiene un alcance descriptivo ya que busca especificar las propiedades,
caracteristicas y los perfiles de las personas, grupos y comunidad, a través de un método de

andlisis de la informacion recolectada para la evaluacion inicial de la compafiia.

6.1 Recoleccion de la informacion

6.1.1 Fuentes primarias.
Se realizd una observacion en todos los lugares de trabajo, especialmente donde se
observa mayor nivel de exposicion al ruido, tomando como referencia la Resolucién 2400 de

1979 para establecer el cumplimiento del reglamento en higiene industrial.

Se realizaron entrevistas al Gerente y Directora de Recurso Humano y SST.

Se realizd una encuesta de morbilidad sentida dirigida a todo el personal, con el fin de
detectar sintomatologia auditiva, percepcién del riesgo y nivel de conciencia con respecto a la
prevencion. Las encuestas fueron aplicadas a través de un cuestionario estructurado, en las

instalaciones de la empresa y durante los tiempos de descanso.

6.1.2 Fuentes secundarias.

La documentacion solicitada a la empresa para revision es la siguiente:

e Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo.
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e Diagndstico de las condiciones de salud de los trabajadores, el cual se obtiene de los
examenes médicos ocupacionales.

o Perfil Sociodemogréfico de los trabajadores.

e Matriz de identificacion de Peligros y Riesgos.

e Estadisticas de enfermedad laboral, si las hay.

e Registro de ausentismo laboral.

e Andlisis de la situacién de trabajo, si los hay.

e Documentacion disponible sobre mediciones de ruido previas, si las hay.

e Documentacién de medidas preventivas implementadas hasta el momento, si las hay.

Si la empresa no cuenta con toda la documentacién solicitada, se dejara registro de la

ausencia de dicha informacion.

6.1.3 Fuentes terciarias.

Para el desarrollo de la investigacion se tom6 como punto de partida el marco legal
colombiano vigente explicado previamente, se revisaron las Normas y Guias Técnicas como
NTC-ISO 31000, NTC-OHSAS 18001, GTC 45, ISO 45001, la GATISST para hipoacusia
neurosensorial, la Guia técnica para el andlisis de exposicion a factores de riesgo ocupacional en
el proceso de evaluacion para la calificacion de origen de la enfermedad profesional del
Ministerio de la Proteccion Social; y se revisaron trabajos de grado relacionados con el andlisis y

la prevencidon de riesgos generados por exposicion al ruido.

6.1.4 Poblacion.
Se tomara toda la poblacion expuesta de la empresa Industrias D'mol SAS, tanto el

personal administrativo como el operativo, para un total de 10 trabajadores.
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6.1.5 Materiales.
La empresa Industrias Dmol SAS, pone a disposicion la documentacion necesaria que se

requiera para efectuar las actividades que requiere el proyecto.

6.1.6 Técnicas.

Se realizard una encuesta de morbilidad sentida disefiada especificamente para el
proyecto. Se recopilara y tabulara la informacion recolectada de las encuestas a los trabajadores
y de los datos obtenidos de la organizacion para posteriormente elaborar graficas o cuadros

estadisticos que faciliten el andlisis de resultados y la toma de decisiones.

6.2 Andlisis de la informacion

Para el desarrollo del programa de vigilancia epidemiolégica, se establecieron unas fases
del estudio. En primer lugar se debe recopilar toda la informacion disponible que Industrias
D’mol SAS tenga sobre el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.
Posteriormente se debe integrar y analizar la informacion recolectada, para luego plantear la
propuesta de solucion al problema, la cual consiste en disefiar el programa de vigilancia

epidemioldgica.

6.2.1 Fase |: Evaluacién del Sistema de Gestion de SST de Industrias D’mol SAS.

En esta fase se realizd la evaluacién inicial de la empresa Industrias D’mol SAS, de
acuerdo como lo establece la Resolucion 1111 de 2017 conforme a los Estandares Minimos del
SG-SST para establecer el nivel de cumplimiento. El anélisis de la informacion recolectada se

llevd a cabo de la siguiente manera:

a) Determinar la presencia de factores de riesgo pre-existentes con la informacion

recolectada del diagnostico de condiciones de salud y perfil sociodemogréfico.
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b) Integracion de la informacidn recolectada a través de la observacion y la matriz de
identificacion de peligros y riesgos.

c) Tabulacion de las encuestas.

d) Integracion de los resultados de las encuestas con la informacion disponible de
estadisticas de enfermedad laboral y ausentismo laboral.

e) Analizar la documentacion adicional disponible de la empresa para determinar las

oportunidades de mejora.

6.2.2 Fase I1: Establecer Programa de Vigilancia Epidemioldgica.

En esta fase se disefia el Programa de Vigilancia Epidemiologica donde se proponen las
medidas de control e intervencidn sobre el riesgo fisico generado por ruido, y las actividades de
promocion y prevencion. También se deben establecer indicadores que permitan medir el

impacto o la efectividad del programa propuesto.

6.2.3 Fase I11: Determinar tiempos y recursos del PVE.
Se deben establecer los tiempos de ejecucion para cada actividad planteada dentro del
programa de vigilancia epidemioldgica y determinar los recursos humanos, técnicos y

financieros necesarios para llevar a cabo el PVE.
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7. Resultados

7.1 Fase I: Evaluacion del Sistema de Gestion de SST de Industrias D’mol SAS.

Se reviso la evaluacion inicial del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo
de Industrias D’mol SAS, realizada el 28 de junio de 2018. De acuerdo con los estandares
minimos de la Resolucion 1111 de 2017, se encontré un porcentaje de cumplimiento del 9.0%,

dado por los siguientes items:

Tabla 9.

Evaluacién inicial del SG-SST

PHVA Estandar Cumplimiento

1. Recursos Afiliacion al Sistema General de
Riesgos Laborales.

Planear 2. Gestion integral del Sistema de Evaluacion e identificacion de

la seguridad y salud en el prioridades.
Trabajo Evaluacion y  seleccion  de
proveedores y contratistas
3. Gestion de la salud Agua potable, servicios sanitarios y
Hacer disposicion de basuras
4. Gestion de peligros y riesgos. Ninguno
5. Gestion de amenazas. Ninguno
Verificar 6. Verificacion del SG-SST Ninguno
Actuar 7. Mejoramiento Ninguno

Nota: Fuente propia

La evaluacion inicial completa se encuentra en el ANEXO A en archivo adjunto. Es
importante aclarar que después de esta evaluacion la empresa ha continuado realizando avances
en la implementacion del Sistema de Gestion, especialmente en lo que respecta a Planear y

Hacer.
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Desde el 14 de agosto del presente afio cuentan con la Matriz IPVR (ldentificacion de

Peligros y Valoracion del Riesgo), en la cual se encuentra el ruido con una clasificacion 1 (No

aceptable) tanto para el personal operativo como administrativo, por lo cual se considera un

riesgo prioritario. En la tabla 10 se presenta una sintesis de los riesgos clasificados con un nivel |

VAIP
Tabla 10.
Riesgos prioritarios de Industrias D ’mol segun la matriz IPVR
Clasificacion Tipo de riesgo y descripcién Nivel de riesgo
del riesgo
Ruido: Intermitente. Generado por las maquinas
y herramientas del taller de produccién.
Fisico Vibracion: Maquinaria sin puntos de sujecién o Il No aceptable o aceptable
anclaje en piso o pared. con control especifico.
Calor: Generado por maquina inyectora en | Il No aceptable o aceptable
produccion. con control especifico.
Quimicos Humos metalicos, fibras. Il No aceptable o aceptable
con control especifico.
Biomecanico  Movimientos repetitivos, posturas prolongadas y | Il No aceptable o aceptable
forzadas y manipulacion de cargas. con control especifico.
Mecanicos: Maquinaria con elementos moviles. Il No aceptable o aceptable
Condiciones con control especifico.
de seguridad  Orden y aseo: Obstaculos en vias de evacuacion. | Il No aceptable o aceptable

con control especifico.

Nota: Fuente propia

La matriz IPVR completa se encuentra en el ANEXO B en archivo adjunto.

7.1.1 Examenes meédicos ocupacionales.

La empresa se encuentra en proceso de implementar los exdmenes médicos ocupacionales

de acuerdo a la Resolucion 2346 de 2009 y Resolucion 1918 de 2009. Hasta el momento se han

realizado examenes de ingreso a los trabajadores que ingresaron en el Gltimo afio, dentro de estos
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se encuentra el examen fisico general, visiometria y audiometria. No se han realizado examenes
periodicos o de retiro. En la tabla 11 se encuentran las audiometrias realizadas hasta el momento,
en las cuales no se ha encontrado ningun trabajador con lesion auditiva. Los trabajadores méas
antiguos no tienes exadmenes médicos ocupacionales, por lo tanto no se cuenta con un

Diagnostico de Condiciones de Salud.

Tabla 11.

Registro de Audiometrias.

Puesto de Pérdida auditiva (0 a Lesion
Trabajador trabajo Edad 25db) auditiva
Izquierdo |Normal |Ninguna
Jeison Espinosa Operario CNC 24 Derecho  |Normal |Ninguna
John Alexander Izquierdo | Pendiente | NA
Agudelo Jefe produccion 47 Derecho | Pendiente | NA
Izquierdo | Pendiente | NA
Juan Carlos Isaza Administrador 34 Derecho | Pendiente | NA
Izquierdo | Pendiente | NA
Juan David Agudelo Operario CNC 28 Derecho | Pendiente | NA
Auxiliar Izquierdo |Normal |Ninguna
Marcela Vergara administrativo 30 Derecho  |Normal |Ninguna
Izquierdo |Normal |Ninguna
Paula Ruiz Operario 39 Derecho  |Normal |Ninguna
Izquierdo |Normal |Ninguna
Juan Carlos Ramirez | Operario CNC 37 Derecho  |Normal |Ninguna
Izquierdo |Normal |Ninguna
Santiago Jaramillo Proyectos 30 Derecho  |Normal |Ninguna
Izquierdo | Pendiente | NA
Monica Gonzalez Gestion humana 34 Derecho  |Pendiente | NA
Operario de Izquierdo |Normal |Ninguna
Edwin Monsalve inyeccion 29 Derecho |Normal |Ninguna

Nota: Recuperado de Industrias D’mol SAS.
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De igual manera es importante resaltar que no se han realizado profesiogramas que
permitan determinar los examenes requeridos y los riesgos a los que esta expuesto el trabajador

en su puesto de trabajo de acuerdo con cada cargo.

7.1.2 Ausentismo laboral y ATEL.

De acuerdo a la documentacion solicitada a la empresa, se encuentra que no llevan un
registro donde se evidencie el ausentismo laboral. Por lo tanto no es posible realizar una
trazabilidad que permita determinar causas del ausentismo, tipos de enfermedades, tiempos de
incapacidad, etc., entre otros datos que puedan contribuir a establecer indicadores del ausentismo

laboral en la compaiiia.

Hasta la fecha no hay reportes de Accidentes de Trabajo ni de Enfermedades Laborales.

7.1.3 Perfil sociodemograéfico.
Se reviso el perfil sociodemogréfico de los trabajadores de la empresa Industrias D’mol
SAS. Conocer este perfil es importante para tener un mejor entendimiento de las caracteristicas

de la poblacién a quien va dirigido este Programa de Vigilancia Epidemiolégica.

La recoleccion de datos se realizé a través de una encuesta que se encuentra disponible en

el ANEXO C. Los datos mas relevantes se especifican en las siguientes gréficas.
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PERSONAL POR GENERO EN
INDUSTRIAS DMOL SAS

mF

-M

Figura 3. Genero del personal. Fuente: Industrias D’mol SAS.

El 70% de los trabajadores de la empresa Industrias D’mol SAS son hombres, un 30% del
area administrativa y un 40% del area operativa. EI 30% del personal son mujeres, donde un 20%

son parte del &rea administrativa y el 10% del &rea operativa.

ESCOLARIDAD DEL PERSONAL
INDUSTRIAS DMOL SAS

M BACHILLER TECNICO m PROFESIONAL

\ 30%

Figura 4. Escolaridad del personal. Fuente: Industrias D’mol SAS.

La empresa posee un 30% del personal bachiller, un 30% del personal tiene estudios
técnicos, este 60% corresponde en su gran mayoria al personal operativo. Un 40% del personal

es profesional. Es importante adaptar los procesos y funciones de acuerdo al perfil de cada cargo.
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ESTADO CIVIL DEL PERSONAL
INDUSTRIAS DMOL SAS

CASADO
30%

SOLTERO
30%

UNION
\ LIBRE ’

Figura 5. Estado civil del personal. Fuente: Industrias D’mol SAS.

El 40% de los trabajadores de la empresa vive en unién libre, un 30% estan casados y

30% son solteros. Concluyendo que el 70% de la poblacion tiene un grupo familiar.

EMPLEADOS QUE TIENEN HIJOS
EN INDUSTRIAS DMOL SAS

mSI mNO

40%

Figura 6. Empleados con Hijos. Fuente: Industrias D’mol SAS.

El 60% de los empleados tiene hijos, por lo tanto hay una familia que puede verse
afectada a nivel social y econdmico, por cualquier situacion que pueda presentarse con un

trabajador.
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ESTRATO SOCIOECONOMICO DE
LOS EMPLEADOS INDUSTRIAS
DMOL SAS

Hl w2 m3 m4 m5

10%

Figura 7. Estrato socio-econdémico del personal. Fuente: Industrias D’mol SAS.

La mayoria de los trabajadores se encuentran en un estrato socioeconémico tres, un 60%.
Esto permite determinar que la gran mayoria de empleados tiene todos los servicios publicos,
una calidad de vida digna con cierto poder adquisitivo y posiblemente con un endeudamiento

alto.

7.2 Fase Il: Programa de Vigilancia Epidemioldgica para el control del ruido en

Industrias D’mol SAS.

7.2.1 Objetivo.
Disefiar e implementar un programa de vigilancia epidemioldgica para la prevencion y
control del riesgo fisico generado por ruido, en el marco del plan de trabajo anual establecido

para el afio 2019 por el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

7.2.2 Alcance.
Este programa esta orientado a la deteccidn y vigilancia de enfermedades generadas por

exposicion al ruido en el lugar de trabajo, especialmente de la hipoacusia neurosensorial.
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Este texto serad de consulta obligatoria para todos los responsables de la implementacion
del PVE y debera ser revisado y actualizado una vez se tenga establecido el diagnéstico
epidemioldgico, si las condiciones de trabajo cambian o si se identifican nuevas necesidades de

evaluacion.

El alcance de este programa se detalla en la siguiente tabla de acuerdo con el ciclo

PHVA.

Tabla 12.

Alcance del Programa de Vigilancia Epidemioldgica.

Fase Descripcion

Planear Establecer objetivos y alcance del PVE.

Determinar poblacion objeto.

Delegar responsables del PVE.

Identificacidn de peligros y riesgos.

Actualizacion del diagnostico de condiciones de salud de los
trabajadores.

Establecer los indicadores.

Hacer Metodologia:
e Diagndstico epidemioldgico
¢ Disefio e implementacidn de las medidas de control.

Verificar Evaluacion del PVE, calculando indicadores.

Actuar Acciones correctivas de acuerdo con los resultados encontrados

dirigidos a la mejora continua.
Nota: Fuente propia
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7.2.3 Poblacion objeto.

En este programada seran incluidos todos aquellos trabajadores que en su lugar de trabajo
estén expuestos a niveles de ruido superiores a 82 dB o su equivalente en la jornada laboral
(teniendo en cuenta TLV y su tasa de intercambio). Deben ser incluidos los trabajadores que

ingresan a la compafiia bajo esta exposicion.

7.2.4 Responsabilidades.

Gerencia: Debe garantizar medidas de prevencion y promocién de la salud de los
trabajadores y los ambientes de trabajo. Establecer y garantizar los recursos necesarios para la
implementacién del PVE. Apoyar y facilitar la formacion del encargado de SST, en este caso la

Directora de Gestion Humana.

Directora de Gestion Humana - Encargada de SST: Debe coordinar la implementacion y
seguimiento del PVE. Realizar visitas periddicas a todas las areas para verificar el cumplimiento
de las medidas implementadas. Garantizar la ejecucion de la vigilancia médica y ambiental

correspondiente. Definir los criterios de aptitud para los cargos que estan expuestos al riesgo.

Trabajadores: Velar por el cuidado integral de su salud (autocuidado). Suministrar
informacion veridica y completa durante sus exdmenes ocupacionales. Cumplir con las normas e
instrucciones del PVE, incluyendo el uso adecuado de los EPP y la asistencia a las

capacitaciones programadas.

7.2.5 Metodologia (Hacer).
En primer lugar se debe establecer un Diagndéstico Epidemioldgico teniendo en cuenta las
caracteristicas del agente higiénico y de la exposicion, las caracteristicas administrativas, una

evaluacion subjetiva y una evaluacion objetiva correspondiente a la medicién ambiental.
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Posteriormente, teniendo en cuenta los hallazgos, determinar cuales son las medidas de control

que deben ser implementadas.

7.2.5.1 Diagnastico epidemiologico.
En este momento no se cuenta con la totalidad de la informacion requerida, ya que en la

compafiia nunca se ha realizado una medicion ambiental para determinar los niveles de ruido.

Caracterizacion del agente higiénico y de la exposicion: La fuente del ruido se origina
en la maquinaria utilizada, especialmente el compresor de aire, cuando se carga para las dos
maquinas inyectoras, con un ruido por intervalos de cinco minutos durante dos horas. El ruido es
variable dependiendo de las maquinas que estén en funcionamiento y de la pieza que se esté

moldeando, por ejemplo, una de las dos inyectoras genera un ruido mas agudo.

Teniendo en cuenta lo anterior, el tipo de ruido producido es intermitente, ya que las
maquinas operan por ciclos. La infraestructura de la empresa y especificamente del taller no
cuenta con materiales ni medidas de insonorizacion, razon por la cual el personal administrativo

también se encuentra expuesto al ruido generado en el taller.

Tabla 13.

Fuente del ruido.

Montacarga Compresor de aire
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Erosionadora (Definicion de detalles del Retificadora plata (Rectificado de
_molde) piezas)
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Fresadora CNC (Magquinado de piezas) Fresadora CNC (Maguinado de piezas)

Nota: Fotos tomadas en Industrias D’mol SAS.

Caracteristicas administrativas: Teniendo en cuenta que hasta la fecha no hay casos
reportados de enfermedad laboral de ningun tipo, las medidas administrativas implementadas
corresponden con la prevencion primaria. Hay evidencia de una entrega de dotacion de
elementos de proteccion personal en el Gltimo afio equivalente a un par de protectores auditivos
de insercion reutilizables y un protector de tipo orejera. Estos ultimos se utilizan en la actualidad
s6lo cuando las maquinas estdn en movimiento y de manera simultanea con los protectores de
insercion por recomendacién de la ARL. Si los trabajadores necesitan mas, los deben pedir, pero

no esta protocolizada la frecuencia de la dotacion de los EPP.

Los trabajadores tienen una jornada de 8 horas diarias. En planta los operarios CNC y o
mecanicos deben conocer el funcionamiento de la maquinas y herramientas con las que cuenta la
empresa, por ende estan en constante rotacion en las maquinas, de acuerdo a la necesidad del

proyecto.
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Como se menciond previamente se han realizado examenes médicos ocupacionales de
ingreso a los trabajadores que han ingresado en el dltimo afio, los mas antiguos no tienen

examenes de ingreso y no se han realizado examenes periodicos ni de egreso.

No se han realizado mediciones ambientales hasta el momento, solo se tiene una
evaluacion de la ARL, en la que esta afiliada la empresa, con un diagndstico, que hace la entidad

con el fin de evaluar si la empresa requiere de la medicion ambiental, en este caso de ruido.

En el momento se esta realizando mantenimiento preventivo de la maquinaria del taller
cada 6 meses, sin embargo no hay informacién documentada de este proceso, que evidencie las

condiciones actualizadas de la maquinaria y equipos a utilizar.

Evaluacion subjetiva: Se disefi6 y aplicd una encuesta de morbilidad sentida, teniendo
en cuenta los factores de riesgo planteados en la GATISST para hipoacusia neurosensorial. Esta
encuesta se realizo a la totalidad de los empleados, es decir 10 personas. La encuesta disefiada se

encuentra en el Anexo D. Se obtuvieron los siguientes resultados:

ENCUESTA DE MOREBILIDAD SENTIDA (SINTOMAS)
INDUSTRIAS DMOL SAS
45% —
35% {“”"
RN A
0%
15% \\ \\
lg?}g \ _/(J.V.ﬂl \
D% o o 0% 0% 0%
DIFICUL | e sac | aLTERA HIPERT DIFICUL
DOLOR | TADDE | 'ne | cion |patea encion | P75 | 1ap
DE | CONCE | nsa | peL |ciones | amremt | N ERM oora
NTRACI -
CABEZA NCIO |SUERO aL |TENTES| o
ON
——%| 40% | 0% | 10% | 30% | o% 0% 0% 0%

Figura 8. Encuesta de morbilidad. Sintomas. Fuente: Propia.
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Se puede concluir que de 10 trabajadores, el 40% siente dolor de cabeza en su jornada
laboral, el 30% de los empleados manifiesta tener alteraciones del suefio y el 10% manifiesta
sensacion de cansancio permanente. Como evidencia significativa se encuentran
manifestaciones fisioldgicas que podrian estar derivadas de la exposicion el ruido, esto es una

alarma importante para la empresa y para el PVE.

ENCUESTA DE MORBILIDAD SENTIDA -
FACTORES DE RIESGO

90%

100%
80%
60%

40% 10%
20%
0%
Tiene mas de 45 | Sexo masculino Ha trabajado
afios mas de 10 aios
en empresas
Indistriales
mS| 10% 70% 40%
NO 90% 30% 60%

Figura 9. Encuesta de morbilidad. Factores de Riesgo. Fuente: Propia.

De los factores de riesgo establecidos por la GATISST para Hipoacusia Neurosensorial,
se encuentra que en Industrias D’mol SAS el principal factor de riesgo presente corresponde con
el género masculino en un 70%. Hay un 40% de la poblacién que tiene mas de 10 afios
trabajando en empresas industriales, lo cual es un factor de riesgo importante en estos
trabajadores. En el momento la edad no es un factor de riesgo relevante, ya solo hay un 10% de

personas mayores de 45 afios.

En condiciones del trabajo, solo el 10% indica que no ha recibido capacitacion sobre el

riesgo expuesto. El 100% de los encuestados refiere que, puede mantener una conversacion con
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un compariero sin elevar la voz, que el ruido no es constante durante las 8h, que utilizan los
elementos de proteccion personal y que al finalizar la jornada califican su cansancio como

normal.

Comparando las tres categorias de la encuesta se encuentra una incoherencia con respecto
a la sensacion de cansancio, ya que en la parte inicial un 10% refiere sensacién de cansancio
permanente, y en las condiciones de trabajo el 100% respondid que la sensacion de cansancio es

normal. Lo cual permite concluir que su percepcion del riesgo no esté clara.

Evaluacion objetiva: Se debe realizar una medicion ambiental para determinar los
niveles de ruido a los cuales estan expuestos los trabajadores en cada area de la compafiia. El
valor limite de exposicion permisible (TLV) para una jornada de 8 horas equivale a 85dB con
una tasa de intercambio de 3dB. Con base en los resultados se determinardn de manera méas
especifica las medidas de control que se deben implementar. Industrias D’mol SAS se encuentra
a la espera de un concepto emitido por la ARL que determine la pertinencia de la medicion

ambiental.

MEDICION AMBIENTAL
DEL RUIDO

éLOS
RESULTADOS
— SON IGUALES —
O SUPERIORES
A 85dB?

¢ENTRE 82
Y 85dB?

Vigilancia
ambiental cada 5
afos para
exposicion mayor
a80dB.

Vigilancia ambiental cada dos afios.
Vigilancia médica anual: Entre 82 y 99db. @

Vigilancia médica semestral: Mas de J
' IMPLEMENTACION DE LAS
MEDIDAS DE CONTROL

100db.
Figura 10. Flujograma de medicion ambiental. Fuente: Propia
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7.2.5.2 Disefio e implementacion de las medidas de control.
Entre las medidas de control se encuentran: Los controles de ingenieria, controles

administrativos, controles sobre el trabajador y un programa de capacitacion.

7.2.5.2.1 Controles de ingenieria.

Teniendo en cuenta que la maquinaria no tiene engranajes metalicos, sino que funciona a
través de bandas, el ruido no lo genera la maquina por si misma, sino que es variable segln el
tipo de pieza que se moldea, por tal razon se debe tener cuenta el reglamento de higiene y
seguridad industrial de la Resolucién 2400 de 1979, donde se plantea por ejemplo acondicionar
las instalaciones de la empresa con materiales que permitan el aislamiento acustico, bien sea el
cerramiento parcial o total de cada maquina para disminuir el riesgo entre la fuente y el
trabajador, o bien sea el cerramiento del taller, para eliminar o disminuir el riesgo al personal
administrativo; es importante tener en cuenta que en las areas donde se lleva a cabo trabajo de

caracter intelectual el ruido no debe ser mayor de 70 dB.

Adicionalmente se debe realizar un mantenimiento preventivo de toda la maquinaria, la
periodicidad se debe establecer de acuerdo con la recomendacion del fabricante, con la finalidad
de cambiar repuestos de manera oportuna o determinar la necesidad de cambio de la méaquina.
Sin embargo se considera apropiado realizar el mantenimiento cada 6 meses, como se viene

haciendo, pero es importante conservar informacion documentada de dichos procesos.

Estos controles implican un alto costo, sobre todo teniendo en cuenta que Industrias
D’mol es una microempresa y su capital economico es limitado, sin embargo su implementacion
debe ser considerada a largo plazo, ya que teniendo en cuenta la jerarquia de controles, estas

medidas estan dirigidas al objetivo mas importante, que es la eliminacion del riesgo.
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7.2.5.2.2 Controles administrativos.

Estan relacionados directamente con los resultados que arroje la medicion ambiental y
consisten en medidas de prevencion primaria entre las cuales se encuentran la vigilancia médica,
la vigilancia ambiental, y la reorganizacion del trabajo si los niveles de ruido encontrados son
muy altos. Medidas de prevencion secundaria entre las cuales se encuentran la realizacion de
audiometrias. Y por ultimo las medidas de prevencion terciaria, en caso de que presente algun

caso de enfermedad laboral, se debe considerar la rotacion del personal o la reubicacién laboral.

Vigilancia ambiental: Se debe realizar cada 2 afios si los niveles de ruido encontrados
superan los 82dB, o cada 5 afios si los niveles se encuentran entre 80 y 82 dB. Es posible realizar
la medicion con dos métodos: La sonometria esta indicada cuando el ruido es estable con escasas
variaciones y el trabajador permanece estacionario en su puesto de trabajo. La dosimetria es un
método mas preciso ya que contempla una medicién durante minimo el 80% de la jornada
laboral. Teniendo en cuenta la intermitencia del ruido generado y las caracteristicas de la
exposicion, se considera que el método de medicién mas apropiado para Industrias D’mol SAS

es la dosimetria.

Vigilancia médica: Se debe establecer un protocolo para la realizacién y periodicidad de
los exdmenes médicos ocupacionales de ingreso, periddicos y de egreso, consistentes en realizar
una anamnesis para la exploracion de antecedentes y sintomatologia, examen fisico y
audiolégico, audiometria tonal aérea con reposo auditivo, audiometria tonal dsea segun criterio
médico u otras pruebas como audiometria de confirmacion, si se requiere. La periodicidad de la

vigilancia médica varia en funcion de los niveles de ruidos a los cuales se esta expuesto:

e Antes de ingresar a la empresa o al area de riesgo si no tiene audiometria previa.
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e (Cada5 afos: Cuando los niveles de ruido se encuentran entre 80 y 81.9 dB.

e Anual: Cuando los niveles de ruido se encuentran entre 82 y 99.9 dB.

e Semestral: Cuando los niveles de ruido son mayores a 100 dB.

e Al retirarse del area de riesgo o de la empresa.

e Otras situaciones especiales como una solicitud de reubicacion laboral, o para el

seguimiento de casos, ya sean posibles o confirmados de enfermedad laboral.

En la actualidad Industrias D’mol contrata un proveedor externo para realizar este
trabajo. De acuerdo con la Resolucion 1111 de 2017 este proveedor, bien sea un médico o una
IPS en SST debe guardar la custodia de las historias clinicas de los trabajadores, comunicar por
escrito a los trabajadores los resultados de los exdmenes y debe entregar a la empresa un
diagnostico de las condiciones de salud de los trabajadores. También se requiere realizar los

profesiogramas.

Organizacion del trabajo: En caso de encontrar niveles de ruido superiores a los 85dB,
se debe determinar, si los tiempos de exposicion exceden los limites permisibles establecidos por

la legislacion colombiana, en este caso la Resolucion 1792 de 1990.

En caso positivo se hace necesaria la re-organizacion del trabajo, con la implementacion
de turnos que permitan reducir los tiempos de exposicion o la rotacion del personal del taller,

asignando otras labores fuera del mismo.

Se deben implementar las recomendaciones médico-laborales generadas por el médico
que realiza los exdmenes ocupacionales, o en caso de tener casos confirmados de enfermedad
laboral, las recomendaciones generadas por la ARL en lo concerniente a readaptacion del puesto

de trabajo o reubicacion laboral.
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7.2.5.2.3 Controles sobre el trabajador.

Mientras los niveles de ruido sean superiores a los 82dB y no sea posible implementar los
controles de ingenieria en busca de la eliminacion o reduccion del riesgo, se deben utilizar
elementos de proteccion personal (EPP) para proteccion auditiva, preferiblemente de tipo copa u

orejera, teniendo en cuenta la comodidad en su uso, su efectividad y costo-beneficio.

Los protectores auditivos deben ser entregados a cada trabajador durante su induccion, el
tiempo de vida Util varia teniendo en cuenta el tipo de protector, se debe establecer un instructivo
de uso, de limpieza (especialmente para los de insercién) y de almacenamiento cuando no estan
en uso, de manera que el trabajador no se los lleve para la casa, se mantengan en un lugar seguro

y no se mezclen entre los trabajadores.

Se plantean las siguientes recomendaciones para los dos tipos de protectores utilizados en

la actualidad en la empresa.

e Protectores auditivos de tipo copa u orejera: Se deben cambiar segin recomendacion
del fabricante, sin embargo se sugiere entregar uno por cada trabajador anualmente.
Realizar una revision del estado del protector cada 6 meses y realizar cambio de
almohadillas. Entregar una caja plastica para su almacenamiento, marcar el protector
y la caja.

e Protectores auditivos de tipo insercién reutilizables con cordon: Se deben cambiar
segun recomendacion del fabricante, sin embargo se sugiere entregar dos pares a
cada trabajador cada 6 meses, cada par con una caja plastica para su almacenamiento,

colocar marca en el cordon y la caja.
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En cualquiera de los dos casos, si se presenta deterioro de los EPP antes del tiempo
establecido, cambiarlos y realizar seguimiento del uso adecuado de los mismos. Si esta situacion
se presenta de manera recurrente en varios trabajadores, se debe modificar la periodicidad de

entrega planteada en este PVE.

7.2.5.2.4 Programa de capacitacion.

De manera paralela a los controles anteriormente descritos, se debe implementar un
programa de capacitacion dirigido a todos los trabajadores incluidos en el Programa de
Vigilancia Epidemioldgica. Se sugiere realizar una capacitacion trimestral, para un total de 4

durante el afio 2019, se abordaran los siguientes temas, en el siguiente orden.

Capacitacion No. 1: Utilizacion adecuada de los protectores auditivos entregados, dar a
conocer el instructivo del uso adecuado de los mismos, el proceso de limpieza y de
almacenamiento, la periodicidad con que les seran entregados y las condiciones de recambio por

deterioro de los mismos.

Capacitacion No. 2: Efectos fisicos y psicol6gicos del ruido sobre la salud, enfatizando en

la pérdida de la audicién.

Capacitacion No. 3: Conocimiento de los riesgos laborales presentes en su puesto de
trabajo, enfatizando en el ruido, dando a conocer las medidas implementadas hasta el momento y

los proyectos que tiene la empresa en torno a este tema.

Capacitacion No. 4: Concientizacion y motivacion a los trabajadores para ser participes
de la seguridad y salud en el trabajo, ensefiar mecanismos para reportar actos y condiciones

inseguras. Dar espacio para escuchar sus comentarios y propuestas.
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Dentro de la induccion que se realiza a los trabajadores nuevos, realizar la entrega
correspondiente de EPP, dar a conocer el instructivo de uso, limpieza, almacenamiento y

condiciones de recambio.

7.2.7 Evaluacion del PVE (Verificar).
Los indicadores de gestion propuestos para la evaluacion del programa de vigilancia
epidemioldgica para la prevencion y control del riesgo fisico generado por ruido, en el marco del

plan de trabajo anual establecido para el afio 2019, son los siguientes.

Indicadores de resultado:

e Nivel de riesgo = Grado de riesgo inicial (segun primera medicién ambiental) - grado de
riesgo final (segunda medicidn) / grado de riesgo final x 100

e Prevalencia = Numero total de trabajadores expuestos con alteracion detectada / niUmero
de trabajadores expuestos al riesgo anualmente x 100

e Incidencia = NUmero de trabajadores expuestos con diagndstico nuevo de alteracion /

Horas hombre trabajadas anualmente x 100

Indicadores de proceso:

e Lista de chequeo trimestral de la utilizacién de los EPP a todos los trabajadores que los
recibieron.

e Evaluacion semestral de las capacitaciones realizadas.

e Cobertura = Namero de trabajadores que participaron en cada actividad / namero total

de trabajadores expuestos x 100
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e Cumplimiento = NOmero de actividades realizadas / numero de actividades

programadas x 100
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7.3.2 Andlisis financiero (costo-beneficio).

Para la ejecucion de este Programa de Vigilancia Epidemioldgica se necesitan una serie
de recursos fisicos, humanos y financieros. La gran mayoria de actividades necesitaran de la
contratacion de un proveedor externo para su ejecucion, algunos ya se tienen contratados por la
empresa, por ejemplo para la realizacion de los exdmenes médicos ocupacionales, para la
asesoria en la implementacion del Sistema de Gestion y para comprar los elementos de

proteccion personal. Se deberé definir un proveedor para realizar la medicion ambiental.
Recurso humano: Se contara con la participacion de las siguientes personas.
Tabla 15.

Recurso humano para el PVE.

Responsable Cargo Competencias
Ménica Gonzalez Torres Directora de Gestion Humana Psicologa. En  formacion
y encargada de SST. como especialista en Gerencia
en SST.
Yaneth Marcela Vergara Auxiliar administrativa y Asistencia de todos los
Rios contable. procesos administrativos.

Nota: Fuente propia

La Directora de Gestion Humana podra apoyarse en la empresa de Asesoria en SST y en

la ARL para la ejecucién del programa de capacitaciones.

Recurso técnico: Equipos de computo y acceso a internet, con los cuales ya cuenta la
empresa. Para las capacitaciones se deberan realizar o adquirir materiales didacticos, medios
audiovisuales (video beam) y destinar una sala o un espacio adecuado para llevar a cabo las

capacitaciones.
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Recurso financiero: El pago de salarios al personal del proyecto ya se encuentra
presupuestado en la ndmina, por lo cual no se considera un costo adicional. Los gastos por
servicios externos y demas recursos necesarios para ejecutar el PVE se encuentran en el siguiente

presupuesto:

Tabla 16.

Presupuesto del PVE.

Presupuesto implementacion del PVE 2019

Nombre Cantidad Valor unitario Valor total
Medicion ambiental 1 $1.050.000 $1.050.000
de ruido
Examenes médicos 10 $46000 $460.000
ocupacionales
EPP anual (un 10 $28,000 $280.000

protector tipo copa
por cada trabajador)

EPP anual (cuatro 10 $7.000 $280.000
pares de protectores
de insercion por cada

trabajador)
Outsourcing (SST) 1 $439,000 mensual $5.268.000
Compra de 1 $350.000 $350.000
videobeam
Papeleria Global - $200.000
Tecnoldgicos Global - $300,000
(Software, entre
otros)
Material para 4 $100.000 $400.000
capacitaciones
Otros gastos Global - $250.000
administrativos

Total inversion $8.838.000

Nota: Fuente propia
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En el presupuesto se visualiza la contratacion de una empresa de Asesoria en SST por
todo el afio, sin embargo el contrato durara lo que tarde la implementacion del Sistema de
Gestion y mientras la Directora de Gestion Humana culmina su formacion como especialista,
adquiere la licencia y puede estar en la capacidad de hacerse cargo del SGSST en su totalidad.

Por lo tanto es posible que este outsourcing no sea necesario por todo el afio 2019.

Una vez realizada la medicion ambiental se podréa establecer la necesidad de implementar
los controles de ingenieria propuestos en el programa y se podra determinar objetivamente cuales
son los mas indicados, por lo tanto no se especificaron en el presupuesto. Sin embargo se estima

que la insonorizacién podria tener un valor aproximado de 30 millones de pesos.

De igual con la manera con la medicién ambiental se deberan ajustar algunas actividades
del programa de vigilancia epidemioldgica, especialmente en cuanto a la periodicidad con que se

deben realizar, por lo tanto el presupuesto también tendra algunas variaciones.

Es importante que Industrias D’mol realice esta inversién econdémica especialmente por
dos grandes razones. La primera porque este programa haria parte del Sistema de Gestion en
SST, el cual debe disefiar y ejecutar de manera obligatoria para dar cumplimiento a la ley. El no
cumplimiento de la misma, segun el Decreto 1072 de 2015 expone a la empresa a sanciones
econdmicas de hasta 500 SMMLV (tratdndose de una microempresa) segun la gravedad del
incumplimiento o de reincidencia, y en casos mas graves a suspensiones en las actividades o al
cierre definitivo de la empresa. Cualquiera de los casos representaria para Industrias D’mol una
pérdida economica muy grande, no solo por el valor de la multa, sino porque la interrupcion de

sus actividades ocasionaria pérdida de contratos y de clientes reduciendo asi sus ingresos o
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incluso llevandolos a la quiebra. Por otro lado el cumplimiento efectivo y eficiente del SG-SST

podria reducir el valor de cotizacion del seguro de riesgos laborales.

La segunda razén por la cual se debe realizar esta inversién econdmica esta relaciona con
el mejoramiento de la productividad y rentabilidad de la empresa, tener un SG-SST eficiente le
agregaria valor a la compafiia y le permitiria tener mas oportunidades de crecimiento,
participacion en licitaciones y mejoramiento en su imagen corporativa. Adicionalmente los
trabajadores satisfechos y a gusto en sus lugares de trabajo son mas productivos, lo cual va a
contribuir en la calidad de los productos y servicios, y mayor eficiencia en los procesos de la

organizacion.
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8. Conclusiones y recomendaciones

El desarrollo de este proyecto permitio en primera instancia establecer la situacion actual
de Industrias D’mol SAS, con respecto al Sistema de Gestion de SST, encontrando un
cumplimiento parcial del 9%, aunque es un porcentaje bajo, se debe tener en cuenta que se trata
de una microempresa y es importante resaltar que esta realizando un importante esfuerzo en la
construccién de su Sistema de Gestion. Sin embargo es preciso que la compafia empiece a
documentar todos sus procesos para tener evidencia objetiva de los mismos, de igual manera se
deben implementar mayores medidas de promocion y prevencion que permitan mejorar su

cumplimiento frente a la legislacion colombiana vigente.

En consecuencia se disefio este Programa de Vigilancia Epidemioldgica que propone la
implementacién de varias medidas de control sobre el riesgo prioritario de la compafiia, para que

sea parte del plan de trabajo anual del afio 2019 dentro del Sistema de Gestion de SST.

La principal limitacion encontrada para disefiar este PVE, fue la ausencia de una
medicion ambiental del ruido generado en los lugares de trabajo, y como se menciond
previamente la falta de informacion documentada, que permita realizar una trazabilidad de la
informacidn y asi recolectar los datos necesarios para la toma de decisiones dentro del Sistema
de Gestion. A pesar de ello, fue posible dar cumplimiento a los objetivos propuestos, se plantean
varias recomendaciones generales teniendo en cuenta la situacion actual y el marco legal que se
debe cumplir, sin embargo estas recomendaciones deben ser adaptadas una vez se tengan los

resultados objetivos de los niveles de ruido generados al interior y al exterior del taller.

Posiblemente para una microempresa como Industrias D’mol SAS va a resultar dificil la

implementacion de todas las medidas propuestas, pero definitivamente debe estudiarlas y
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proyectar su implementacion a mediano o largo plazo, de manera que la organizacion pueda
tener un crecimiento sostenible y no se vea afectada por sanciones legales, que puedan vulnerar

su productividad y rentabilidad.

Teniendo en cuenta el reducido capital econdmico y humano de la empresa, va a ser
determinante el compromiso y liderazgo de la direccion para hacer participes del proceso a todos
los trabajadores, permitiendo asi llevar a cabo la totalidad del PVE de manera exitosa. Para las
pequefias empresas es muy provechoso tener trabajadores satisfechos, que sientan que la
compariia se preocupa por su salud y su bienestar, de esta manera van a ser mas productivos, con
mayor sentido de pertenencia y asi mismo la rotacion del personal va a ser baja, ya que la fuga de
conocimiento y de experiencia en las pequefias empresas puede impactar grandemente en sus

procesos productivos.

Una vez implementadas las medidas de control propuestas en este programa, se
recomienda investigar y determinar si existe un efecto sinérgico generado por la accién conjunta
del ruido y algunas sustancias quimicas (metales) conocidas como ototoxicos, que pueden

aumentar los trastornos auditivos.

Finalmente este PVE va a servirle de base a la compafiia en la implementacién de nuevos
programas para el control de los demas riesgos existentes en los afios siguientes. Entre ellos se
recomienda continuar con una vigilancia epidemioldgica para el riesgo biomecéanico y también la
implementacion de un programa de prevencion de accidentes especialmente dirigido al control
de riesgos mecanicos, que si bien hasta el momento no han generado reportes de accidentes de
trabajo, si se pudo determinar en la inspeccion realizada que se han presentado algunos

incidentes que ameritan medidas de control.
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ANEXO C. ENCUESTA SOCIODEMOGRAFICA

. Ceoedigo PEFPS-42
H' T4 FORMATO ENCUESTA SOCIODEMOGRAFICA Voraion p
B ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES
Fecha 08/07/2018
DATOS GENERALES
Nombres y Apellidos
D de i ce [1]ceE []] w | pe
Teléfono fijo | Teléfono Celular | Correo
Direccién Residencia Barrio | Estrato
Tipo Vivienda Propia 11 Arrendada 1] Familiar 1] Colectiva [
Fecha de imi | | | Lugar - | R.H.
Empresa Contratante | Fecha Ingreso | |
Cargo |Area Trabajo Tipo Contrato
N° cuenda de ahorros | EPS
Tipo Cuenta Ahorros [1 ]| comiente [ | Fondo de P
Entidad Bancaria | Cesantias
ARL
Caja de Compensacion
Estado civil Saoltero |:| | Casado I:” Unién Libre |:| | Separado |:| | Viudo |:|
En caso de emergencia llamar a |Te|éfonoe
Parent |
ESTUDIOS REALIZADOS
Grado y Titulo imi Fecha
PERSONAS A CARGO
Nombres y Apellidos N? Hijos
Fecha Nacimiento Lugar Nacimiento, -
Nombres y Apellidos Fecha Edad Escolaridad
| INFORMACION VESTUARIO
Altura Peso | Talla Camisa Talla Pantalén | Talla Zapatos
[ HABITOS
Fuma Si ] | No 1 |Frecuencia Diaric [ | Semanal [ ] | Esporadicc [ |
Bebe Si 1 | No ] |FTE=uen=i= Diario I:l | Semanal I:l | Esporadico I:l
ENFERMEDADES PADECIDAS
Padece alguna enfermedad Si I:' | No I:' | Cual
| CERTIFICACION ALTURAS
Requiere certi Si |:| | No I:I |
Posee certificado de alturas Si |:| | No |:| |Entidad que lo certifica
Tipo certificado Basico 1 | Avanzado ] | Coordinador ]

Fecha Certificacis | | |

| OTRAS INFORMACIONES REQUERIDAS

Actividades extracurriculares

En qué le gustaria formarse

Fecha Actualizacién 26 de Julio de 2018

iGracias, por su colaboracion!
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ANEXO D. ENCUESTA DE MORBILIDAD SENTIDA

Nombre y apellidos:

Cargo:

Tiempo de servicio en meses 0 afios:

91

FACTORES DE RIESGO

Sl

NO

Tiene mas de 45 afos

Sexo masculino

Ha trabajo por mas de 10 afios en empresas de industria, construccion,
mineria 0 aeropuertos.

Indique cuales de las siguientes molestias ha experimentado en los ultimos seis meses:

SINTOMAS

Si

NO

Dolor de cabeza

Dificultad para concentrarse

Alteraciones del suefio (insomnio 0 somnolencia)

Sensacion permanente de cansancio

Palpitaciones

Hipertension arterial

Pitos o ruidos intermitentes o continuos en los oidos

Dificultad para oir

En el desarrollo de su labor, ¢encuentra las siguientes condiciones?:

CONDICION

Sl

NO

¢Conoce bien los riesgos a los que esta sometido en el ejercicio de su
labor y las posibles consecuencias que estos pueden acarrear para Su
salud?

¢Ha recibido capacitacion sobre el manejo de riesgos a los que esta
expuesto?

¢El ruido que hay en su lugar de trabajo le permite mantener una
conversacion con un compafiero, sin elevar el tono de voz?

¢El ruido en su lugar de trabajo es constante durante las 8 horas de
jornada laboral?

¢El ruido en su lugar de trabajo es intermitente durante la jornada laboral,
4 horas 0 menos?

Al finalizar la jornada laboral, ;el cansancio que siente podria calificarse
como “normal”?

¢ Utiliza elementos de proteccion para los oidos en su puesto de trabajo?




