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Introduccion

Actualmente los Desordenes Musculo Esqueléticos (DME) se identifican como
multiples lesiones las cuales perjudican el sistema musculoesquelético y extremidades, los
cuales han tenido un crecimiento exponencial dentro de los Ultimos afios, estas afectaciones
se presentan por diferentes factores. Sin embargo, una de las razones principales corresponde

a las actividades laborales impactando de forma negativa el aparato locomotor.

Estas afectaciones laborales se presentan por factores asociados a las prolongadas
horas de trabajo, posturas inadecuadas, mantenidas y/o forzadas, con bases de soporte
inestables, vibrantes, también se puede asociar al levantamiento y manipulacion de cargas

superiores a los pesos permitidos y movimientos repetitivos.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en 2021, Los trastornos
musculoesqueléticos comprenden mas de 150 trastornos que afectan el sistema locomotor.
Abarcando afectaciones tales como fracturas, esguinces y distensiones, hasta enfermedades
cronicas que son resultados de limitaciones de las capacidades funcionales e incapacidad

permanentes (OMS, 2021)

Para la microempresa Drogueria FLADHER es de suma importancia poder establecer
mecanismos de apoyo mediante el cual se pueda minimizar o reducir los riesgos asociados a

la aparicién de los DME y asi mismo contribuir en el bienestar de cada uno de los individuos.

Mediante el presente trabajo, se busca poder identificar los principales aspectos
laborales que conlleven a la manifestacion de sintomas asociadas a DME al personal auxiliar
para la Drogueria FLADHER teniendo en cuenta el cuestionario Nérdico, el cual nos
permitira evidenciar de forma prematura sintomatologia musculoesqueléticas. Para la

microempresa, se realizara el estudio para un total de 1o colaboradores los cuales comprende



un intervalo entre 25 a 47 afios con un tiempo estimado de trabajo que oscila entre los 2 a 7

afios de actividad en la drogueria.

EL objetivo principal del estudio consiste en estructurar una propuesta de prevencion
para DME bajo un enfoque investigativo cuantificable, se trabaja con los 10 colaboradores de
la compafiia empleando el modelo de cuestionario nordico que facilite la identificacion de

sintomas que posiblemente se puedan convertir en enfermedades laborales méas adelante.

Teniendo en cuenta los resultados se plantea la propuesta la cual se realiza con el
propdsito de establecer el bienestar y estado de salud para cada uno de los colaboradores, esta
nos permitira una utilidad enfocada en la reduccion del riesgo y factores que puedan generar

a futuro mayores complicaciones.
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Resumen
Segun la informacidn proporcionada por la Organizacion Mundial de la Salud - OMS,
en 2021 alrededor de 1710 millones de personas en todo el mundo presentan trastornos
musculoesqueléticos. Frente a los trastornos, el dolor lumbar es el mas habitual, afectando
aproximadamente 568 millones de poblacion” Para la microempresa Drogueria FLADHER se
establece realizar una propuesta de un programa de prevencion para DME, el cual se
establece a partir un analisis cualitativo y cuantitativo a raiz de la implementacion de un

cuestionario Nérdico, para ello se realiza un estudio con 10 trabajadores de la Drogueria.

Dentro de la Drogueria y en base a las funciones de cada persona, se puede apreciar
unos factores de riesgo es al levantamiento repetitivo cargas, movimientos repetitivos,

jornadas laborales superiores a las 8 horas permitidas, posturas forzadas o mantenidas.

Teniendo en cuenta el analisis de resultados obtenidos en la investigacion, se puede
apreciar que gran parte de los auxiliares de Drogueria se encuentran en 6ptimas condiciones,
Sin embargo, es importante poder establecer un mecanismo de seguimiento y de apoyo a
través de programas de prevencion y de capacitaciones el cual pueda contribuir con la
disminucion de los sintomas y posibles casos de enfermedad laboral, asi mismo, se reducen
los ausentismos y se mantiene una adecuada bienestar para los auxiliares, habilitando la

disposicidn para las actividades a realizar.

Palabras claves:

Desordenes Musculo Esquelético, Enfermedad laboral, Metodologia nérdica, Morbilidad,

Ausentismos.
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Abstract

According to information provided by the World Health Organization - OMS, in 2021
around 1.71 billion people worldwide have musculoskeletal disorders. Compared to
disorders, low back pain is the most common, affecting approximately 568 million of the
population.” For the micro-enterprise FLADHER drugstore, a proposal for a prevention
program for DME is established, which is established based on a qualitative and quantitative
analysis. Following the implementation of a Nordic questionnaire, a study was carried out
with 10 workers from the Drug Store. Within the company and according to the functions of
each person, you can see some risks associated with manual lifting of loads, repetitive

movements, workdays longer than the permitted 8 hours, forced or maintained postures.

Within the Drugstore and based on the functions of each person, some risk factors can be
seen repetitive lifting of loads, repetitive movements, workdays longer than the allowed 8

hours, forced or sustained postures

Considering the analysis of the results obtained in the research, a large part of the Pharmacy
assistants is in optimal conditions. However, it is important to be able to establish a
monitoring and support mechanism through prevention and of training which can contribute
to the reduction of symptoms and possible cases of occupational illness, likewise,
absenteeism is reduced, and adequate well-being is maintained for the assistants, enabling the

disposition for the activities to be carried out.

Key words:

Skeletal Muscle Disorders, Occupational disease, Nordic methodology, Morbidity,

Absenteeism.
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1. Problema de Investigacion
1.1 Descripcién del problema

Entendiendo las responsabilidades de las organizaciones y/o empresas en relacion a la
salud laboral de sus colaboradores se hace necesario realizar de manera constante la
implementacién de acciones para la adecuada identificacion y evaluacion de factores que
afectan las condiciones de trabajo, en donde se pueda asegura la seguridad fisica y mental en
los colaboradores adicional al entorno sano y seguro, teniendo en cuenta lo anterior, se hace
necesario realizar el disefio de un programa de prevencion para DME para el personal

Auxiliar de la Drogueria FLADHER.

En atencion a la necesidad presente se hace necesario realizar en la Drogueria
FLADHER un plan de intervencion enfocado a DME de los colaboradores teniendo en cuenta
el origen de sus actividades y eliminar los trastornos que se encuentren asociados a jornadas
de trabajos extensas, con presencia de movimientos y posiciones forzadas, manipulacién
excesiva de cargas, actividades repetitivas, entre otras condiciones, de tal manera que se
pueda realizar la adecuacién de espacio correspondientes mejorando el rendimiento laboral y

el bienestar de los auxiliares.

De acuerdo con la literatura revisada, un estudio de la Universidad del Rosario
manifiesta que Los DME son prevalentes puesto que, en indicadores de morbilidad en la
salud publica, se estima que el 13.5% y el 47% de la poblacién experimenta trastornos, los
cuales son desprendidos de discapacidad, reduccion calidad de vida y perdida de funcional,
presentando de esta manera problemas socioecondémicos en recursos del sector de la salud.1.2

Formulacion del problema.
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1.2 Formulacion del problema

Un trastorno o desorden masculo esquelético se encuentra directamente relacionado
con las condiciones de trabajo, dado que puede presentarse en forma de lesion, bien sea a los
musculos, tendones, articulaciones, ligamentos, vasos sanguineos, entre otros este es
producido por actividades tales como, empujar, levantar, jalar objetos posturas forzadas; etc.,
es por esta razon que se hace necesario llevar a cabo el analisis del puesto de trabajo y la
planeacion estratégica de actividades ante la incidencia de los DME, esto garantizara
condiciones éptimas de salud para los colaboradores y subsiguiente a esto poder aumentar la

productividad de la Drogueria de una manera segura.

¢ Como la Drogueria FLADHER puede evitar la incidencia de enfermedades laborales

ocasionadas por DME en el personal auxiliar de drogueria?
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2. Objetivos
2.1 Objetivo general

Estructurar una propuesta de un programa de prevencion para desérdenes
musculoesqueléticos para el personal auxiliar de la drogueria FLADHER para prevenir la

presencia de enfermedades laborales.

2.2 Objetivos especificos

o Diagnosticar la situacion actual en desérdenes musculoesqueléticos del personal
auxiliar de la drogueria FLADHER. Para determinar las causas del peligro
biomecénico.

o Determinar una metodologia para realizar la propuesta de un programa de
prevencion para desordenes musculoesqueléticos para el personal auxiliar de
drogueria mediante la investigacion e interpretacion de informacién nacional como
internacional.

o Realizar propuesta de un programa de prevencion para desordenes

musculoesqueléticos para el personal auxiliar de drogueria
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3. Justificacion y delimitacion
3.1 Justificacion

Se estipula que las enfermedades o trastornos musculo esqueléticos en el entorno
laboral se considera como uno de los aspectos con mayor atencion prestacional, puesto que
abarca una de las mayores problematicas de salud laboral, esto debido a los determinados
riesgos laborales encaminados a el deterioro de aspectos fisicos en donde el para el presente
estudio y considerando las caracteristicas laborales se puede determinar como una actividad
que requiere movimientos repetitivos, jornadas laborales excesivas y posturas prolongadas,
factores que de cierta manera pueden ocasionar problemas musculo esqueléticos. La
implementacion para una propuesta de plan de intervencion para DME en ambitos laborales
permite mejorar la calidad y el entorno para los trabajadores los cuales ya cuentan con
registro de sindonologias musculares, en donde la mejora continua mediante la prevencién se

focalizara a un aumento de productividad de manera segura.

Figura 1

Registro de consultas especializadas clinicas hombres y mujeres

Consulta por especialidades dlinicas en hombres y mujeres

Factores que influyen en el estado de salud
Enfermedades del aparato musculoesquelético
Enfermedades del aparato respiratorio

0 200 400 600 800 1000 1200 1400

™ Totalgeneral =M HF

Fuente: (Mufioz, Forero, Ortiz, & Garcia, 2023)
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Dentro estudios cientificos realizados para el periodo 2015-2017 para conocer el
registro de consultas médicas que se realizan por temas de enfermedades musculoesqueléticas
focalizada en para ambos generos en donde se evidencia que los adultos son evaluados con
mayor frecuencia siendo este de un 22.1% en centros medicos por desérdenes

musculoesqueléticos.

La importancia de los programas de prevencion a través de los aportes en seguridad
laboral se clasifica como una herramienta la cual aporta a la reduccion de DME y accidentes
relacionados a las posturas incorrectas, actividades repetitivas, levantamiento de sobrepesos,

acciones las cuales aumentan el deterioro de la salud.

La organizacién mundial de la salud- OMS nos estipula que los DME son
establecidos como “Condiciones que pueden llegar a afectar directamente el sistema de
movimiento del cuerpo, en donde se puede incluir desde problemas subitos y de corta
duracion los cuales pueden desprenderse desde fracturas y esguinces, hasta enfermedades
cronicas que pueden ser resultado en limitaciones funcionales y discapacidades a largo plazo”

(Salud, 2021)

La investigacion pretende conocer las condiciones de salud para los auxiliares de la
drogueria FLADHER, conociendo asi la prevalencia de enfermedades, la sintomatologia y
exposicion a riesgos musculo esqueléticos, esto mediante herramientas de informacién y
mediante metodologias las cuales nos podran dar un diagnéstico de salud para asi establecer
una propuesta de un plan de intervencion para DME para el personal auxiliar que se tomd

como base de estudio.

La aplicacion de esta investigacion dentro de la drogueria FLADHER garantiza una
prevencion de presencia de DME en los auxiliares, esto teniendo presente que las actividades

que ejecuta el personal son realizadas mediante posturas forzadas y repetitivas a través de
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extensas jornadas laborales. EI conocimiento de las condiciones de salud y la prevalencia de
sintomatologia permite ejecutar programas y planes de mejora continua y asi la reduccién de
accidentes o enfermedades laborales canalizadas como lumbalgias, torticolis, tendinitis del

manguito rotador, manos y murfiecas.

El resultado de la investigacion permitird a la drogueria FLADHER investigar el
estado actual de los auxiliares de drogueria, esto les permitira promover la salud, bienestar y
la mejora continua dentro de la productividad. Asi mismo, se podra establecer una propuesta

de un plan de intervencién para DME.

3.2 Delimitacion

El presente trabajo de grado se realizé en la Drogueria FLADHER ubicado del terreno
colombiano en el departamento de Madrid del departamento de Cundinamarca, donde se
estructurd una propuesta de plan de intervencion para DME focalizado en diez colaboradores

de la drogueria, estipulado para evitar la aparicién de enfermedades adquiridas en el trabajo.

3.3 Limitaciones

Este trabajo tiene la finalidad que la empresa pueda conocer los desérdenes
musculoesqueléticos y las enfermedades ocupacionales que pueden surgir en los
colaboradores lo forma disefiar e implementar un plan de intervencion y/o estrategias que

garantice el mejoramiento de las condiciones de trabajo de los colaboradores.

El disefio del programa de desordenes musculoesqueléticos generara una variacion de
costos en el momento de la adquisicion de los equipos previamente aclarados en las
actividades desarrolladas, para lo cual la empresa debera asumir con los mismos. El tiempo
para el cual se tiene estimado el cumplimiento de la investigacion es un factor especial ya que

solo se tienen un periodo corto para cumplir con los objetivos planteados.
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4. Marco de Referencia

4.1 Estado del arte

4.1.1. Tesis Nacionales

4.1.1.1. Caracterizacion de trastornos osteomusculares de los trabajadores del
area administrativa de la empresa COINGENIERIA E INVERSIONES LTDA, primer
trimestre Bogota 2018. Corporacion Universitaria Minuto de Dios, Allan Alfonso Ordofiez,
Farfan Claudia Marcela Camargo Castro, Daniel Leon Becerra, Mary Luz Moreno Vega,

2018.

La empresa CONGENIERIA E INVERSIONES LTDA en este momento no cuenta con un
reporte o seguimiento frente a alteraciones osteomusculares, pero a pesar de esto se estiman
un lapso de trabajadores de 5 colaboradores establecidos en el area administrativa, en donde
dos de las personas reportan sintomas asociados a trastornos, este reporte no registra ningan
tipo de incapacidad médica pero si una disminucidon de eficiencia frente a las actividades

designadas a los colaboradores.

El presente proyecto tiene como fin poder determinar e identificar los trastornos
osteomusculares que se pueden encontrarse en el area administrativa para la compafiia
COINGENIERIA E INVERSIONES, para lograr este objetivo se determind poder identificar
la morbilidad del personal seleccionado para el presente estudio y adicional a esto iniciar un
estudio de investigacion para determinar el comportamiento de sintomatologias en afecciones
y trastornos presenten en la compafiia, Esta investigacién nos permitira entender un enfoque
de estudio al identificar nuevas estrategias para el diagnostico de enfermedades

osteomusculares presentes en actividades que realizan los trabajadores.
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4.1.1.2. Disefio de un puesto de trabajo ergondmico para secretarias para la
prevencién de dolores por traumas acumulativo en la espalda, en espacios laborales
donde se realizan actividades sedentarias repetitivas. Universidad de los Andes, Tatiana

Duque Vargas, 2004.

Las condiciones del lugar de trabajo para secretarias con actividades focalizadas como
sedentarios continuos los cuales pueden generar traumas acumulativos en la espalda, para ello
el presente tema de investigacion tiene como fin poder determinar las condiciones en donde
los trabajadores asumen posturas constantemente sedentarias, para poder determinar estas
condiciones se incidi6 con un proceso de determinacion de factores legales y econdmicos
nacionales, para asi poder iniciar una comparacion y enfocar la realidad actual a partir de la
etnografico. Estos enfoques que la interaccion del hombre con los objetos tiene que ser
constante y para ello se presentan oportunidades de prevencion de enfermedades mediante el

fortalecimiento de masculos y relajamiento muscular.

Este proyecto de trabajo nos enfoca una idea mas clara de factores de riesgo para la
salud humana y las condiciones 6ptimas, bibliograficas y legales que se deben tener presentes
al momento de realizar un estudio y disefio de un puesto de trabajo para un trabajador con
actividades sedimentarias y con malas posturas por inadecuada determinacion de actividades

en un puesto de trabajo previamente establecido.

4.1.1.3. Disefio de puestos de trabajo ergonémicos para el area administrativa de
la empresa La Huerta Colombiana S.A.S. Corporacion Universitaria UNITEC, Lina Maria
Quintero Duarte, Guillermo Salgado Mier, Diego Alejandro Sarasti Pifieros, Visney

Sobaquera Agudelo, 2019.

La empresa La Huerta Colombiana S.A.S fue estudio de caso para la presente

investigacion en donde se pretendia poder implementar un adecuado puesto de trabajo
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ergondmico para la area administrativa en donde para ello se plante6 como medida inicial
establecer un entornos laborales saludables, con el fin de poder prevenir los indices de peligro
presenten y que estén relacionados con ergonomia en las oficinas, para poder iniciar con el
plan de disefio y correccion se clasificaron cada uno de los riesgos presentes por categorias
con afectaciones por carga postural, riesgos ambientales y espacios psicosociales. La
implementacion de un nuevo disefio de puesto de trabajo permitird optimizar salud del

auxiliar.

La investigacidn nos aporta un nuevo mecanismo de relacionamiento de
enfermedades laborales enfocadas a aspectos ergondémicos en donde podemos entender y
clasificar cuales factores de peligro directamente en lugar que realizamos las actividades y

con ello poder realizar una adecuada evaluacion del estudio de trabajo.

4.1.1.4. Propuesta de mejoramiento de las condiciones de trabajo desde una
perspectiva ergondmica. Universidad Andina Simoén Bolivar, Ana Maria Jibaja Castillo,

2022.

La investigacion que se realiza es enfocada a las condiciones de los empleados en las
empresas en donde se focaliza a un lapso de ocho horas realizando actividades repetitivas
expuestas al sedentarismo de un computador, principal agente para realizar actividades
provenientes de la labor, la presente condicion es causante de riesgo directamente en
ergonomia, encontrando lesiones musculoesqueléticas en corto plazo. Presentando las
condiciones y factores de riesgo se evidencia una metodologia de estudio exploratorio con
enfoque en campo, estos enfoques de investigacion fueron dirigidos a temas de condiciones
de trabajo para los empleados de las compafiias y acompafiamiento y mejora continua en las

condiciones de puesto de trabajo mediante el diagndstico investigativo.
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La informacidn que se presenta en la siguiente investigacion de trabajo nos permite
tener presentes diferentes perspectivas de un puesto de trabajo frente a temas ergonémicos, en
donde podemos interactuar con el material propuesto y las metodologias de investigacion que

se presentan para nuestra investigacion.

4.1.1.5. Propuesta de un Disefio Ergonomico Para Prevenir Las Enfermedades
Musculo esqueléticas en los Puestos de Trabajo del Area Administrativa de la
Asociacion Agropecuaria de Chilvi Mujeres con Liderazgo “Agromulider”-Tumaco.
Universidad ECCI, Zandra Karina Obando Campos, Jully Del Rosario Rosero Casanova,

2022.

El documento se encuentra centrada ergonémico para el area administrativa para
Agromulider- Tumaco, en donde se pretende disefiar un prototipo para la disminucion de
enfermedades musculoesqueléticos, esta investigacidn presenta un enfoque metodolégico
descriptivo en donde se reconoce la propuesta mediante un método cuantitativo, utilizando
mecanismos de recoleccidn de informacidn de encuestas sectorizadas, la investigacion tiene
como fin poder mejorar las condiciones laborales a través de un adecuado espacio

ergonémico.

La elaboracion del lugar de trabajo enfocado a prevencion para riesgos nos permite
tener una guia base para poder definir cuales son las estrategias de aplicacion al momento de
implementar un disefio de puesto de trabajo dependiendo las condiciones y caracteristicas que

realice la persona a evaluar dentro de la microempresa.
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4.1.1.6. Evaluacion de trastornos osteomusculares asociados a posturas del
personal administrativo de la secretaria de desarrollo social de la alcaldia de Cota.
Corporacion Universitaria Minuto de Dios, Yulieth Cidgney Camelo Fiquitiva, Lina Natalia

Mateus Rodriguez, Sandra Janneth Rojas Diaz, 2018.

Frente a los estudios realizados en la investigacion se encuentra que las personas con
cargos administrativos registran un mayor grado de probabilidad en adquirir o desarrollar
trastornos osteomusculares en lapsos de mediano a largo plazo, que para este caso fue
designado a personal de estudio base de la secretaria de desarrollo social. La investigacion
fue realizada a 50 colaboradores los cuales se caracterizaban por permanecer en posiciones

prolongadas en periodos largos de tiempo.

Con respecto a nuestro estudio realizado a una empresa nos genera grandes aportes en
el conocimiento de estrategias para la evaluacidn de factores y especificacion de actividades

las cuales son indicios para la aparicion de desordenes osteomusculares.

4.1.1.7. Riesgos ergondémicos en el personal administrativo del instituto
Roosevelt, hospital universitario en ortopedia infantil. Universidad ECCI, Angélica
Johanna Patarroyo Londofio, Julieth Stefanny Trujillo Rivera, Sandra Milena Vega

Rodriguez, 2017.

El documento se encuentra enfocada en el reconocimiento de riesgos ergonémicos
para el area administrativa, esto para la determinacion en los analisis, se realiz6 la
clasificacion de actividades y riesgos localizados dentro de cada uno de estos, uno de los
factores mas frecuentes y que generan afectaciones a la salud del trabajador es la ejecucion de
actividades por tiempos prolongados, rutinarias, adicional a esto se evidencia que no se

genera un control de pausas activas por cambio de actividad, los riesgos analizados son
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determinados como agente de enfermedades musculoesqueléticos involucrando 6rganos

superiores e inferiores.

La investigacion nos aporta un mecanismo para poder entender y reconocer cuales son
los principales riesgos ergondémicos que se pueden presentar dentro de una instalacion y asi
desprender un exhaustivo analisis frente a la consideracion de riesgos ergonémicos por malas

condiciones en un puesto de trabajo.

4.1.1.8. Evaluacion de los factores ergonémicos que afectan la salud de los
trabajadores frente al teletrabajo en la empresa HIGH COURIERS. Universidad ECCI,

Jessica Stephany Camargo Riafio, Santiago Andrés Arias Castelblanco, 2022.

La investigacion se encuentra sectorizada para el personal que realiza actividades de
teletrabajo, determinando asi los factores ergondémicos presentes dentro de la mala
adecuacion de sus puestos de trabajo. Se reporta que el personal al realizar sus actividades
fuera de las instalaciones de la empresa no cumplen con unas adecuadas pausas activas dentro
de su jornada laboral, no cuentan con unos estandares ergondémicos para los puestos de
trabajo suministrados para la ejecucion de actividades, este analisis de riesgo permitio que
dentro de la investigacion se pudiera generar unas recomendaciones para asi evitar
enfermedades musculoesqueléticas, riesgo directo para los empleadores designados para

teletrabajo.

Cuando enfocamos la ergonomia en sectores y puestos de trabajo podemos encontrar
casos particulares como lo es el esquema de teletrabajo en donde para ello se reconocen
afectaciones las cuales no se tienen presentes en los trabajadores. Esta investigacion nos
permite identificar otros aspectos por los cuales se pueden evaluar y analizar las condiciones
de riesgo que se pueden presentar desde un puesto de trabajo no propicio para la prestacion

de servicios dentro de una compafiia.
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4.1.1.9. Riesgo ergondémico asociado a sintomatologia musculoesquelética en
personal de enfermeria. Universidad de Cartagena/CO, Amparo Astrid Montalvo Prieto,

Yesica Maria Cortés Muanera, Martha Cecilia Rojas Lopez, 2015.

Para el presente trabajo investigativo se tendra en cuenta la participacion de un total
de 110 colaboradores del area de salud en una zona costera de Colombia, mediante la cual se
busca relacionar los tiempos de exposicion en los cuales se vea involucrado el colaborador
dentro de sus actividades diarias de trabajo y que actividades generara un problema directo a

cada uno de los trabajadores, esto mediante ayudas investigativas y trabajo en campo.

El presente documento nos permite asociar las metodologias teniendo en cuenta los
tiempos de exposicidn a los cuales se ve enfrentado el personal en sus actividades diarias, de
tal forma, nos ayuda a comprender que las enfermedades o riesgos se encuentran
directamente asociados al tiempo de exposicion y ademas de ello, el tiempo que lleve

laborando en la compafiia.

4.1.1.10. Deso6rdenes osteomusculares de origen ocupacional relacionados con la
actividad laboral desempefiada en el sector salud, administrativo y manufactura en 5
paises iberoamericanos. Universidad CES, Ana Maria Castafios Montoya, Maria Socorro

Garcia Marulanda, Erika Margarita Pareja Hurtado, 2011.

Se determina mediante la investigacion que los desérdenes osteomusculares que se
determina en el sector de estudio es de grado vulnerable puesto que para el desarrollo de los
desdrdenes son abarcados por las actividades rutinarios que se realizan y las condiciones en
los que se encuentran expuestos los empleadores, las enfermedades osteomusculares que son
obtenida en los sectores ocupacionales son establecidos en sectores como administrativo,

salud y manufacturero en los 5 paises iberoamericanos de estudio.
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La actual investigacion al abarcar grandes sectores industriales nos permitird conocer
cudles son las necesidades de las entidades para poder establecer ayudas para el
mejoramiento en condiciones y factores que permiten adquirir y el desarrollo de desordenes

osteomusculares.

4.1.1.11. Propuesta de intervencion ergonomica en los puestos de trabajo de la
empresa BBC Ingenieria SAS para minimizar los riesgos laborales, Escuela Colombiana
de Carreras Industriales - ECCI, Martinez Montafa Lizeth, Pérez Bedoya Lili Yadira,

2022.

Para la compafia BBC Ingenieria S.A.S, se propone una busqueda de tipo estratégica,
en donde se puedan disefiar un procedimiento para factores de peligro y asi mismo una
adecuacion de los mismos de acuerdo a sus caracteristicas, esto mediante la preocupacion de
entornos saludables y en la eficiencia para procesos productivos y principalmente de los
colaboradores de la compafiia bajo los principios de SST en su rama ergonémico, asi mismo,

se busca establecer o generar estrategias de control y seguimiento.

4.1.2. Tesis internacionales

4.1.2.1. Factores de riesgos ergondmicos en personal de la drogueria INFARVAL
Lima, Universidad Roosevelt, Ibafiez Rodriguez, Roxana Elizabeth, Serna Buitron, Venancia

Rosalina, 2022.

La presente investigacion de estudio se ejecuta bajo un tipo de metodologia de estudio
cuantitativa no experimental mediante la cual se basan en la investigacion con apoyo en el
personal presente en el area de trabajo conformado por una totalidad de 30 colaboradores,
teniendo en cuenta lo anteriormente mencionado se tiene que el 63,3% de los colaboradores

encuestados se encuentra en un tipo de riesgo ergonémico alto, mientras que los riesgos
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ergondémicos enfocados a posturas alcanzaron un 83,3% catalogado en alto y por finalmente,
los riesgos expresados en manejo de carga Presentando un riesgo elevado estimado en un

73%, teniendo en cuenta esto, los riesgos encontrados de clasifican de forma general en alto.

El presente trabajo investigativo es muy importante en primer lugar por su directa
conexion en el &mbito de la drogueria. Sin embargo, pese a que la cantidad de muestra
tomada es mayo a la muestra del presente trabajo, se establecen directrices de muestreo y

metodologias en la cuales contribuyen al buen desarrollo de las actividades.

4.1.2.2. Desordenes musculo esqueléticos (DME) y su incidencia en la salud de
los trabajadores de la construccion. Universidad San Gregorio de Portoviejo, José Vicente

Garcia Zambrano, 2019.

Actualmente, una de las actividades laborales que mas demanda esfuerzo fisico es la
construccién, dentro de estas actividades encontramos tareas que requieren de movimientos
repetitivos, cargas forzadas y levantamiento de peso que incluso pueden llegar a ser por
encima de lo permitido, ademas de ello, ademas la falta de conocimiento de los colaboradores

hace que adopten posturas inadecuadas durante sus jornadas laborales.

Una de las industrias catalogadas como una industria de alto riesgo es la construccion
puesto que presenta una demanda fisica con la tarea a realizar llegando a presentar incluso
uno de los indices mas altos en cuanto a tasa de morbilidad y accidentalidad que se presentan

a raiz de enfermedades comunes.
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4.1.2.3. Analisis y evaluacién con enfoque ergondmico para los puestos de trabajo
del area de operaciones y negocios COOPROGRESO LTDA. Universidad Internacional

SEK, Juan Esteban Jacote Troya, 2014.

La investigacion base para la compafiia Cooprogreso LTDA se realiza en algunas
areas de la compaifiia, en donde se condiciones y entornos seguros frente a productividad,
calidad en servicios mediante el analisis de riesgos y factores que afectan la ergonomia de sus
colaboradores, la investigacion y analisis de factores de riesgo fue determinada de manera
cualitativa y cuantitativa con temas de clasificacion de posturas forzadas y confort

ergondémico, mediante este analisis se podra determinar propuestas mejora.

El anlisis ergondmico desde condiciones y aspectos diferentes a los que se van a
realizar desde el proyecto de trabajo nos permite conocer cuales son las caracteristicas y los
métodos evaluativos para poder emitir un analisis pertinente a las condiciones actuales del

puesto de trabajo con el cual se esta trabajando.

4.1.2.4. Riesgos ergondmicos y su ocurrencia en la salud de los trabajadores para
la empresa Gad parroquial rural Alluriquin. CI'YA- Universidad Técnica de Cotopaxi,

Mayra Espin Beltran, Cristian Espin, Ludy Zambrano, 2018.

El documento presenta un enfoque de analisis presentado en factores para riesgo
ergonémico como el GAD para poder disefiar y determinar el mecanismo o para la
preservacion de las condiciones de riesgos evidenciados. Para el presente proyecto se parte de
la priorizacion de tipos de riesgos ergondémicos y su nivel de significacién en dénde, se es
usada como guia base para el estudio de trabajo una matriz de evaluacion la cual es emitida
por el INSST, posterior a esto se usaron metodologias para la evaluacion de riesgos y

afectaciones a la salud el cual fue determinado mediante el RULA, con el fin de entender
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mejor los aspectos y las condiciones las cuales alteran los estandares minimos de seguridad

en los trabajadores.

Teniendo en cuenta este trabajo investigativo, el cual, nos permite establecer un
mecanismo organizacional mediante el cual se pueden establecer y priorizar los riesgos con
mayor impacto bajo una metodologia cuantitativa partiendo desde un enfoque deductivo dado
que se establecen hipotesis anticipadas, esto con el fin de poder llegar a un resultado

calificable midiendo los factores de riesgo del sector o area evaluada.

4.1.2.5. Experiencia y conciencia sobre los trastornos musculo esqueléticos entre
estudiantes y profesores de artistas visuales de ETSU. Universidad Estatal del Este de

Tennessee, Chelsea Getchell. 2019.

La poblacion de estudio fue implementada para los estudiantes y profesores de
enfoque artistas visuales de ETSU, en donde se pretendia conocer la experiencia y conciencia
frente a los trastornos musculo esqueléticos, en donde evidenciamos que la metodologia de
recoleccion de informacion que implementaron fue encuestas anénimas de manera de
formulario en linea las cuales incluian una serie de preguntas sobre ergonomia, movimientos
y dolores musculares. En donde dentro de la investigacion se evidencia factores de riesgos
asociados a actividades repetitivas y posturas molestas e incorrectas dentro de la jornada

laboral y el tiempo estimado de estudio para cada una de las clases.

La presente investigacién al contar con un enfoque en desordenes musculo
esqueléticos con una metodologia de investigacion similar a la implementada dentro de
nuestra investigacion facilita la identificacion de riesgos que se pueden desconocer dentro de
una poblacion en especifico por falta de capacitaciones y una educacion continua frente a

ergonomia y enfermedades laborales.
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4.2 Marco teorico

4.2.1. Informacion nacional.

“Segun Jaimes y Rodriguez (s7f), EI OIT da a entender el significado de la ergonomia
labora, la cual es una rama la cual aborda las caracteristicas y capacidades del trabajador, con
el objetivo de poder reducir el uso del recurso humano y promover una perspectiva mas
humana del trabajo. La ergonomia no se limita solo al analisis del entorno de trabajo, sino
que también se enmarcan las ventajas para el trabajador y como se puede contribuir para

facilitar el uso de sus habilidades.”

“Segun Jaimes y Rodriguez (s/f), los campos de investigacion mas frecuentes en la
ergonomia en el andlisis directo en el rendimiento de tareas con respecto las demandas
biomecanicas en los entornos laborales adquieres aspectos los cuales estan focalizados en
postura, actividades de fuerza y los movimientos inadecuados durante el trabajo. Si se estima
que estos aspectos tienen niveles altos no abra una adecuada recuperacion bioldgica de los
tejidos, pueden ser estos indicios a la aparicion de trastornos muasculo esqueléticos o mejor
entendido como TME. La aparicion o el origen de estos trastornos es multifactorial,
determinado de esta manera por las organizaciones, mediante un manual de funciones el cual
contendra cada una de las actividades y tareas previamente sobreesfuerzo, movimientos
exhaustivos. Factores que permiten carga fisica la cual puede causar desde una fatiga hasta

lesiones irreversibles.”

Cabe recordar, el origen de la ergonomia como parte fundamental de una
organizacion y su historia, para lo cual se pueden evidenciar los siguientes aspectos histéricos

que fueron parte fundamental.
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“Dentro de la historia encontramos los siglos XVI1I y XI1X la revolucion industrial
conllevo a una transformacion muy significativa puesto que este planteo a nivel global
nuevos desafios para las industrias y empresarios. Cada uno de estos retos traia a la
organizacion las funciones y la gestion empresarial. Adicional a esto los aspectos estaticos
iniciaron a ser manipulados, afectando y desarrollo del negocio como la personalidad del
empleador. Estas modificaciones tenian como principal objetivo aumentar la productividad

optimizando el esfuerzo humano, esto sin evitar la fatiga excesiva.” (Jaureguiberry ME. S/f)

“Segun Jaureguiberry ME (s/f), la definicion de ergonomia fue estipulada y asignada
por el naturalista Polaco Woitej Yastemboswsky en 1857 en una de su reconocida obra
designada como el “ensayo de ergonomia o ciencia en el trabajo”. Este documento se dirige a
las leyes naturales y sugiere un modelo para entender la actividad laboral humana. Ademas,
conocemos que el autor Frederic Taylor, con su documento “organizacion cientifica de
trabajo”, en donde determino las actividades laborales el cual es aplicado a los principales

cientificos de diseno de herramientas.”

En el siglo XIX e inicios del siglo XX, en USA, Alemania otros paises, se realizaron
conferencias y seminarios los cuales iban enfocados a explorar los impactos que los

trabajadores podian tener en los entornos industriales, con relacion a habilidades humanas.

“En la primera guerra mundial se evidencia el aumento excesivo en la fabricacion de
equipos, armamentos e insumos de guerra en donde se evidencia un exceso de turno laborales
los cuales oscilaban entro las 14 horas, desprendiendo de esto afectaciones a la salud tales
como fatiga y tensiones focalizadas en los musculos del cuerpo del trabajador, aumentando
los indicadores de accidentes e incidentes. Evidenciamos que en Inglaterra se discriminaron

grupos de trajo dependiendo funciones y conocimientos, los cuales eran abarcados en
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actividades post y pre guerra dando inicio a los riesgos amiéntales como ruido, condiciones

climaticas, entro otros” Jaureguiberry ME. S/f)

“Durante el siglo XX, hubo un acontecimiento frente al desarrollo significativo en
ramas tales como psicologia, filosofia y la higiene en seguridad, en donde cada resultado se
aplico la produccion industrial, en donde se evidencio la sociologia industrial en donde los
autores Howtorne y Elton Mayo, dieron a conocer los incentivos de naturaleza moral, dando

inicio a la humanizacion de las condiciones laborales en factores industriales” (Jaureguiberry

ME. S/f)

Teniendo presente esto y con base en una exhaustiva investigacion encontramos que
la década de los 30 un autor denominado Kursk Levin, es determinado como el creador de
teorias y dindmicas, en donde se focaliza en estudiar la motivacion encaminada a lograr

establecer un clima laboral Psico-social, el cual sea adecuado para los trabajadores.

“La rama de medicina ocupacional, la higiene y la seguridad industrial es establecida
como una dependencia frente a la salud de los trabajadores puesto que directamente al
encontrar la exposicién a factores de riesgo laborales y los efectos negativos que estos
tendrian a la salud, la medicina social sostiene que la salud de los trabajadores se comprende

mejor desde una perspectiva integral.” (Garcia, J. E. L. 2013)

“El enfoque de la seguridad y salud de los trabajadores cuenta con un tema erréneo
puesto que este apartado no solo se enfoca en la suma o control de accidentes y
enfermedades, puesto que también trata temas tales como las caracteristicas y estados fisicos
de los trabajadores y las maneras en las que se puede evidenciar de manera segura cada una

de estas” (Garcia, J. E. L. 2013)
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“La seguridad de los trabajadores presenta grandes retos frente a el contexto
colombiano en estandares de trabajo de manera segura, en donde se estipulan manuales y
procedimientos de tareas y actividades los cuales incumplen en la violacion del regimen
laboral y el aumento de no conformidades por parte de los trabajadores frente a las

condiciones actuales de trabajo” (Garcia, J. E. L. 2013)

“La ergonomia en Colombia es un tema el cual debe contar con un mayor enfoque y
mayor patron de investigacion puesto que no ha sido seleccionado como una demanda
primordial al momento de determinar problemas y la muestra de factores de riesgo que este

tema ha traido a la salud de los trabajadores” (Garcia, J. E. L. 2013)

“Cuando hablamos de riesgos y los mecanismos de prevencion en entornos laborales
en SST, se pretende determinar afectaciones directamente en actividades a través de la

indagacion e investigacion de peligros y riesgos” (Spin, M. 2018)

Actualmente en Colombia la educacion que se da a los tragadores es muy baja, puesto
gue no abarcan temas de interés los cuales pueden ser participes al inicio del cuidado
personal de los trabajadores, es por esto y como varios articulos lo han presentado que la
investigacion e indagacion es una de las herramientas mayor utilizadas al momento de una

revision de incidentes o accidentes en las empresas.

“Uno de los temas méas preocupantes es que la ergondmica y las condiciones de
trabajo en las empresas no tienen el nivel de complejidad que se merecen, es por esto que
para la elaboracién de un correcto disefio de los espacios ergondémicos en el trabajo se debe

contemplar la comodidad del trabajador.” (Fachal, C., & Victoria Motti, 2016)

Garantizar un correcto disefio del puesto de trabajo permitira la disminucion de la

fatiga laboral y las molestias a largo plazo que contraeran cada uno de los trabajadores, cada
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empresa debera garantizar a sus colaboradores entornos y ambientes saludables los cuales

permitan realizar las tareas destinadas.

“La responsabilidad de cada uno de los profesionales designados como SST abarcan
el conocimiento en factores de salud laboral, puesto que permitiran designar las condiciones
en las que se encuentran laborando y los factores de riesgo los cuales alteran la salud de cada

uno de estos.” (Fachal, C., & Victoria Motti, 2016)

Cuando hablamos de afectaciones ergondémicas dejamos a un lado la obesidad puesto
gue consideramos que este no presenta ningun tipo de riesgo de los trabajadores, iniciando de
esta manera un pensamiento erroneo al pretender que este problema no desprendera factores
musculares tales como impedimento de movilidad articular, dolores fuertes en musculos,

entre otros factores.

“El principal objetivo de la ergonomia sera la atencion temprana a los trabajadores, en
donde se garantice el bienestar de los trabajadores a partir de las condiciones laborales en las

que se encuentren” (Fachal, C., & Victoria Motti, 2016)

Se debe considerar un factor importante la psicologia laboral puesto que de esta
manera se podra entender el comportamiento de las personas frente a la presencia de factores
de riesgo, y poder asi establecer criterios de mecanismo para la atencién temprana a el

bienestar y la salud de los trabajadores.

“Cuando hablamos de la ergonomia participativa entendemos que, al tener un enfoque
importante en los DME, permitira prevenir problemas en la salud a los trabajadores puesto
que de este determinara el cambio del puesto de trabajo y las condiciones actuales en las que

se encuentran los trabajadores, involucrando de esta manera a trabajadores, directores,
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supervisores, responsables del SG-SST, dando un rol como prevencionistas en la salud

colaborativa.” (ERGOPAR. S/F)

En base a esto, encontramos la ergonomia focalizada a la prevencion de riesgos
permitira la mejora y minimizacion de enfermedades y trastornos musculo esqueléticos, en

donde encontramos que traera beneficios tales como:

e Mejorar la eficiencia al momento de ejecucidn de una actividad estipulada.
e Reducir la fatiga por factores mentales, psicofisicos y por carga fisica.
e Eliminacion o minimizacion de riesgos laborales, accidentes y aparicion de

enfermedades.

“En definitiva, la ergonomia permite ser una herramienta al momento de disminuir
accidentes y enfermedades laborales, permite mejorar las condiciones de salud y el
rendimiento de tareas de manera segura. Reconocemos que esta es estipulada como una
disciplina la cual es abarcada a través de la rama de la antropometria encaminada a fisiologia
del trabajo. La ergonomia es implementa en materias tales como toxicologia, ingenieria y
tareas o actividades las cuales tengan participes las extremidades y musculatura del cuerpo.”

(Jaureguiberry ME. S/f)

La ergonomia es implementada como un mecanismo de ayuda cuando “las empresas
adquieren el compromiso de responsabilidad frente a la seguridad de sus trabajadores con el
propdsito de eliminar cualquier riesgo presente de las actividades establecidas dentro del
manual de funciones de los trabajadores, logrando asi la prevencion y eliminacion de la fatiga

laboral.” (Alain Wisner).
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Los equipos electronicos y maquinaria moderna, que en la actualidad cuentan con
tecnologia avanzada, en donde se ha planteado metas y desafios singulares en temas para la

adaptacion del ser humano- tecnologia.

“Dentro de la relacion establecida como maquina-hombre se debera disefiar un

equilibrio entre las necesidades que requieren los trabajadores.” (Jaureguiberry ME. S/f)

“Siguiendo con el enfoque hombre- maquina se debera considerar la solucion de cada
uno de los problemas puesto que el mecanismo de funcionamiento de una maquina sin tener
presente el del hombre no permitira la condicion de eliminacién para la cual fue estipulada,
aumentando de esta manera la aparicidn de nuevos esquemas de riesgo los cuales no se tienen

estipulados dentro del plan inicial de trabajo” (Jaureguiberry ME. S/f)

Todos los expertos en SST deben integrar aspectos como los principios ergonémicos
en las tareas cotidianas para el entorno laboral, puesto que en la actualidad se ha observado
una serie de enfermedades las cuales pueden ser originadas o empeoradas dependiendo el
caso en el que se encuentre. En estas situaciones se encuentran tratamientos poco efectivos si

no se abordan las causas subyacentes que las provocan.

La falta de conocimiento y el ausentismo de evaluaciones para las presentes
condiciones laborales en el area de trabajo conlleva a que las medidas preventivas solo se
implementen una vez que ya se encuentra algin dafio, accidente o riesgo. Muchos de estos
factores nacen mucho tiempo después de que se conocen los efectos directos al ser humano,
es importante que se realicen analisis de manera sistematica para las condiciones laborales
actuales, esto mediante matrices de comprension de diferentes factores los cuales pueden

estar influyendo de manera negativa o positiva en la conexion persona y labor.
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Los entornos saludables, amigables y adecuados tienden a ser efectivos al momento
de minimizar afectaciones de caracter negativo para la salud, la disminucion de riesgos y
enfermedades laborales, permitiran generar efectos positivos en la productividad, esto a

través del cumplimiento con respecto a los riesgos en SST.

4.2.1.1. Ergonomia laboral colombiana focalizada en DME.

“Reconocemos que la ergonomia es definida dentro de rodos los estudios como un
aspecto empirico el cual desprende informacion de determinados temas para la adecuacion de
entornos, puestos, equipos, entre otros aspectos en general, con el fin de determinar una

mejora dentro de entrono de labor y trabajador.” (Jaureguiberry, 2021)

El concepto para ergonomia lo encontramos presente dentro del area de la salud y las
condiciones laborales en factores internacionales para el trabajo en donde este tiene como fin
poder implementar procesos para el bienestar en términos de salud fisica y mental de los
trabajadores, de tal manera que se pueda asi disminuir cualquier lesion generado a la salud

del trabajador por su entorno laboral.

La ergonomia nos permite adquirir unos beneficios en donde encontramos “aumento
de condiciones de productividad para cada tarea estipulada, eliminacion de incidentes y

accidentes en el trabajo, eliminacion de sobrecostos.” (Jaureguiberry, 2021)

En la ergonomia laboral se estipulan ciertos objetivos y beneficios los cuales se veran
refregados mediante la eliminacion de condiciones de riesgo y alteracion de ambientes por

condiciones inseguras dentro de los puestos de trabajo.

El estudio de esta ciencia permitira encontrar que estos tienen un objetivo especifico y
es el poder de lograr la eliminacion de los factores de alteracion ergondmicos, accidentes y

enfermedades generados a partir de las cargas posturales, psicofisica y mental, se estimara un
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beneficio el cual serd exitoso al no tener la necesidad de interrumpir las actividades que

realicen los trabajadores.

“El inicio de la ergonomia dependera de la jerarquia de creacion el cual iniciara desde
el disefio de evaluaciones la actividad, la implementacion de indicadores de seguimiento y la

investigacion exhaustiva de procedimientos y herramientas.” (Jaureguiberry, 2021)

Se identifica una serie de métodos y mecanismos los cuales se encarga de observar e

investigar los factores ergondémicos, para esto encontramos los siguientes:

e Meétodo organizacional: Se determina mediante la extraccion de datos
experimentales resultado de la investigacion de las actividades que se realicen.

e Maétodo empirico: Este se identifica mediante la observacion a través del campo de
estudio.

e Proceso, validacion y reconocimiento de datos: Se basa en la investigacion y
evaluacion de condiciones mediante los datos obtenidos en campo.

e Mediante la identificacion de cada uno de los métodos presentes podemos reconocer
que un disefio ergondmico dependera de la observacion y andlisis de la productividad
del puesto de trabajo y la manera en la que se ejecuta la actividad esto a traves de la

seguridad en el trabajo.

A partir de la ergonomia podemos encontrar una inmensidad de riesgos los cuales
pueden estar presentes en los trabajadores, dentro de esta clasificacion encontramos
afectaciones asociados a los riesgos disergondémicos y los riesgos que son derivados por la
ausencia de una correcta ergonomia laboral, estos a través de la historia se han considerado

factores los cuales desprenden el desarrollo de los trastornos musculoesqueléticos.
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“Definimos que los TME- trastornos musculo esqueléticos se establecen con lesiones
o afectaciones las cuales generan una afectacion directo al aparato locomotor, tales como los
musculos, huesos, nervios, articulaciones, entre otras composiciones las cuales derivan a dar
una estabilidad al cuerpo humano, para esto se percibe mediante dolores leves hasta lesiones

o0 incapacidades.” (Cenea, 2023)

Esta ciencia presenta aspectos los cuales se encuentran enfocados al trastorno

musculoesquelético se puede reconocer e identificar mediante los siguientes factores:

e Inflamacion de tendones.
e Dolor y deterioro de los grupos musculares.
e Nervios.

e Desgaste lumbar.

“Entendiendo el procedimiento para la implementacion y desarrollo de los TME,
derivan de sus consecuencias y causas mediante lo que se esté implementando a traves de la
detallada investigacion y analisis, presentando los estudios epidemiol6gicos encontramos que
hasta la fecha este tipo de trastornos presentan una involucracién en la espalda, extremidades

superiores e inferiores, cervicales y rodillas.” (Cenea, 2023)

Los trastornos ergondémicos previamente presentados se pueden presentar por la sobre
exigencia de los musculos, esto debido a la mala higiene de postura, el ascenso de objetos

pesados de manera manual y las actividades forzadas y repetitivas.

“Uno de los factores de riesgo que se desglosan de la ergonomia es la caracterizacién
del trabajo el cual elevara la posibilidad de contar o adquirir trastornos musculo esqueléticos,
esto principalmente por la interaccion con otros factores de riesgo los cuales no se encuentran

contemplados dentro de la actividad.” (Cenea, 2023)
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Para los aspectos ergondmicos que presentan riesgos los conocemos e identificamos a

través de factores como:

e Desplazamiento, empuje y arrastré de cargas.

e Alta exposicion a movimientos forzados y vibraciones.
e Posturas prolongadas.

e Movimientos repetitivos.

e Trabajos repetitivos

e Estrés por el inconfort térmico.

e Duracion de trabajo y falta de rotacion de actividades.

Algunos beneficios que tiene la ergonomia es el poder mejorar los factores
ambientales del puesto de trabajo como lo son factores de vibracién, ruido, iluminacion y
temperatura, el enfoque psicosocial depende del aspecto ergonémico al poder permitir un
periodo de descanso y de rotacion de actividades para evitar las condiciones extremas
laborales, la mejora continua y espacios confortables, mediante los insumos ergonémicos

atiles que no disminuyan la productividad de las actividades.

“La ergonomia presenta varios beneficios, uno de ellos es el entender y comprender
cada una de las interacciones que genera el ser humano con su entorno ya sea laboral o
natural, en donde se evaluara la capacidad de adaptabilidad a los limites, tales como fisicos y

mentales, esto para cada ser humano.” (Collaborator, 2023).

Los riesgos laborales permiten asi buscar mecanismos de correccion para asi poder
disefiar, evaluar y corregir los ambientes y actividades laborales en las cuales se encuentran

expuesto las personas y las cuales son causantes de afectaciones para la salud.
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“La interaccion del ser humano con la ergonomia se establece mediante los
mecanismos y medios de trabajo, ocupando de esta manera un papel importante frente a otras
disciplinas y ramas que son capaces de determinar de diferentes manera la ejecucion y
aplicabilidad de la ciencia de la ergonomia en equipos, procedimientos, maquinas y
herramientas, para esto se presenta un ejemplo encaminado a la fisiologia del humano con
respecto a la variacion de la adaptabilidad de factores biomecanicos y antropométricos.”

(Ergonomia, 2022)

Dentro de la ergonomia identificamos un sistema hombre, maquina y entorno, este
sistema permite estudiar las variables de actividades que dependen una de la otra y para ello
se determina mediante mecanismos de observacion, entrevista, cuestionarios, simulaciones y

variacion de enfoques del sistema.

Figura 2

Sistema ergonémico hombre-ambiente- mdquina

HOMBRE

AMBIENTE ~

Fuente (CEUPE, 2020)

El sistema ergondmico consiste en poder reconocer las actividades que se realizan en

cada uno de los aspectos y la manera en la cual se enlaza cada una de estas con la ergonomia.
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Para esto encontramos que las actividades del hombre se caracterizan por experiencia,
decision e improvisacion, mientras que las actividades que encontramos para la maquina son

los calculos de disefio, rentabilidad en ejecucion y eficacia en situaciones de peligro.

Este sistema debera interpretar las actividades y determinar en qué aspecto puntual
deberd entrar a la ergonomia, dentro de ello tendra que valorar las situaciones como la
formacion del trabajador, los factores hombre y maquina los cuales podran ser utilizados
como estrategias para la disminucion de tiempo y determinacion de riesgos laborales y
plantear las diferentes opciones para poder determinar de qué manera se puede variar las

actividades.

“Cualquier actividad conlleva a un riesgo, y es por esto que para disminuir cualquier
riesgo nos permite reducirla puesto que se identifica que dentro de la mayor cantidad accidentes
presentados en el trabajo se logra generar un mal comportamiento y el rompimiento del

esquema del autocuidado” (CEUPE, 2020)

Para poder determinar cudl es el receptivo uso de los factores ergonémicos en las
actividades realizadas se debe tener presente que “el adaptarse a las nuevas condiciones y
parametros establecidos dentro de una actividad de trabajo permitira de manera satisfactoria
mejorar las condiciones y aspectos laborales focalizadas en temas de salud tales como
psicoldgicas laborales, esto con el finde poder prevenir y proteger la salud y el bienestar de
cada uno de los trabajadores. para garantizar un equilibrio entre estos factores las tareas deberan

ser disefiadas mediante el acompafiamiento de lideres y trabajadores.” (industrial, 2020)

Es importante que dentro de la toma de decisiones es factores ergondémicos se proponga
una interaccion entre personal calificado y el trabajador, puesto que de esta manera se entendera

de mejor manera la necesidad de mejora para el entorno laboral.
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4.2.1.2. Condiciones de puesto de trabajo

La Organizacion Nacional del Trabajo- OIT nos establece lo siguiente “el concepto de
trabajo digno y decente nace de la idea de cada una de las caracteristicas las cuales se deben
de cumplir al momento de establecer una relacion laboral, lo cual nos determina que el
trabajador mediante el desempefio también exigira los valores béasicos tales como la libertas,

seguridad, igualdad y la dignidad humana.” (Pérez & Barrios, 2021)

“Cuando hablamos de la definicion de un puesto de trabajo la OIT determina que este
sera todo aquel espacio en el cual cada trabajador realizara sus tareas dentro de su tiempo de
trabajo estipulado, en donde este no necesariamente debera estar ocupado en la totalidad del
tiempo, en efecto algunos ejemplos que se presentan para mayor entendimiento serian las
mesas de trabajo, equipos de trabajo, maquinarias, cabinas de trabajo, entre otros espacios

laborales.” (trabajo-OIT, 2019).

Teniendo presente la definicion de puesto de trabajo reconocemos que un aspecto
importante a tener presente es que los trabajadores cuenten con un adecuado espacio de
trabajo de tal forma poder disminuir y evitar afectaciones a el bienestar y salud para los
trabajadores, para ello la organizacion internacional del trabajo nos recomienda que al
momento de ejecutar un concepto de puesto de trabajo es necesario reestructurar cada uno de
los factores y requisitos para las tareas que se ejecutaran en el momento, esto para asi poder

determinar cudles son las condiciones adecuadas para un puesto de trabajo.

“Cuando decidamos realizar el disefio de un puesto de trabajo se vera tener presente
gue muchos factores ergondmicos, los cuales se encuentran previamente establecidos en
guias metodologias, para esto encontramos la altura de cualquier equipo con relacion a la
cabeza, altura de los hombres, extension de los brazos, altura del codo y el tamafio de las

manos y del cuerpo.” (trabajo-OIT, 2019).



43

“Es importante tener presente los factores ergonomicos mediante las necesidades y las
condiciones humanas, el buen disefio y elaboracidn de un puesto de un espacio de trabajo
dependera de la caracterizacion de factores no solo fisico sino también mentales del
trabajador, sin olvidad las condiciones de seguridad. De esta manera la forma en la que
nosotros disefiemos el espacio de trabajo dara lugar a la clasificacion si este serd de manera

repetitiva o variado.” (trabajo-OIT, 2019)

La correcta elaboracion del puesto de trabajo no solo ayudara a la eliminacién de
riegos, sino que también permitird que el trabajador no se encuentre en posturas forzadas, no
establezca actividades que se presenten incomodas ni monétonas. Es importante tener
presente factores de elaboracion adecuados para garantizar un adecuado espacio laboral de

una manera digna, saludable y ergonémica.

Cuando se implemente un puesto de trabajo y determinar que este sea eficiente se

deben tener presentes los siguientes factores:

e Reconocimiento de la actividad a ejecutar.
e Descripcion especifica de la actividad.
e Tiempo de ejecucion y permanencia al realizar la actividad.

e Herramientas o equipos que se necesitan para la actividad.

Cuando identificamos los factores que se deben tener presente en un puesto de trabajo
la OIT nos menciona que este debe permitir a la persona modificar la posicion de su cuerpo,
permitir que el trabajador pueda distribuir el orden al momento de realizar la actividad esto
dependiendo la comodidad y su entorno laboral, permitir que cada uno de los trabajadores
cuenten con una educacion continua en donde se pueda reconocer de manera autbnoma y
acompariada cuales son las caracteristicas del puesto de trabajo, los riesgos presentes por una

mala actividad y los mecanismos de mejora para poder adaptar el mismo a la necesidad del
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mismo trabajador. La organizacion ademas de esto nos menciona que cada institucion debera
facilitar descansos adecuados a los trabajadores, logrando asi ajustar nuevas actividades sin

necesidad de generar un sobre esfuerzo muscular y corporal.

La funcidn pablica con relacion a la organizacion internacional del trabajo nos
presenta que la evolucion del lugar de trabajo el cual presenta una variacion continua frente a
la necesidad del cambio frente a los factores de empleabilidad que son establecidos,

publicados y adquiridos mediante plataformas de internet, mayor conocido como teletrabajo.

“El planteamiento y la estructuracion que se debe estipular en materia de condiciones
ergondmicas puesto que esta definicion al ser tan errénea solo se considera la adquisicion de
un buen escritorio con su respectiva silla. Se debe tener en cuenta factores tales como el
entorno natural, la iluminacion, puesto que de manera directa esto también repercute ante la
salud de cada uno de los trabajadores, se debe garantizar que un puesto de trabajo
proporcione una zona de confort y de descanso muscular, el cual no infrinja en el sobre

esfuerzo del cuerpo.” (Tonos, 2020)

Teniendo presente las caracteristicas y los aspectos que se tienen frente a los puestos
de trabajo ergondmicos se reconocen que el disefiar e implementar un adecuado puesto de

trabajo para los empleados generan algunos beneficios tales como:

Se puede promover la salud a través de espacios dignos y comodos los cuales no dificulten la

movilidad de la persona, ni interfieran en el rendimiento de las tareas.

e El espacio de trabajo permite incorporar nuevas tecnologias con el fin de actualizar
las actividades de promocion frente a los puntos ergondmicos.

e Garantizara la integridad fisica y cognitiva para cada uno de los trabajadores.
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e El puesto de trabajo ergondmicamente seguro permite generar descanso en las

actividades y disminuir molestias.

Disefiar un puesto de trabajo segun la norma técnica Colombia NTC 5655 lo define
como un proceso estructurado el cual se desprende de una secuencia de pasos el cual llegara a

un disefio nuevo o dependiendo el caso modificacion del puesto con el que ya se cuenta.

El objetivo de un puesto de trabajo es “principalmente atender la necesidad del
trabajador en donde se pueda establecer una necesidad directa con relacién a la prestacion del
grande rango de potencial de riesgos focalizados en edades, genero, espacio y hasta la misma
poblacidn de trabajo, es por esto que el puesto de trabajo se determina como un requisito

frente a la necesidad de un espacio saludable y factible para las empresas” (ICONTEC, 2018)

Para poder disefiar un entorno de trabajo ergondmicamente aprobado se identifican las

siguientes fases:

Analisis para las necesidades

e Disefio basico

e Prototipo del lugar de trabajo

e Programacion, ejecucion y auditoria le lugar

e Analisis de diseno

“Abarcando los factores y presentacion del riesgo para la elaboracion del puesto de
trabajo se debera tener contemplado otro tipo de aspectos, en donde se estipulen las
caracteristicas, tiempos y necesidades por medio de manuales de funcionamiento y
asignacion de tareas dependiendo la capacidad de trabajo de las personas y la condicion de

salud en la que se encuentre.” (ICONTEC, 2018)
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Debemos tener presente que es importante que al momento de realizar un disefio de
puesto de trabajo y al decidir cudl es el 6ptimo dependiendo las necesidades del trabajador se
contemple el cumplimiento de satisfaccion y se pueda determinar la eficiencia que tendra el
disefio ya sea si este serd implementado nuevamente o si se actualizara uno que ya se tienen

contemplado para la actividad.

La norma NTC 5655 nos presenta unas caracteristicas al momento de seleccionar el
disefio basico de un puesto de trabajo. Cada prototipo de un espacio o puesto de trabajo
debera contemplar la ejecucion a través del comportamiento y la participacion trabajador y
especialista, en donde se efectle debe dar desarrollado y en donde expliqué las dimensiones

fisica, fisioldgica, cognitiva y social. ICONTEC, 2018)

El disefio basico debe contar con algunos componentes tales como el organizacional
en donde se pueda encontrar dimensiones técnicas, sociales y temporal del trabajo, el aspecto
tecnoldgico en donde se especifique el espacio y los medios de trabajo y por Gltimo el
ambiente fisico en donde se contemplaran las condiciones luminica, sonora, térmica, quimica,
bioldgica, etc.

4.2.1.3. Métodos de evaluacion de ergonomia para determinar desérdenes

musculos esqueléticos.

Enfocando el tema de la perspectiva en revision de analisis y consideraciones de los
espacios y puesto de trabajo frente a las condiciones de desérdenes musculo esquelético, para
calcular la gravedad de factores de riesgo o de cumplimiento frente a lo establecido como un
puesto digno tenemos que este debe desprenderse de la descripcidn exhaustiva, para la cual se
implementan mecanismos tales como las entrevistas y la observacion, con el fin de poder
conocer la actividad y las necesidades del trabajador al momento de depender de un puesto de

trabajo.
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Actualmente encontramos una clasificacién de metodologias para la evaluacion

ergondémica de los espacios y puestos de trabajo, en donde encontramos:

4.2.1.4. Evaluacion de Fuerza y Biomecanica

Tabla 1

Evaluacion ergondémica para fuerza y Biomecdnicas

Método Definicion

_ Se analiza y evaluan los niveles riesgo, que se encuentran asociados
Fuerzas aplicadas ) ) ) . )
al ejercer fuerzas mediante la capacidad fisica de los trabajadores.

Realiza evaluaciones en el riesgo biomecéanico para los esfuerzos
o estaticos mediante las posturas establecidas en la carga y el
Metodologia Bio-Mec ) _ _, y
comportamiento en la ejecucién y contemplacion de esfuerzos

fisicos.

Fuente (Ergonautas, 2023)

4.2.1.5. Evaluacion ergondmica para Repetitividad

Tabla 2

Evaluacion ergondémica para repetitividad

Método Definicion

La metodologia permite realizar una evaluacion facil y concreta
OCRA mediante listas de verificacion las cuales seran enfocadas a los

movimientos repetitivos especificamente en miembros superiores.

Realiza el seguimiento en las extremidades superiores, esto
JSI mediante los datos semicuantitativos, realizando asi un analisis

mediante resultados numéricos para asi conocer el nivel de riesgo.

Fuente (Ergonautas, 2023)
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4.2.1.6. Evaluacion ergondmica para factores en Carga postura

Tabla 3

Evaluacion ergondmica para factores en carga postural

Método Definicion

Evalua la exposicién en la que se encuentras el trabajador a
RULA riesgos ejercidos por posturas forzadas que pueden originar

DME.

Determina el nivel de exposicidn que presenta cada uno de los

trabajadores mediante factores considerados como traumaticos

REBA desprendidos del levantamiento de objetos pesados ya sea de
manera contante u ocasional.
Realiza una evaluacion la cual va focalizado en el levantamiento

OWAS de objetos que sobrepasan al trabajador mediante la observacion
de las posturas ejercidas en un puesto de trabajo.

£PR Herramienta para realizar una valoracion de posturas molestas

para el trabajador a lo largo de la jornada.

Fuente (Ergonautas, 2023)

4.2.1.7. Evaluacion ergondmica para Manejo de cargas

Tabla 4

Evaluacion ergondmica para Manejo de cargas

Método Definicion

NIOSH Identifica los factores de riesgo los cuales se desprenden del
levantamiento de objetos de manera manual.

GINSHT Califica el riesgo relativo al levantamiento de objetos manuales.
Determina los diferentes pesos maximos permisibles para actividades

SNOOK'y : : o .
que sean realizadas mediante la visualizacion de acciones como

CIRIELLO

empujar, jalar y levantar mediante el transporte de los objetos.

Fuente (Ergonautas, 2023)
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4.2.1.8. Evaluacion ergonomica para Puesto de oficina y ambiente térmico

Tabla 5

Evaluacion ergondémica para puesto de oficina y ambiente térmico

Método Definicion

Lista de chequeo implementado basicamente en actividades tales

ROSA .. . , . )
como administrativas, las cuales sean monétonas y sedimentarias.

Calcula valores términos que se encuentran presentes en el entorno

FANGER
laboral.

Fuente (Ergonautas, 2023)

4.2.1.9. Evaluacion ergonomica global

Tabla 6

Evaluacion ergondémica global

Método Definicion

La metodologia se ejecuta a través de listas de verificacion y
LCE comprobacion, los cuales tendran factores ergonémicos basicos

aplicados a 128 items para intervencion ergonomica sencilla.

Realiza la evaluacion de las condiciones para el trabajo en su

LEST ) .
vertiente fisica.

Fuente (Ergonautas, 2023)

4.2.1.10. Evaluacién ergonémica Utilidades
Tabla 7

Evaluacion ergondémica utilidades

Método Definicion

eR| Mecanismo el cual permite calcular el periodo de las actividades
mediante el ritmo cardiaco

MET Implementada el metabolismo del trabajador.
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Evaluacién fisica del cuerpo mediante la contextura y el peso, pero

PSC _
del trabajador.
AIS Mecanismo para estimular el uso de prendas del trabajador.
Instrumento y/o herramienta implementada para evaluar el cuerpo
RULER

mediante fotografias.

4.2.2 Informacion Internacional.

Fuente (Ergonautas, 2023)

Los DME dentro de un enfoque internacional permite determinar el comportamiento y

la relacion dentro de items en especifico los cuales presentan un riesgo y una afectacion

directamente a la salud para cada trabajador de la empresa, en donde para el caso de estudio

se toma como referencia una investigacion realizada en México en la Universidad de

Querétaro, focalizada en la industria de alimentos para poblacién de 130 trabajadores, para

este se tienen en cuenta temas relacionados en DME vy sociales.

Figura 3

Resultado bateria social

Rendimiento fisico
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Fuete (Lizbeth, y otros, 2022)
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Dentro del estudio se evidencian que las tareas y el rendimiento de las personas
pueden estar afectadas por condiciones de riesgo de salud las cuales impiden a los
trabajadores poder efectuar sus labores de una manera eficiente, generando costos elevados

de produccion y sobre cargas laborales.

Figura 4

Resultados en dolores musculares en el cuerpo

)
o M Sin dolor
[T}
H Codo antebrazo
£ 8 ?E = Cadera
— =
£ 5 el B Tobillo pie
5 ® Rodilla
B Hombro

Muneca mano

Cuello

Dorsal Lumbar

Fuente (Lizbeth, y otros, 2022)

Los DME en los trabajadores de la industria alimentaria presentan una variacion
puesto que algunos trabajadores no presentan dolores musculares en su cuerpo, pero un
52.8% de la poblacion presenta dolores en el area Dorsal Lumbar, adicional a esto se

registran dolores en caderas, tobillo de pie, rodilla y otras areas del cuerpo.

El estudio ademas de focalizarse en DME presentes en los trabajadores de la industria
de alimentos, realiza la investigacion de los tratamientos que se consideran de facil
adquisicion y que garantizan un cumplimiento en la culminacion de los mismos, para la

eliminacion de alteraciones en la salud de los trabajadores.
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Figura 5

Tratamientos DME

Tratamientos

m Madicamentos

® Tratamientos
alternativos

Medico
especialista

® Fisloterapla

Fuente (Lizbeth, y otros, 2022)

Los mayores tratamientos que se consideran con mayor pico de efectividad es el
suministro y toma de medicamentos y poco concurrente la medicina especializada y los
tratamientos de fisioterapia, esto determinado por factores econémicos elevados y de poca

adquisicion.

4.3 Marco legal.

La propuesta de un programa de prevencion para DME para el personal auxiliar de
Drogueria FLADHER se encamina al estado de la normatividad, en donde para esto se podra
contribuir a la participacion politica y prevenir el incumplimiento de las leyes que tienen

relacion nuestro tema de investigacion.

4.3.1. Nacional

4.3.1.1. Decreto 1072 de 2015. Ministerio de trabajo. Se estipulan estandares,

medidas y normativas para evitar lesiones y enfermedades en el &mbito laboral, entre ellos los



53

desordenes musculo esqueléticos. Aborda medidas de capacitacion y estandares para la

evaluacion de riesgo y prestacion de garantias de salud para los trabajadores.

4.3.1.2. Resolucion 312 de 2019. Ministerio de trabajo. Por la cual se define los
lineamientos para la realizacion de EMO periddicos aplicados a trabajadores, adicional a esto
nos proporciona un seguimiento y evaluacion de salud a los trabajadores en factores de
riesgos laborales, dentro de estos se permitira identificar la situacion y el control de

seguimiento de salud para cada uno de los trabajadores.

4.3.1.3. Resolucion 4059 de 1995. Ministerio de trabajo. Se determina la
investigacion de accidentes e incidentes dentro del entorno laboral, se establecen
disposiciones generales para la ejecucion del programa de salud laboral, estableciendo
directrices para la gestion de riesgo laboral, incluye medidas ergonémicas, marcos
normativos para el control de riesgos los cuales puedan contribuir a la aparicion de trastornos

musculoesqueléticos.

4.3.1.4. Resolucion 1401 de 2007. Ministerio de trabajo. Se estipula la
investigacion de accidentes mediante el SG-SST, en donde se establecen medidas para
garantizar que las empresas cuenten con procedimientos para la investigacion, esto permitira

reconocer las causas para la determinacidn de medidas preventivas.

4.3.1.5. Norma técnica colombiana 3955. ICONTEC. El presente documento tiene
como finalidad plantear reglamentos para garantizar el conocimiento del tema ergonémico en

cualquier parte, sector o entidad.

4.3.1.6. Norma técnica colombiana 5655 de 2018. ICONTEC. Esta norma es
establecida con la finalidad de dar a conocer los elementos esenciales a considerar mediante

la planificacion ergondémica de los protocolos y sistemas laborales. Para esto se definen los
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conceptos clave que tienden a ser mas relevantes y que proponen un enfoque integrado el
cual involucrara la participacion de expertos en temas ergondmicos y otros representantes, en

donde se prioricen los aspectos humanos, sociales y técnicos en el disefio.

4.3.1.7. Norma técnica colombiana 1440. ICONTEC. La norma establece
lineamientos para el SG-SST, el cual tiene como objetivo prevenir interrupciones en la salud.
Dentro de la norma se establecen directrices para disefiar de manera correcta puestos de
trabajo ergondmicos, los cuales seran de herramienta para minimizar tension fisica y

desordenes musculo esquelético en los trabajadores.

4.3.1.8. Resolucion 2400 de 1979. Se encuentra apartados establecidos como
condiciones de trabajo el cual estipula requisitos minimos que debe cumplir las empresas
frente a los términos de iluminacion, ventilacion, temperatura, ruido, entre otros aspectos

enfocados al ambiente laboral.

4.3.1.9. Decreto 1477 del 2014. Ministerio de trabajo. Por el cual se expide la tabla de
enfermedades laborales en donde especifica los estandares, condiciones y criterios médicos el
cual debera ser acorde a las labores gque se realizan en un puesto de trabajo establecido. El

cual cuenta con enfermedades como lesiones musculo esqueléticas.

4.3.1.10. Ley 9 de 1979. Ministerio de trabajo. Cualquier persona que acceda a un
entorno laboral se encontrara en la obligacion de seguir las regulaciones de higiene y
seguridad industrial, las cuales son establecidas por la legislacion vigente de la empresa

correspondiente.

4.3.1.11. Resolucién 2844 de 2007. Amplia temas de interés como salud ocupacional,
evaluacion de riesgos laborales, afectaciones a la salud, estdndares de prevencion de la salud

en el trabajo y la prestacion del servicio médico para los trabajadores.
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4.3.1.12. Ley 1562 de 2012. Ministerio de trabajo. El presente realiza modificaciones
en los sistemas de riesgos laborales y se establecen otros apartados focalizados en temas de

salud.

4.3.1.13. Ley 1581 de 2012. Se establece el control para el trato de datos personales
por parte de entidades publicas y privadas del pais, garantizando una sucesion de derechos

mediante los trabajadores para el suministro de informacion personal.

4.3.1.14. Norma técnica colombiana 5831 de 2010. ICONTEC. Por el cual se
establecen los parametros los cuales deben contar cualquier pantalla visual. La norma
establece condiciones de trabajo seguro y saludable para las personas que utilizan estos

dispositivos en sus labores diarias.

4.3.1.15. Ley 1295 de 1994. Ministerio de trabajo. Determina los roles y
responsabilidades ante la administracion del SG de riesgos profesionales mediante la

eliminacion y mitigacion de accidentes en el trabajo.

4.3.2. Internacional

4.3.1.16 OSHA. Esta norma exige que los trabajadores tengan EPPC esto si estan a
ejecutando una actividad a una altura considerable establecida previamente en rangos de
control de trabajo. Las normas de OSHA también exigen que: Los empleadores deben
analizar los riesgos de caidas y ofrecer un entorno laboral saludable para los trabajadores. Los
empleadores deben suministrar a los trabajadores el equipo adecuado para el trabajo en
alturas, como arneses, lineas de vida, andamios y escaleras, y verificar que estén bien

instalados, mantenidos e inspeccionados. (Health and Safety Executive, 2024.).
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5. Marco Metodologico
El presente marco metodoldgico establecera el enfoque, paradigma, fases de estudio,
metodologias de investigacion, entre otras. Las cuales nos permitiran determinar la
recoleccion, analisis y explicacion de los resultados que se pretenden para la propuesta del

Programa de Prevencion para DME en la drogueria FLADHER.

5.1 Enfoque y paradigma

La presente investigacion es de tipo cuantitativo con un enfoque descriptivo, el cual
permitira la recopilacion de datos de manera estructurada a través de mecanismos de
recoleccion de datos tal como las encuestas, siendo estas ejecutadas con el personal activo de
la drogueria FLADHER, esta metodologia nos permite realizar un estudio controlado e
interpretativo de manera precisa y objetiva frente a las principales afectaciones las cuales

pueden dar origen a enfermedades musculo esqueléticas en los trabajadores.

El paradigma de investigacion serd el empirico- analitico el cual mediante el enfoque
cuantitativo se podra determinar una metodologia para la estructuracion y analisis de
resultados, este mecanismo nos permitira explicar y entender mediante la observacion de

datos empiricos los factores que permiten la aparicion de DME.

5.2 Tipo de estudio

El tipo de estudio sera descriptivo, el cual se enfocara en describir e identificar las
actividades y sintomatologias presentes en las tareas cotidianas, con el fin de recopilar
informacion sobre la el estado actual de la salud, las condiciones de trabajo y el conocimiento
que la poblacion de estudio tiene frente a problemas musculoesqueléticos, este tipo permitira

analizar el comportamiento sin manipular variables o establecer relaciones causales.
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5.3. Fases de estudio
Tabla 8

Diagrama de GANTT

DIAGRAMA DE GANTT EJECUCION DEL PROYECTO
MES
ENE |[FEB |MAR |ABR MAY |JUN

FASE ACTIVIDAD

1.1. Realizar el diagnostico de salud mediante la
metodologia Nordica.

1.2. Revisar el diagnostico de salud que entrega la
IPS (examenes ocupacionales).
1.3.Revisar la matriz [IPEV P

1.4. Revisar los imdices estadisticos ATEL,
MORBILIDAD.

DIAGNOSTICO

1.5. Revisar el manual de funciones y procedimientos. P

2.1. Investigar la normativa vigente mnacional e
mternacional aplicable.

2.2. Investigar documentacion de forma digital o
fisica (articulos, libros, manuscrito, mformes, tesis,
material audiovisual).

INVESTIGACION

3.1. Realizar el analisis de mformacion obtenida
mediante la metodologia Nordica.

3.2. Determinar la smtomatologia mas predommante,
con ¢l fin de establecer un plan de prevencion.

ANALISIS DE
RESULTADOS

3.3. Contrastar los resultados obtenidos con la
normatividad vigente aplicable.

4.1. Disefiar la propuesta de un plan de mtervencion|
y mecanismos de control.

4.2. Determmnar la viabiidad de la propuesta

realizada y efectividad de los mecanismos de control. P

REALIZAR
PROPUESTA

4.3. Realizar un mforme P

Fuente (Autores 2024)

El presente trabajo de investigacion sera realizado en tres fases, dando cumplimiento

de esta manera a los objetivos propuestos.
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5.3.1. Fase 1

La primera fase se encuentra constituida por el diagnostico, en el cual se busca por
medio de encuestas obtener datos cualitativos y cuantitativos al personal de la drogueria
FLADHER, asi mismo, esta nos facilitara informacion documental la cual sera utilizada de
forma confidencial y con un alcancé netamente académico, asi mismo, se realizaran
actividades de observacion en cada puesto de trabajo con el fin de analizar los movimientos

ejecutados en el desarrollo de cada una de las tareas.

Para esta primera fase se tendra en cuenta el cuestionario nordico dado que es una de
las metodologias de recopilacién de informacién mas conocida y estandarizada la cual nos
permitira registrar y analizar las sintomatologias musculoesqueléticas con el objetivo de que

puedan ser comparados entre otros estudios ya registrados.

5.3.2Fase2y3

Dentro de la fase dos encontraremos la investigacion, para ello es importante tener en
cuenta la normativa aplicable y determinar cuales son las sintomatologias predominantes en
los funcionarios de la drogueria, segun los resultados obtenidos mediante la encuesta Nordica
y el andlisis de la literatura y demas recursos investigativos previamente revisados y de esta

forma poder establecer el plan de intervencion pardmetros para la toma de decisiones.

5.3.3Fase 4

Dentro de la Gltima fase se encontraran los resultados obtenidos en los cuales, se
busca disefiar el plan de intervencion y mecanismos de control. determinar la viabilidad de la
propuesta realizada y efectividad de los mecanismos de control e implementar el disefio para

prevencion en mayor medida los des6rdenes musculoesqueléticos, los cuales sean posibles
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llegar a presentar, asi mismo, se plantean actividades de capacitacion para la generacion de

DME, promocion de actividades fisicas, entre otras.

5.4 Fuentes de informacién

5.4.1 Fuentes primarias

Recoleccion de documentos e informacion suministrada por la drogueria FLADHER,

tales como:

Manual de funciones

e Manual SGI
e Exdmenes médicos ocupacionales
e Matriz IPEV.

e Matriz de estructura organizacional.
5.4.2 Fuentes secundarias
En el presente estudio se implementaran herramientas de informacion, tales como:

e Diagnostico de salud obtenido de metodologia NORDICA
e Normatividad vigente.

e Registros bibliograficos y documentales.
5.4.3 Poblacion

Para el presente trabajo investigativo se focaliza una poblacion de estudio de 10
colaboradores de la empresa FLADHER, dadas las caracteristicas y actividades del cargo se
escoge a los participantes los cuales van con edades desde los 25 a 47 afios, con una

permanencia de trabajo que oscila entre los 2 a 7 afios. dentro de la drogueria.
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5.4.4 técnicas analisis de la informacion

En base resultados obtenidos mediante la metodologia NORDICA, se procedio a
efectuar el detallado anélisis de cada uno de los datos obtenidos para determinar, sintoma que
mas predominante y de esta manera establecer una propuesta de Programa de Prevencién

para DME en la Drogueria FLADHER.
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6. Resultados

6.1. Diagnostico

La presente fase tiene como finalidad continuar con el proceso de diagnostico el cual
nos permitird un mayor enfoque en la evaluacion de las condiciones actuales de salud para los
auxiliares de drogueria, identificar los posibles factores de riesgo y poder asi proponer

medidas preventivas mediante el plan de intervencion para desérdenes musculo esqueléticos.

6.1.1. Aplicacion de la Metodologia Nordica

Tabla 9

Informacion general

Tiempo laborado Horas diarias

Colaboradores Género Edad
en la empresa laboradas
Auxiliar 1 Mujer 25 3 afios 10
Auxiliar 2 Mujer 34 2 afios 9
Auxiliar 3 Mujer 26 3 afios 10
Auxiliar 4 Hombre 23 4 afios 8
Auxiliar 5 Mujer 24 1 afio 8
Auxiliar 6 Mujer 36 1 afio 8
Auxiliar 7 Mujer 26 5 meses 9
Auxiliar 8 Hombre 49 4 afios 10
Auxiliar 9 Mujer 46 4 afios 8
Auxiliar 10 Mujer 25 8 meses 9

Fuente (Autores 2024)

La encuesta fue aplicada a una poblacién de 10 persones en donde podemos
evidenciar que el 70% es de género femenino y el 30% masculino, en base a esto la poblacion
que se encuentra con mayor exposicion a los DME es en mujeres, los auxiliares estan dentro

de rango de 23-49 afios de edad clasificados como adultos jovenes.
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Se estima que las horas diarias que se laboran en las jornadas varian entre las 8 y 10
horas, esto variando entre las actividades que realicen o la demanda de trabajo que se estime
para cada uno de ello, adiciona a esto encontramos que el tiempo de estabilidad laboral de las

personas estan entre los 5 meses hasta los 4 afios.

Figura 6

Respuesta pregunta 1

En algtin momento durante los tltimos 12 meses,
usted ha presentado molestia, dolor, disconfort, en:

Ninguna de las anteriores I 1004

Tobillos

Rodillas R 1 00+

Cadera

Espalda baja (Region Lumbar) S 209
Espalda alta (Region dorsal) NS 1000

Mufieca R — . (1 00
Codo
Hombro e . 2 00
Cuello I 1090
0% 5% 109 15% 20% 25%

Fuente (Autores 2024)

Teniendo presente varias partes del cuerpo se puede observar que la espalda baja
(Regidn Lumbar), mufieca y hombro presentar el porcentaje mas alto de molestia, dolor y
disconfort estimada del 20%, adicional a esto encontramos que las rodillas, espalda
alta(Region Dorsal) y cuello cuentan con un porcentaje del 10%, algunos trabajadores
cuentan con condiciones de molestia en su cuerpo puesto que este ocupa también un 10% y
por ultimo encontramos que el area como tobillos, cadera y codo presentan una ausencia de
molestia siendo estas menos propensas a experimentar molestias o dolores en los

trabajadores.
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Figura 7

Respuesta pregunta 2

; Ha experimentado alguna molestia que le haya
impedido realizar sus actividades en los tiltimos 12
meses?

60%

H S5i No

Fuente (Autores 2024)

Encontramos que el 60% de los trabajadores no han experimentado molestia las
cuales hayan impedido realizar cualquier tipo de actividad en su jornada laboral, por otro
lado, tenemos que el 40% si ha presentado molestias e impedimentos los cuales han sido
principales factores para la disminucién en el rendimiento de actividades, esto logrado por las

molestias en alguna parte de sus cuerpos.

Figura 8

Respuestas preguntas 3

Se le ha diagnosticado alguno de estos desordenes
musculoesqueléticos

Ninguna de las anteriores e s

Cervicalgias
Sindrome del manguito rotador
Hernia discal
Sindrome del tiinel del Carpio - 10%
Tendinitis - 10%
0% 109% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Fuente (Autores 2024)
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La distribucion de desordenes musculo esqueléticos dentro de la compafiia genera una
variacion puesto que se registra que el 80% de los trabajadores no presentan ningun tipo de
enfermedad, pero un porcentaje pequefio de trabajadores cada una del 10% presentan registro,

diagnostico y remisiones medicas para el sindrome del tanel del Carpiano y tendinitis.

Figura 9

Respuestas pregunta 4

Ha recibido tratamiento o terapias por alguna molestia
muscular

M Si No

Fuente (Autores 2024)

Encontramos que el 60% de los trabajadores no han recibido ningun tipo de
tratamiento o terapias fisicas por alguna molestia muscular, por otro lado, encontramos un
40% lo cual indica que si han tenido que acudir a terapias y tratamientos musculares ya sea
por servicio clinico o entidades particulares las cuales presentan este tipo de servicio, esto

debido a molestias, dolores o disconfort en alguna parte de su cuerpo.
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Figura 10

Respuesta pregunta 5

Ha necesitado cambiar de puesto de trabajo por
molestias en:

Ninguna de las anteriores Lo TR
Tobillos B 10%

Rodillas

Cadera

Espalda baja (Region Lumbar)

Espalda alta (Region dorsal) I 10%

Mufieca B 109
Codo

Hombro I 109
Cuello

0%  10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Fuente (Autores 2024)

Evidenciamos que el enfoque principal es reconocer si los trabajadores por alguna
molestia en su cuerpo han requerido un cambio de puesto de trabajo, en donde encontramos
que la mayoria de los trabajadores con un 60% no han tenido que cambiar sus actividades o
entorno laboral por alguna afectacion, por otro lado encontramos que algunos trabajadores
han tenido que optar por un modificar su puesto de trabajo por factores de molestia en los
tobillos, espalda alta (Region Dorsal), mufieca y hombro, cada uno de esto con un registro del

10% siendo este un porcentaje bajo frente a la poblacion de estudio.
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Figura 11

Respuesta pregunta 6

;cuanto tiempo ha tenido molestias en los
ultimos 12 meses?

B0dias HM1a7dias ¥ 1a4semanas mas de un mes

Fuente (Autores 2024)

Se presentan varios rangos de tiempo estimado en meses en donde se debia
determinar el tiempo que presentaban la molestia en el cuerpo en los ultimos 12 meses, en
donde encontramos que el 70% de los trabajadores han tenido molestias en su cuerpode 1 a 7
dias, por otro lado, encontramos que un 20% ha presentado molestias en su cuerpo por mas

de un mes y un 10% indica no haber tenido molestia en los Gltimos 12 meses.
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Figura 12

Respuesta pregunta 7

; cuando presenta molestias, dolor o disconfort
muscular, por cuanto tiempo se hace presente el dolor?

10%10%

B Menos de una hora
B 1aZ4horas
B 1a7dias
1 a4 semanas
Mas de un mes
Ninguna de las anteriores

Fuente (Autores 2024)

Encontramos que es importante entender en tiempo en el que se puede presentar
dolor, disconfort por afectaciones musculares en los trabajadores, en donde se determina que
el 70% de los trabajadores cuando cuentan con algun problema muscular el dolor puede durar
de 1 a 24 horas, por otro lado encontramos que un porcentaje dividido de poblacion cada uno
abarcando un 10% indica que el dolor o disconfort muscular puede durar menos de una hora
y de 1 a7 dias y por Gltimo tenemos que un 10% de trabajadores no ha experimentado dolor

muscular consecutivo o crénico.
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Figura 13

Respuestas pregunta 8

jcuanto tiempo estas molestias le han impedido hacer
su trabajo en los tltimos 12 meses?

B0dias ®1a7dias 1 a 4 semanas mas de un mes

Fuente (Autores 2024)

La recopilacion de informacion para esta pregunta nos permite identificar que el 50%
de los trabajadores registran que las molestias en su cuerpo no tienen ninguna afectacion al
momento de realizar algun tipo de actividad en su jornada laboral en los dltimos 12 meses,
evidenciamos que un 30% por molestias musculares en su cuerpo ha tenido que ausentarse
del trabajo por un periodo corto de 1 a 7 dias y un porcentaje menor del 10% las molestias

han impedido realizar su trabajo durante mas de un mes.
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Figura 14

Respuestas pregunta 9

Califique sus molestias musculares

B
f o tmi 1 Ll di nll I.I h | =
i \ - - - \ W W i -
@b -"t:-b --'1~b .."tb' i @b ; "::-\ 13} . bb i .."tb' ; '?.\b
N o r 2 B s 2 r 2 o
® 2 R ¥ A S P o 0
&5 a5 & \\" .{\'\" \}" R &5 .x;\\" .{\'\"

M Cuello

B Hombro

B Codo

W Muiieca

M Espalda alta (Region Dorsal)
Espalda Baja [Region Lumbar)
Cadera
Radillas

Fuente (Autores 2024)

El objetivo de esta pregunta era poder conocer qué musculo predominaba con dolor
en los trabajadores o si se registraba trabajadores los cuales no experimentaron molestias en
ningln area muscular, para esto se estimo un rango de valores los cuales se establecen de 0
para aquellos musculos que no presentaban molestias hasta un valor maximo de 5 para
molestias muy fuertes, en base a esto encontramos que el masculo que presenta mayor
molestia en los trabajadores es la espalda alta (Region Dorsal), mufieca y hombro. Por otro
lado, se evidencia que el musculo que presenta menor dolor en los trabajadores es la rodilla,

codo y tobillo.
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Figura 15

Respuesta pregunta 10

;A que atribuye la molestia?

30%

10%

W [nadecuado puesto de trabajo

W Estrés

B Actividades repetitivas
Falta de pausas activas
Levantamiento manual de cargas

Fuente (Autores 2024)

Se identifica factores los cuales son las posibles causas los cuales pueden generar
molestias musculares a los auxiliares en el tiempo que se encuentren laborando, en donde
encontramos que el 50% de los trabajadores determinar que sus molestias son al gran rango
de estrés, el 30% indica que presentan molestias por el levantamiento manual de cargas y el
esfuerzo fisico y por altimo encontramos que la falta de pausas activas y las actividades

repetitivas pueden desprender molestias en los trabajadores esto con un 10% cada una.

6.1.2. Diagnostico Salud de Auxiliares de Drogueria

Actualmente en Colombia se establece una normatividad la cual estipula los
examenes médicos ocupacionales la cual hace referencia a la resolucion 2346 de 2007,
establecida por el Ministerio de Salud y Proteccién social, la revision de seguimiento médico

ocupacional aplicada a los trabajadores de la Drogueria FLADHER nos permitira identificar



el estado de salud de cada uno de los colaboradores enfocado en aspectos enfocados en

trastornos musculoesqueléticos, con el fin de determinar una investigacion exhaustiva se
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realizara mediante la matriz de seguimiento de examenes médicos en donde por términos

legales y privacidad de los colaboradores se omitira el nombre de la persona, dentro de esta

se encontrara el registro de toma de exdmenes médicos, tipo de examen, recomendaciones

médicas, Recomendaciones SST y SVE.

Figura 16

Matriz de sequimiento exdmenes médicos

. . Codigo FR-GH-20
MATRIZ SEGUIMIENTO EXAMENES MEDICOS OCUPACIONALES
Pagina ldel
Colaborador F.echa de Fechas EMO (i Tipo de requeridos| Recomendaciones medicas Recomendaciones 55T SVE Accion Seguimiento
ingreso examen
Pausas activas e higiene R .
3 afios, 7 Uso permanete de gafas, examen visual |postural, control de Optimas Realizar evaluaciones
Trabajador 1|15/07/2021 |15/07/2024 ° |periodico|Basicos n _g : P I P o visuales periddicas para Anual
meses de control en un afio seguimiento en control por eps  |condiciones
N detectar problemas oculares
para optometria, uso
El trabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de - N
1afio, 9 condiciones pero es fundamental realizacion de pausas activas,  |Optimas Organizar sesiones de
Trabajador 2 [20/07/2023 |20/07/2024 "= |periodico|Basicas | . S e . prima pausas activas regulares Diario
meses adoptar una buena higiene postural y  |capacitacion de ergonomiay  |condiciones !
- § : X durante Iz jornada laboral
realizar pausas activas durante la evaluacion de riesgos.
El rabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de = N
condiciones pero es fundamental rezlizacion de pausas activas, |Optimas Organizar sesiones de
Trabajador 3 |5/05/2021 |g/05/2024 |3 afios Periodico|Basicos ° . o e T P o pausas activas regulares Diario
adoptar una buenz higiene postural y  |capacitacion de ergonomia y condiciones
- N N N durante la jornada laboral
realizar pausas activas durante I3 evaluacion de riesgos.
El trabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de i .
diciones pero es fundamental realizacion de pausas activas, |Optimas Organizar sesiones de
. I ; con 3 N -
Trabajador 4 |1/04/2020 |29/03/2024 |4 afios periodico|Basicos . o N o pausas activas regulares Diario
adoptar una buenz higiene postural y  |capacitacion de ergonomia y condiciones N
i N N N durante |z jornada laboral
realizar pausas activas durante Ia evaluacion de riesgos.
Pausas activas e higiene - N
Uso permanete de gafas, examen visual |postural, control de Optimas Realizar evaluaciones
Trabajador 5 [10/04/2023 |15/04/2024 |1 afia ingreso |Basicas n - gatas, postural, prima visuales periddicas para Anual
de control en un afio seguimiento en control por eps |condiciones
. detectar problemas oculares
para optometria, uso
El rabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de = N
condiciones pero es fundamental rezlizacion de pausas activas, |Optimas Organizar sesiones de
Trabajador 6 |10/04/2023 |15/04/2024 |1 afio ingreso |Basicos ° - o e T P o pausas activas regulares Diario
adoptar una buenz higiene postural y  |capacitacion de ergonomia y condiciones
- N N N durante la jornada laboral
realizar pausas activas durante I3 evaluacion de riesgos.
Pausas activas e higiene R .
u e d 7 N f ural trol d Opti Realizar evaluaciones
Iso permanete de gafas, examen visual |postural, control de imas .
Trabajador 7 |1/11/2023 |31/11/2024 |5 meses [ingreso |Basicos P _g : P I P o visuales periddicas para Anual
de control en un afio seguimiento en control por eps |condiciones
N detectar problemas oculares
para optometria, uso
N I . Analisis de riesgos, re . -
Se restringen movimientos repetitivos, : Seguimiento medico e
manipulacion manual de cargas y se Estructuracion de pugsto o implementacion de programa
Trabajador 8 [1/04/2020 |29/03/2024 |4 afios  |Periodico|Especializado Pt N sy trabajo, seguimiento medicoy | tenidinitis e nde prog Diario
recomienda el cambio de puesto de N " para la prevencion de
registro de pausas activas y
trabajo 1o enfermedades musculares
uena higuiene postural
N - . Analisis de riesgos, re . ~
Se restringen movimientos repetitivos, : . Seguimiento medico e
manipulacion manual de cargas y se estructuracion de puesto de sindrome cel implementacion de programa
Trabajador 9 |1/04/2020 |29/03/2024 |4 afios Periodico|Especializado p, - a5y trabajo, seguimiento medicoy  |tunel e N prog Diaria
recomienda el cambio de puesto de ~ - N para la prevencion de
registro de pausas activas y carpiano
trabajo. - enfermedades musculares.
uena higuiene postural
Pausas activas e higiene R N
Uso permanete de gafas, examen visuzl |postural, control de Optimas Realizar evaluaciones
Trabajador 1025/08/2023 |26/08/2024 |8 meses [ingreso |Basicos P ,.,g Y e . P . visuales periddicas para Anual
de control n un afio seguimiento en control por eps  |condiciones
N detectar problemas oculares
para optometria, uso

Fuente (Autores 2024)

La matriz de seguimiento de examenes médicos suministrada por la Drogueria

FLADHER nos proporciona una herramienta frente al conocimiento de las condiciones de

salud de los trabajadores de la empresa, en donde encontramos que el rango de permanencia y

estabilidad laboral oscila entre los 5 meses hasta los 4 afios, contamos con un registro de



ingreso y programacion de exdmenes médicos los cuales se encuentran actualmente
actualizados y no se presenta falencias en la presentacion y ejecucion de la aplicacion de

examenes médicos ocupacionales a sus trabajadores.

Dentro de los registros y la antigiiedad de cada uno de los trabajadores se evidencia
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que la drogueria en la actualidad maneja dos tipos de exdmenes médicos, el primero de ellos

es el EMO de ingreso el cual es realizado a todo trabajador que ingresa a la empresa, esto

con el fin de tener un primer acercamiento a las condiciones de salud e identificar cualquier

factor el cual pueda disminuir o afectar la capacidad para que realice las funciones de su

puesto de trabajo de manera segura, por otro lado encontramos examenes ocupacionales

periddicos los cuales son realizados a todos los trabajadores antiguos, esto con el fin de poder

tener un monitoreo y revision a la salud de sus trabajadores y asi poder detectar de manera
oportuna cualquier tipo de problema a la salud la cual pueden surgir las condiciones o

exposicion laboral.

Dentro de los exdmenes médicos ocupacionales encontramos que se determina una
clasificacion para cada uno de los examenes médicos a realizar a los trabajadores en donde

para este caso encontramos los basicos los cuales se componen por pruebas de laboratorio

tales como cuadro hematico, audiometria, optometria, examen médico ocupacional general y

espirometria y para casos especiales en algunos trabajadores encontramos la aplicacién de
EMO en los cuales a diferencia de los basicos se realiza seguimiento con consulta

estandarizada para casos osteomusculares y electrocardiograma.

Las recomendaciones médicas que se evidencian en la anterior matriz se identifica
que 40% de los Auxiliares estan en éptimas condiciones, no registran ningun tipo de
afectacion a la salud, para esto el médico ocupacional registra que para prevenir cualquier

tipo de desorden musculoesquelético el trabajador debera optar por una buena higiene
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postural y realizar pausas activas dentro de su jornada laboral, en donde parte del area de
SST se realiza recomendaciones a tener en cuenta tales como monitoreo y seguimiento de
realizacion de pausas activas, capacitaciones focalizadas en temas ergondémicos y evaluacion

de riesgo en un seguimiento diario.

Evidenciamos que un 40% de los trabajadores registran recomendaciones en temas de
optometria ya sea por qué estos cuentan con lentes formulados o por exposicion a factores los
cuales disminuyen la capacidad visual de los trabajadores tales como la iluminacion y la
contaminacion visual, para esto el médico ocupacional registra que se debe realizar examen
visual de control de manera anual y dentro de su jornada laboral debera ser obligatorio el uso
de gafas formuladas, para esto el area de SST les realizara un seguimiento en control con EPS
para optometria y garantizaran que el trabajador cuente con sus gafas formuladas en el puesto

de trabajo.

Encontramos que un 20% de los trabajadores registran desérdenes
musculoesqueléticos tales como tendinitis y sindrome del tanel carpiano en donde se
establecen restricciones y recomendaciones por el médico ocupacional tales como el
interpretacion de riesgos, reestructuracion del espacio de trabajo, seguimiento médico y
registro de pausas activas , para estos casos puntuales el area de SST debera contar con un

seguimiento médico y la adquisicion de un programa para evitar enfermedades musculares.

Los seguimientos de exdmenes médicos ocupacionales registran un seguimiento de
vigilancia epidemiologia en donde observa que el 80% de los auxiliares estan en éptimas
condiciones puesto que no presentan ningln tipo de alteracion o presencia de enfermedades
los cuales los impida realizar las correspondientes actividades en el puesto de trabajo y un

20% registra DME tales como tendinitis y sindrome del tanel carpiano, trastornos que son
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determinado por el exceso de movimientos repetitivos, sobrecargas, mala higiene postural y

en algunos casos factores anatomicos.

6.1.3. Matriz IPEV Drogueria FLADHER.

Actualmente, en la drogueria FLADHER se cuenta con una matriz de riesgos la cual
cuenta con una fecha de actualizacion del 2019, para ello se pueden evidenciar tres
actividades significativas, las cuales se clasifican en funciones administrativas y operativas.
Dentro de esta podremos visualizar la clasificacion y descripcion de riesgos, los posibles
efectos que generara a los trabajadores, controles de mejora continua y la correspondiente

evaluacion de estos.

La matriz se encuentra evaluada mediante la metodologia ILO-OIT la cual se
caracteriza por evaluar cada uno de los riesgos a partir de la probabilidad, clasificacion y el

nivel de riesgo.

El anélisis de la matriz IPEV de la drogueria nos permitira reconocer los peligros que
se determinan para cada una de las tareas que se ejecutan dentro de la jornada de trabajo con
su correspondiente nivel de evaluacidn de riesgo y los correspondientes controles que se
ejecutaran para cada uno de estos. Esta informacion nos permitira un mayor enfoque frente a

la estructuracion del programa para DME.



Figura 17

Matriz IPEV Drogueria FLADHER.
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6.1.4. Indices estadisticos ATEL, Morbilidad.

Dentro de los registros documentales y el SG-SST de la drogueria FLADHER no se
especifica o determina la aplicacion y existencia de indices estadisticos ATEL (Accidente de

trabajo, enfermedades laborales y trabajadores expuestos a riesgos).

A partir del contexto y la interpretacion de los SG-SST estos indices nos podrian
proporcionar informacion de tipo cuantitativa sobre el rendimiento y manejo de la Drogueria

con relaciéon de minimizacion de riesgos laborales.

Es importante mencionar que el no contar con estos indices puede generar una
limitacion de informacidn con respecto a la empresa para la identificacién, evaluacion y
contextualizacion de manera directa en los riesgos biomecéanicos, relacionados en materia de
trastornos de desordenes musculoesqueléticos, se determina que la drogueria FLADHER
cuenta con un ausentismo en control de sistemas de vigilancia epidemiolégica y en el

bienestar de los trabajadores.

6.1.5. manual de funciones y procedimientos de auxiliar de drogueria

Actualmente dentro de las organizaciones y los entornos laborales encontramos una
caracterizacion de funciones especificas para los determinados puestos de trabajo que se van
a implementar dentro de una empresa, en donde para este estudio se determina que el poder
conocer el manual de funciones nos permitira conocer las principales actividades que realizan
los trabajadores y poder asi conocer las condiciones ergonémicas y determinar un programa
de prevencion para trastornos musculoesqueléticos focalizado en el entorno laboral, para el
estudio de investigacion se realizara un determinado un estudio del cargo de auxiliar de

drogueria, los estandares y demandas que se estipulan para el presente cargo. Para esto
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encontramos el organigrama de la drogueria el cual nos permite identificar los principales

roles, las responsabilidades y la comunicacion interna.

Figura 18

Organigrama Drogueria FLADHER

o ORGANIGRAMA
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Gerente General
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Contador Director tecnico
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Auxiliar contable Auxiliar de drogueria Mensajero

Fuente Autores 2024

El analisis y la investigacion exhaustiva del diagrama de roles y responsabilidades nos
proporciona una comprensién global de la estructura organizativa que se tiene estipulada para
la drogueria, en donde nos facilita el establecer un correcto programa de prevencion para
DME, puesto que el contar con cada rol identificado y su responsabilidad nos garantizara un
canal de comunicacion interno y entender el responsable de asignar recursos y autoridad para

acceder a las necesidades que se estipulan en el programa.

El manual de funciones nos permite interactuar con informacion especifica frente a las
responsabilidades relacionadas con factores SST, entendiendo que de esta manera el

encargado de la programacion de examenes médicos, la implementacion del SG y el
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encargado de los planes de prevencion para la salud de los trabajadores. EI organigrama nos
permite definir de manera directa la persona responsable de dar seguimiento al programa

propuesto para la prevencion para DME para los auxiliares de drogueria.

6.2. Resultados de la investigacion

6.2.1. Analisis Metodologia Nordica

La Metodologia Nérdica técnicamente nombrada como encuesta nordica de
cuestionarios de carga de trabajo, dentro de la investigacidn para conocer las principales
afectaciones para la aparicion de DME la metodologia es implementado como una
herramienta para la obtencidn de informacidn con respecto Al estado de salud de los
auxiliares, focalizadas en identificar la frecuencia de gravedad, condiciones laborales y la

presencia de sintomas musculoesqueléticos.

Dicha herramienta abarca en gran aspecto musculos, huesos, articulaciones, tendones
y ligamentos, en donde para este caso se enfoco en molestias o dolores presentes en dolor de

espalda, cuello, hombros, entre otros.

La encuesta Ndrdica se aplicé a todos los auxiliares de drogueria en donde se
conocieron factores de riesgo, patrones de sintomatologia musculoesqueléticos que les
generaban sus condiciones laborales, encontrando asi factores como levantamiento manual de
cargas, posturas incomodas y factores de caracter individual como lo es la ausencia de pausas

activas y el estrés.

Uno de los factores que se evidenciaron es la capacidad y la exposicion de actividades
repetitivas dentro de una jornada laboral las cuales pueden generar la aparicion de desérdenes

musculoesqueléticos.
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Figura 19
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Fuente Autores 2024

Dentro de los datos obtenidos encontramos que el nimero de horas laboradas con la
capacidad de exposicidn a riesgos por actividades repetitivas y forzadas varian entre las 8 y
10 horas diarias, en donde se estan expuestos a condiciones de riesgo durante la mayoria de
la jornada laboral, entendiendo que los trabajadores ocupan un cargo el cual exige una
demanda fisica intensa es importante reconocer que por el tiempo laborado se puede empezar
a presentar agotamiento laboral y aumento de exposicién a desérdenes musculoesqueléticos,
los largos periodos de trabajo genera aumento de riesgo de lesiones y trastornos relacionados

con la ergonomia laboral.

La recopilacién de informacidn obtenida mediante la metodologia nérdica, se logré
tener un mayor enfoque frente a las condiciones que generan riesgo para asi poder interpretar
de manera correcta en la propuesta del programa de intervencién de DME y poder asi lograr
reducir la incidencia y la aparicion de trastornos musculoesqueléticos en los trabajadores

auxiliares de drogueria.
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6.2.2. Analisis diagnostico de salud para auxiliares de drogueria

El diagnostico de salud de los trabajadores establecido mediante EMO son
caracterizados como un factor clave para la adquisicion de un programa de prevencion para
DME, esto gracias a la informacion de las condiciones iniciales y el trayecto de salud
individual, logrando identificar cualquier factor de salud la cual puede ser factor de riesgo a
la obtencion de enfermedades laborales, por otro lado encontramos que estos examenes
médicos ocupacionales nos permite conocer la capacidad fisica de los trabajadores para
realizar actividades determinadas para cada una de las funciones establecidas en el puesto de
trabajo, para este caso se tuvo presente cualquier condicién la cual presenta alteraciones a la
salud por movimientos repetitivos, levantamiento de elementos que sobre pasan el peso,
posturas incomodas, entre otros factores registrados en el sistema de vigilancia

epidemioldgica.

Se determin6 una matriz de seguimiento de examenes médicos ocupacionales para el
seguimiento y ejecucion de aplicacién diagndsticos de la salud para cada uno de los
auxiliares, en donde encontramos un registro de programacion de examenes mediante fechas
de ingreso y la antigliedad de cada uno de los trabajadores donde se establece desde los 5
meses hasta los 4 afios en los puestos de trabajo establecidos dentro de drogueria, adiciona
esto encontramos que la drogueria cuenta con una clasificacion de examenes médicos en
donde abarcan examenes de ingreso y periédicos, los cuales se estandarizan por basicos y
especializados, la asignacién de estos exdmenes son distribuidas segun los factores de salud y

condiciones laborales, aplicados .

El diagnoéstico de salud para los trabajadores de drogueria se determina mediante las
recomendaciones médicas ocupacionales y las recomendaciones de SST en donde

encontramos que un 40% de los trabajadores no registran alteraciones, ni problemas en su
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salud optando por una buena condicion de salud, por otro lado encontramos que un un 40%
de los trabajadores requieren recomendaciones médicas por especialidad en optometria,
registrando planes de accidn y seguimiento como examenes visuales con control médico
anual y el uso permanente de gafas formuladas dentro de cada una de las funciones que
realice en su puesto de trabajo, por ultimo encontramos un 20% de trabajadores los cuales
registran un desorden musculoesquelético lo cual les conlleva una restriccion médica para la

realizacion de ciertas actividades y recomendaciones especificas por el médico ocupacional.

Dentro del analisis de salud de los trabajadores encontramos un registro en la matriz
de seguimiento establecido para determinar la distribucion de los trabajadores segin sus
condiciones de salud, la cual conlleva a una relacion directa con los trastornos
musculoesqueléticos, en donde se nos proporciona factores de riesgos y los casos especificos

informados por un médico ocupacional.

Figura 20

Distribucion de los trabajadores segun su condicion de salud.

Cuenta de Colaborador

Condiciones de salud

sindrome del tunel carpiano -

SVE - i o
tenidinitis -

Fuente Autores 2024
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Dentro de la distribucion del estado actual de salud para los auxiliares de drogueria
encontramos un factor de prevalencia el cual nos indica que la mayoria de los auxiliares se
encuentran en buenas condiciones de salud, con casos individuales de trastornos
musculoesqueléticos los cuales cuentan con un diagnoéstico de tendinitis y otro con sindrome
del tanel carpiano, aunque se registren un registren pocos diagnosticos de aspectos de riesgo
en la salud de los auxiliares se es necesario un seguimiento y prevencion para desordenes
musculoesqueléticos los cuales son estipulados mediante el diagnostico dispuesto por el

médico ocupacional y los registro de controles recomendaciones establecidas por SST.

6.2.3. Analisis matriz IPVE

Teniendo en cuenta la matriz evidenciada anteriormente, se observa que dentro de su
valoracion de riesgos se puede apreciar que de 18 riesgos evaluados bajo la metodologia ILO-

OIT existen 6 riesgos elevados, 8 riesgos medios y finalmente 4 riesgos bajos.

Figura 21

Valoracion de riesgo

VALORACION DE RIESGO

- \u
RIESGO BAIO; 4 RIESGO \

ELEVADO; 6
RIESGO MEDIO; 8 |

Fuente Autores 2024
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Si se representan estos valores en porcentajes se puede inferir que, la drogueria
presenta tan solo el 22% de riesgos en clasificacion bajo, por lo cual es importante realizar
una adecuada propuesta del programa de prevencién para DME para el Personal Auxiliar de
la Drogueria FLADHER, asi mismo, dentro de los 13 riesgo catalogado entre elevados y

medios, el riesgo que mayor presenta dominancia es el riesgo biomecéanico.

Figura 22

Valoracidn de riesgo porcentual

VALORACION DE RIESGO

-
RIESGO BAJIO

o, \

22% RIESGO ELEVADO |

33% '

|

.'llll

RIESGO MEDIO 4

45%

Fuente Autores 2024

6.2.4. Analisis indices estadisticos ATEL, Morbilidad.

Se registra una limitacion de informacidn con respecto a los indices estadisticos de
absentismo, tasa de enfermedad, lesiones y morbilidad, esto a razon de que el actual SG-SST
de la drogueria no esta completo y aun se encuentra en proceso de construccion e
implementacion, es importante que se determine un cumplimiento de esto indicadores puesto
es de caracter obligatorio contar con un monitoreo, evaluacion de condiciones de salud y las

condiciones éptimas de bienestar de los auxiliares de drogueria, asi como el poder identificar
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las areas de mejora y controles de seguimiento a los factores los cuales alteran las
condiciones de salud, esto con el fin de poder garantizar un mayor control frente a la

deteccidn temprana de trastornos musculoesqueléticos

A pesar de que no se pueda realizar un correcto analisis frente a los indices
estadisticos, es importante que la empresa continte con la adquisicion y finalizacion del SG-
SST, para esto se determina un plan de accién para implementar correctamente los indices
ATEL y Morbilidad dentro del sistema de gestidn, dentro de esta clasificacion de indices

encontramos medidas especificas implementadas en el ambito de SST.

Tabla 10

Indices ATEL y Morbilidad

Nombre del Descripcion Aplicacion Frecuencia
indicador

Tiempo perdido en el trabajo Absentismo= (Total de

debido a ausencias no horas perdidas por
Absentismo  programadas esto por ausencias/total de horas Mensual

enfermedad, lesiones o programadas de trabajo) *

razones personales. 100

Enfermedad= (numero total
Evalla la prevalencia de de casos enfermedades
Tasa deenfermedades  entre  los  /nimero total de empleados)
enfermedad trabajadores  durante  un  *12*100
periodo de tiempo especifico.

Trimestral

Evalla la frecuencia de

. . Lesiones= (numero total de
lesiones ocurridas en el lugar

Lesiones . ., lesiones/nimero total de Trimestral
de trabajo en relacion con el
. empleados) *100
numero total de empleados.
Evalta el comportamiento de Morbilidad= (Nmero total
Morbididad las enfermedades 0 Trimestral

. de €asos de
condiciones de salud
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especificas entre los enfermedad/Numero total
trabajadores. de empleados) *100

Fuente Autores 2024

La implementacion de los indices ATEL y Morbilidad con respecto a la deteccion
temprana de desérdenes musculoesqueléticos permitira a la drogueria identificar las
principales areas de riesgo y la toma de medidas preventivas para disminuir indices de
enfermedades en el area de trabajo, logrando asi conocimiento frente a el absentismo
relacionado con enfermedades musculoesqueléticas, lesiones y tasa de enfermedades asocia a

problemas en la salud.

6.2.5. Andlisis manual de funciones y procedimientos de auxiliar de drogueria

El manual de funciones y procedimientos establecido para el cargo de auxiliar de
drogueria define las responsabilidades y funciones, el cual permitira tener un mayor enfoque
frente a la identificacidn de las condiciones y riesgos laborales que se presenten con cada una
de las actividades, con el fin de poder determinar una correcta metodologia a implementar

frente a la implementacién de un programa de prevencién de DME eficiente.
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Perfil del Auxiliar de la Drogueria
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CARGO AUXILIAR DE DROGUERIA
Jefe inmediato Director técnico

Personal a cargo MNinguno

COMPETENCIA REQUISITOS

De educacion

Cumplir con uno de las siguientes opciocnes

i Quimico farmacéutico

i Tecndlogo de regencia en farmacia

i Expendedor de medicamentos

i Técnico auxiliar en servicio farmacéutico
i Personal en formacion en las anteriores carreras (profesional, tecndlogo o
técnico)

De experiencia

Al menos 3 meses de labor en un servicio farmacéutico de un
establecimiento
farmaceutico o Institucion prestadora de servicios de salud.

De conocimientos especificos

i Conocimiento en aspectos legales del manejo de establecimientos
farmacéuticos minoristas, tipo drogueria

i Conocimiento en la gestion adecuada de los procesos de un servicio
farmacéutico de baja complejidad

i Conocimientos acerca de medicamentos y dispositivos médicos que
permitan orientar al usuarioc en aspectos como almacenamiento,
reconstitucion, administracidn y uso racional de medicamentos

i Conocimiento y capacitacidn certificada en inyectologia

i Manejo de computador, programas de office, Internet, programa

Dominium Plus

i Manejo de documentacién y archivo

i Conecimiento en sistemas de calidad

De personalidad y habilidad

Ser cuidadoso y ordenado
Ser capaz de cumplir normas y de trabajar en equipo
Tener capacidad de expresion verbal
Ser dindmico y con iniciativa
Mantener el autocontrol
Ser respetuoso, amable y colaborador
Ser adaptable, discreto, confidente
Tener capacidad para comunicarse de forma respetuosa, gentil y

amable con los
demas empleados de la drogueria, creando un ambiente agradable de

[ =R = R =R = R = R = I =]

trabajo eneguipo.

FUNCIONES Y RESPONSABILIDADES

=1}

el directortécnico.

=1

(=1}

=1}

Atender los usuarios y brindar informacion de los productos para su uso adecuado
i Colaborar en el desarrollo de los diferentes procesos del servicio farmaceutico, segin le indigue

Manejar los manuales y demas documentos de la drogueria en las actividades diarias

Mantener en buen estade y limpias las instalaciones, asi como la dotacion que exista (estanterias,
productosequipos, vitrina, géndolas, etc.)

Manejar la caja registradora cuando le sea asignada.

i Prever factores de riesgos derivados del uso inadecuado de medicamentos y dispositivos

médicos, asi comoproblemas relacionados con su uso.
i Tomar parte en la creacién y/o desamrollo de programas relacionados con los medicamentos,
especialmenteFarmacovigilancia (procedimiento para el reporte de eventos adversos)

Fuente (Autores 2024)
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El perfil del auxiliar de drogueria establecido en el manual de funciones desempefia
uno de los roles mas importantes puesto que para desempefiar este rol con éxito se requieren
ciertas condiciones tales como una educacion focalizada en temas farmacéuticos una
experiencia no inferior a 3 afios en la realizacion de despacho, atencién y distribucién de
medicamentos, en donde esté dentro de su jornada laboral realizara funciones directamente en
el cargo como desarrollo de programas relacionados a medicamentos, identificar factores de

riesgo por el uso inadecuado de medicamentos, entre otras funciones.

Se determina que este puesto de trabajo presenta varias actividades tales como
levantamiento manual de cargas, esto ejerciendo presion sobre la espalda, mufiecas y
hombros, identificamos movimientos repetitivos en las obligaciones cotidianas que se
ejecuten en el puesto de trabajo, determinadas tensiones musculares y desgastes en las
articulaciones, este perfil nos indica que el persona se encuentra expuesto a factores
ergondmicos por las condiciones de trabajo, factores como entorno laboral, puesto de trabajo
y disposicion de equipos estipulados para la funcién. El determinar las correspondientes
funciones y las principales afectaciones nos permitira poder intervenir de manera correcta
frente a un programa de prevencion para DME focalizadas a las actividades consecutivas que

se estiman para el puesto de trabajo.

6.4. Propuesta del Programa de prevencion para DME.

La propuesta de un programa de prevencion para desordenes musculoesqueléticos en
la drogueria FLADHER establecido para el personal auxiliar de la drogueria, se realiza con el
fin de garantizar el bienestar y condiciones de salud para cada uno de los colaboradores, el
cual sera de gran utilidad para la disminucion de riesgos y enfermedades laborales por
condiciones de trabajo y factores que pueden ser agentes para el desarrollo de desérdenes

musculoesqueléticos.



88

La propuesta se enfoca en la prevencion de DME , en donde se presentaran medidas
para evitar lesiones y adquirir mejores condiciones de salud dentro su entorno de trabajo,
como factor base se manejara la estructuracion del manual basico para la ejecucion de buenas
pausas activas, las cuales se focalizaron en areas claves del cuerpo las cuales por las
condiciones de trabajo son propensas a desarrollar lesiones y tensiones musculares, para ello
se centrard en partes especificas tales como ojos, cuello, hombros, manos, codos, espalda,
cadera y miembros inferiores, con el fin de promover la prevencion de desordenes
musculoesqueléticos. Adicional a esto se plantea una propuesta de programa de capacitacion
para para los auxiliares de drogueria focalizado en enfermedades laborales y trastornos

musculoesqueléticos.

La propuesta del programa de prevencién no solo se enfocara en la prevencion de
desordenes musculoesqueléticos, sino que también se centrard en iniciar una nueva cultura en

los trabajadores y en promocionar el autocuidado

6.4.1. Objetivo

Establecer una propuesta de plan de intervencion el cual garantice la prevencion de

DME para el personal auxiliar de Drogueria FLADHER.

6.4.2. Descripcion general de la empresa

Tabla 12

Descripcidn de la empresa

Datos Descripcion
Razon Social Drogueria FLADHER.
Direccion CL 7 11 75 Madrid Cundinamarca
Actividad DIStI-’It-)UCIon al por menor de productos farmacéuticos, cosmeéticos y
medicinales.

Econdmica Venta de medicamentos y productos relacionados con la salud y el
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bienestar.
Trabajadores Hombres: 7 Mujeres: 3
Nivel de riesgo ARL Categoria Il

Fuente Autores 2024

6.4.3. Responsables

Los responsables los cuales seran participes de la ejecucion, planeacion e
implementacion de la propuesta del programa de prevencion para DME musculoesqueléticos

se establecen de la siguiente manera:

Tabla 13

Responsabilidades

Cargo Descripcion

Su responsabilidad sera la coordinacion para la implementacion de la

propuesta del programa de prevencion para DME. Ademas de esto sera el

responsable de realizar evaluaciones de riesgo y el disefio de medidas

preventivas.

Asignara los correspondientes recursos para garantizar el cumplimiento de

insumos para la adquisicion del programa de prevencién.

Deberéa asegurar que se sigan las condiciones seguras en el entorno laboral

Director técnico y de coordinar el personal para la implementacion acciones para la
disminucion de factores de seguridad

Gerente general

Contador

Auxiliar de Tendran como responsabilidad la participacion activa para cada una de las
drogueria actividades planteadas en el programa de prevencion.

Fuente Autores 2024

6.4.4. Alcance

La presente propuesta de programa de prevencion DME tendra como fin la
prevencion de enfermedades laborales mediante estrategias focalizadas en educacion continua

y en el autocuidado propuesto por buenas practicas de pausas activas en la jornada de trabajo.
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Dentro de las condiciones y estandares de trabajo establecidos para los auxiliares de

drogueria se evidencian actividades tales como transporte de medicamentos por sistema de

domicilio, almacenamiento y recepcion de medicamentos, manejo de documentacion y

atencion al cliente, en donde cada una de estas genera un factor de riesgo y una afectacion

directa a la salud del trabajador.

Tabla 14

Identificacion de peligros y riesgos

Factor de riesgo Descripcion Consecuencia Riesgo
Bioléaico Exposicion a virus, Afectacion a vias respiratorias,  Riesgo
g bacterias 0 hongos dolor en el pecho y dermatitis. Bajo
. - Irritabilidad, nerviosismo, fatiga _.
- Exposicion a radiaciones_ . . Riesgo
Fisico .. .. visual, cataratas, lesiones de
no ionizantes visible . ) elevado
conjuntiva y cornea
Exposicion a sustancias
Quimico liquidas o particulares  Irritacion de vias respiratorias, Riesgo
por limpieza de zona de alergias, dolor de cabeza. medio
trabajo.
Relaciones inter . L .
. . ., Estrés y disminucion en el Riesgo
Psicosocial laborales, y planeacion - ]
. desempefio laboral. medio
del trabajo.
. Lesiones musculo esqueléticas,
Manejo de posturas . .
. L . . fatiga muscular, dolor lumbar, Riesgo
Biomecéanico inadecuadas, . .
e ... desordenes de trauma acumulativo elevado
movimientos repetitivos. . . N
miembros superiores e inferiores.
Caida al mismo nivel .
.. . Golpes contundentes, heridas, .
. por superficie de trabajo . Riesgo
Locativo .. fracturas y caidas.
y condiciones de orden y elevado
aseo.
Contacto eléctrico
directo con los ., .
L . Electrocucion, quemaduras - Riesgo
Eléctrico elementos en tension del ..
i . traumas en tejidos blandos. elevado
equipo y conexiones
desprotegidas.
Condiciones de  Publicos (robos, atracos, Lesiones fisicas, hematomas, Riesgo
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seguridad asaltos, atentados, de  contusiones, pérdida del vehiculo, medio
orden publico, etc.) fracturas, muerte.

Fuente Autores 2024

Dentro de los factores de riesgo evidenciados mediante la matriz IPVE de la
drogueria, la cual es evaluada mediante la metodologia ILO-OIT, nos establece que uno de
los riesgos mas elevados es el biomecanico esto debido a el manejo de posturas incorrectas y

desplazamiento repetitivos dentro de la jornada laboral.

La presente propuesta de programa de prevencién para DME tiene como finalidad
poder disminuir riesgos y enfermedades laborales mediante estrategias de prevencién y
promocion del autocuidado, las cuales permiten la aparicion de enfermedades laborales en los

auxiliares de drogueria.

6.4.6. Propuesta de programa de pausas activas

La normatividad colombiana focalizada para SST mediante la Ley 1562 de 2012 y el
Decreto reglamentario 1072 de 2015 estipulan la difusion de la salud y calidad de vida para

los trabajadores,

La propuesta del programa de pausas activas no solo ayudara al cumplimiento de
requisitos legales establecidos en Colombia, sino que también permitira garantizar el
bienestar de los trabajadores, dentro de los estudios previamente establecidos para los
auxiliares de drogueria, en donde se determina que partes especificas del cuerpo pueden
presentar fatiga, desgastamiento y tensiones musculares, por tal motivo se establece pausas
activas disefiadas para la disminucion de riesgos y enfermedades laborales focalizadas en

ojos, cuellos, hombros, manos, codos, espalda, cadera y miembros inferiores.
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6.4.6.1. Pausa Activa para Ojos
Se debera iniciar cerrando los 0jos y posterior a este muévelos lentamente de manera

circular, para esto se realizard movimientos circulares 5 veces en cada direccion.

Figura 23

Movimientos circulares en ojos cerrados

Fuente (SURA, 2020)

Lleve su dedo indice a la altura de sus 0jos y realice movimientos circulares, realice
figuras, de arriba hacia abajo y de izquierda a derecha, esto se realizara siempre con la mirada

fija en la punta del dedo, realice este por 30 segundos.

Figura 24

Mirada fija en la punta del dedo

2
7

Fa
b

Fuente (SURA, 2020)
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Cierre sus ojos lo més fuerte posible, sin lastimar o generar molestias y mantenerlos

cerrados por 5 segundos Y realice este procedimiento 5 veces.

Figura 25

Ojos cerrados fuerte

-3
-4

Fuente (SURA, 2020)

Mire alternativamente con sus 0jos de izquierda a derecha de manera seguida durante

un periodo 3 veces y luego descanse por un periodo de 1 minuto.

Figura 26

Movimiento de ojos de izquierda a derecha

13}
191

Fuente (SURA, 2020)

Finalizando las pausas activas para 0jos con ayuda de la yema de sus dedos ejerza una
pequefa fuerza en las sienes de sus 0jos, sin frotar o generar molestias, mantenga este

movimiento por 5 segundos y descanse, esta actividad se realizard por 1 minuto.
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Figura 27

Presion en ojos con yema de dedos.

ma

)
)

Fuente (SURA, 2020)

6.4.6.2. Pausa Activa para hombros
Con la ayuda de una pared realizaran flexiones de pecho en donde para este usted
decidira la distancia que tendran sus manos de la pared, de manera lenta realice las flexiones

10 veces seguidas.

Figura 28

Flexion de codos

Fuente (SURA, 2020)
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Con la ayuda de la misma pared apoye su brazo a una altura de su hombro y mantenga
firme su antebrazo en la pared, posterior a este rote ligeramente su tronco como si quisiera
llevar su espalda a la pared, esto se realizara sin soltar su brazo de la pared, haga este

movimiento lentamente, la actividad se realizara para cada uno de los brazos.

Figura 29

Antebrazo en pared

Fuente (SURA, 2020)

Para finalizar lleve sus hombros hacia atras y sostenga ese movimiento por 15

segundos y suelte, repita el movimiento por 3 series seguidas.



96

Figura 30

Hombros hacia atrds.

a\

Fuente (SURA, 2020)

Intenta tocar los dedos de sus manos por detras de la espalda por 15 segundos y luego

cambie la posicidn de sus brazos. Repita este estiramiento por 4 series seguidas.

Figura 31

Manos cruzadas

Fuente (SURA, 2020)
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6.4.6.3. Pausa Activa para Cuello
Lleve sus manos a la espalda y tire del brazo, mientras su cabeza la mueve de manera
ligera hacia un lado. Mantenga el estiramiento por 10 segundos y realice el mismo ejercicio,

pero con su otro brazo.

Figura 32

Estiramiento brazo y cuello

[

N |

Fuente (SURA, 2020)
Lleve una de sus manos al lado de la cabeza y genere una ligera fuerza y ejerza
presion, trate de resistir la presion generando resistencia con el cuello, realice durante 10

segundos y cambie de mano, repita este ejercicio 4 veces.

Figura 33

Resistencia en cuello
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Fuente (SURA, 2020)
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Dirija sus manos hacia la frente y empiece a ejercer fuerza hacia atras, al mismo
tiempo con la cabeza genere resistencia, realice el ejercicio durante 10 segundos y repitalo 3
veces. posterior a esto lleve sus manos hacia la nuca y genere la misma fuerza, repitalo 3

veces durante 5 segundos.

Figura 34

Resistencia en cabeza
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6.4.6.4. Pausa Activa Manos y Codos

Fuente (SURA, 2020)

Con el indice de su mano toque el pulgar, el dedo corazén, el anular y el mefique, el
pulgar debe estar fijo mientras que los otros dedos se doblan, realice el ejercicio 10 veces por

cada mano.

Figura 35

Circuito con dedos

Fuente (SURA, 2020)
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Junte las palmas de sus manos de manera que los dedos queden mirando hacia el
frente, posterior a esto y de manera lenta acerque sus palmas previamente unidas a su pecho y

mantenga esa posicion durante 10 segundos y repitalo 3 veces.

Figura 36

Prensado de palmas

Fuente (SURA, 2020)

Realizando presion con la palma de las manos estire los masculos de la mufieca,

dedos y antebrazos.

Figura 37

Estiramiento de mufieca y brazo

e

->

)

3

Fuente (SURA, 2020)
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Con las manos abiertas intente separar los dedos lo mas que pueda de manera que se

forme un abanico.

Figura 38

Separar dedos en abanico

Fuente (SURA, 2020)
6.4.6.5. Pausa Activa Espalda
De pie realice rotacion de su tronco manteniendo 5 segundo a cada lado, solo se
debera realizar movimiento del tronco el resto del cuerpo debera estar fijo. Realice esto 3

veces por cada lado.

Figura 39

Rotacion de tronco
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Fuente (SURA, 2020)
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Sitle sus manos hacia la nuca y lleve sus codos hacia atras, genere presion lo mas que

pueda por 5 segundos, repita el estiramiento 4 veces.

Figura 40

Manos hacia la nuca

) 4

Para este movimiento debera tener su espalda derecha y proceda amover sus, brazos

Fuente (SURA, 2020)

por encima de su cabeza de manera ligera sin generar presion, esto durante 10 segundos.

Repita el ejercicio 4 veces por cada lado.

Figura 41

Estiramiento espalda

J)
)

Fuente (SURA, 2020)
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Suba los brazos por encima de la cabeza y toque sus codos y lleve su tronco hacia un
lado, solo debera mover su tronco sin despegar los pies del piso. Realice el movimiento 3

veces por cada lado cada uno de 10 segundos.

Figura 42

Estiramiento codos y tronco

-y

Fuente (SURA, 2020)

6.4.6.6. Pausa Activa Cadera y miembros inferiores
Con la ayuda de una pared lleve una pierna hacia un lado, esto se debera realizar sin
generar dolor o molestias en el cuerpo, deberé realizar 10 movimientos repetitivos para cada

pierna.

Figura 43

Pierna hacia un lado

L]
9

Fuente (SURA, 2020)
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Con ayuda de la pared, ubiquese de frente y lleve una de sus piernas hacia atras, esto
se debera realizar sin generar dolor o molestias en el cuerpo, debera realizar 10 movimientos

repetitivos para cada pierna.

Figura 44

Pierna hacia atrds

Fuente (SURA, 2020)

Sentado debera semi cruzar la pierna e iniciara a realizar movimiento del tobillo en

sentido vertical y horizontal, realizara 4 movimientos para cada uno de los tobillos.

Figura 45

Movimiento de tobillo

Fuente (SURA, 2020)
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Agachese hasta donde su cuerpo lo permita y gire muy lentamente su tronco con las

manos tratando de entrelazarlas, teniendo una pierna adelante y la otra atras flexionando la

rodilla, realice 5 movimientos para cada una de las piernas.

Figura 46

Estiramiento tronco

o

~

Fuente (SURA, 2020)

Realice sentadillas hasta donde su cuerpo lo permita, su rodilla no debera sobrepasar

la punta de los pies. Realice el ejercicio 10 veces.

Figura 47

Sentadilla

Fuente (SURA, 2020)
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6.4.6.7. Seguimiento

Dentro del compromiso de proteccion hacia la salud de los trabajadores y con el fin de
establecer un control de seguimiento para el programa de pausas activas saludables, el
personal a cargo deberd diligenciar en conjunto con los trabajadores el registro de asistencia,
en donde se garantice que todos los trabajadores participen activamente de las actividades

propuestas.

Figura 48

Formato asistencia pausas activas

Cédiga: FO-RH-33
FORMATO ASISTENCIA PAUSAS ACTIVAS —
Versian: 01
Fecha Inicio / J___ Fechafin___ [ !
PARTICIPANTES DOCUMENTO LUNES | MARTES MIERCOLE{ JUEYES | YIERNES
DE FIRMA

NOMBRE FUNCIONARIO
IDENTIDAD | o o | s |wo| st |wol| s | mo| s | wo

w| @@ r] =

—y
(==l

Fuente Autores 2024

6.4.7.5. Seguimiento

El programa de capacitaciones tendra un seguimiento efectivo mediante le formato de
asistencia, el cual permitira ser utilizado como una herramienta para determinar el
cumplimiento de temas establecidos dentro del cronograma y la asistencia de los

colaboradores a las actividades programadas.
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Figura 49

Formato asistencia a capacitaciones

Cadigo: FO-RH-33
FORMATO ASISTEMNCIA A CAPACITACIONES —
Wersidn: 01
Fecha Hora de inicio Hora fin
Nombre de la capacitacion
Capacitadar
Objetivos de la capacitacion
1
2
MO, | NOMBRE FUNCIONARID Cargo
Firma
1
2
3
4
3
E
7
a
3
0
Observaciones

Fuente Autores 2024

6.4.7. Propuesta de programa de capacitacion

Dentro del Decreto 1072 de 2015 en el articulo 2.2.4.6.10 se estipula que toda entidad
deberéa garantizar una educacién continua en donde para tendra que cumplir con un programa
de capacitacion focalizado en la prevencion de riesgos y accidentes de trabajo, el presente
programa se encuentra focalizado en la educacion continua frente a los desérdenes

musculoesqueléticos.
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6.4.7.1. Alcance

El programa de capacitacion estara dirigido a el personal auxiliar de drogueria, con un
enfoque especifico en trastornos musculoesqueléticos. Se llevaran a cabo actividades
presenciales cada una con una duracion de menos de 2 horas, las cuales se encontraran
disefiadas para abordar de manera efectiva los temas programados, siendo de esta manera

impartida por personal externo especializado en el area de interés.

6.4.7.2. Actividades del programa
Dadas las condiciones y factores de riesgo registradas para el personal de drogueria se
plantea un programa de capacitacion focalizado en trastornos musculo esqueléticos

establecidos en 12 sesiones, cada una de estas con un tema especifico.

Tabla 15

Condiciones de capacitacion

Responsable Profesional en SST.

Frecuencia Mensual.

Participantes Auxiliares de drogueria.
Modalidad Presencial.

Método de registro Formato de registro de asistencia.

Fuente Autores 2024
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6.4.7.3. Cronograma de capacitacion
Figura 50

Cronograma de capacitacion

Q PROGRAMACION ANUAL DE CAPACITACION
Aotividad Responsablq-ENERO [FEBRERD] MARZO MAYD JUNIO JULIO AGOSTO [_OCTUBRE | NOVIEMBRE | DICIEMBRE |
5 813 20]21] 22] 23] 24] 28] 26 27] 0| 3 45] 46[ 47] 48] 43] s0]s1] 52] 53] 54] 55 56] 57] 58] 59 60
Fromocién dela salud Profesional
musculoesquelética en el 55T
Trastomos " [Profesional
i a2 SST
Ergonomia en ellugar de Profesional
uabaio: prevencién de SST
Lesiones por esfuerzo ;
repetiivoLERIylesiones | or- " I
Manejo del dolor Profesional
musculoesquelético: técricas |gar
5 :
Ejercicios de estiramiento y Profesional
fortalecimiento paralasakid  |car
Anatomia y lisiclogia del Profesional
I Jéti ﬁ
Enfoque multidisciplinario en el Profesional
tratamiento de trastomos ssT
Uso adecuado dé equipos
ergondmicos y hetamisntas pata ;’;{.‘""’“"
prevenit lesiones
Estrategias de rehabilitacion y
recuperacién despubs de lesiones | ETofesional
oy SsT
Fosturs adecuaday prevencion de | Profesional
lesiones en el trabajo. SST
Frincipales rastomos Profesional
musculoesqueléticos: causas y sio
sintomas ssT
Fuente Autores 2024

Dentro del cronograma de capacitacion se planificé una estructuracién de las
actividades que se deberan realizar dentro del programa, en donde para esto se estipul6 el
responsable de la actividad, la programacion de ejecucion el cual seré estipulado de manera

mensual por un periodo anual.

6.4.7.4. Indicadores de seguimiento
Para establecer un control de seguimiento para determinar el cumplimiento de
actividades que son planificadas dentro del cronograma capacitaciones y un monitoreo de

avance se establecen los siguientes:
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Tabla 16

Indicadores de seguimiento

Indicador Descripcion Férmula frecuencia
Evalla qué tan avanzadas se % avance= (numero de
Porcentaje de  encuentran las actividades  actividades completadas

. Mensual
avance programadas dentro de la  /total de actividades
totalidad del cronograma.  programadas) * 100
Evalla la cantidad de Cumplimiento= (numero de
Cumplimiento actividades que se han actividades completadas en
. Mensual
de cronograma completado dentro del plazo el mes/ total de actividades
establecido. programas) * 100
Asistencia= Numero de
. . Evalla la participacion de lostrabajadores que asistieron
Asistencia a . o .
Y trabajadores en las a capacitacion / Namero Mensual
capacitacion . .
capacitaciones programadas. total de trabajadores
programados

Fuente Autores 2024



El anélisis financiero para la propuesta de prevencion de desordenes

7. Analisis financiero

musculoesqueléticos permitira abarcar los beneficios y la viabilidad de adquisicion del

110

programa, garantizando asi que se entienda cudl sera el costo de cada uno de los insumos, la

inversion inicial y la relacién costo- beneficio frente a la normatividad colombiana por

incumplimiento de entornos saludables para los trabajos.

Para esto se interpretara cada uno de los costos establecidos mediante el analisis

detallado para cada una de las actividades y estrategias estipuladas en el programa de

prevencion.

Tabla 17

Andlisis financiero

Actividad Recurso Cantidad Costo Costo total
Capacitador DME 1 $400.000 $400.000
Resma 1 $ 14.000 $ 14.000
Esferos 10 $1.200 $12.000
L Marcadores 10 $3.500 $ 35.000
Capacitacion
prevencion DME  Refrigerios 10 $6.000 $60.000
Folletos sobre
orevencion DME 10 $1.000 $10.000
Proyector portatil 1 $430.000 $430.000
Servicio de
electricidad N/A $35.000 $35.000
Capacitador
nausas saludables 1 $ 350.000 $ 350.000
Guia préctica de Resr_na _ 1 $ 14.000 $ 14.000
pausas activas Folletos ejercicios 10 $1.000 $10.000
pausas saludables
Servicio de
electricidad N/A $ 35.000 $ 35.000
Material para Pelotas antiestrés 10 $3.500 $ 35.000
pausas activas  poleto instructivo 10 $1.000 $10.000
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de pausas activas

Bandas elasticas 10 $9.500 $ 95.000
Hidratacion 1 $ 30.000 $ 30.000
Total, de inversion $ 1.575.000

Fuente Autores 2024

Interpretando de manera correcta el andlisis financiero y teniendo como base el total
de inversidn para la ejecucion del programa de prevencion es importante tener presente los
costos previamente estipulados como factor de beneficios frente a los valores econémicos
establecidos econdmicamente frente a multas por incumplimiento a estandares normativos

estipulados en Colombia para garantizar un entorno saludable para los trabajadores.

Adicional a esto encontramos que el Decreto 1072 de 2015 en el articulo 2.2.4.11.5.
cuantia de fracciones que se estipula por omision de reporte de accidentes y enfermedades
laborales el cual se establece desde los 26.31 UVT hasta los 526.26 UVT, encontramos que
por omision que sea propiciado a un accidente mortal la multa estaria oscilando entre los
526.26 UVT hasta los 631.51 UVT y por ultimo encontramos que el incumplir con la
normatividad de salud ocupacional establecido en Colombia contara con una multa de 26.31

UVY hasta 131.57 UVT.



112

Figura 51

Multas y Sanciones

Multas y sanciones
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o
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Fuente Autores 2024

Dentro de las multas y sanciones estipuladas en el Decreto 1072 de 2015 se estipulan
valores para cada uno de los casos registrados anteriormente los cuales varian segun la
gravedad del caso, indicando de esta manera que el costo de la multa dependera de la
seriedad que le interponga el Ministerio de trabajo, mediante la Direccion de inspeccion,

vigilancia y control.

7.1. Relacion Costo- Beneficio

Analizar el costo fijo de inversion en comparacion con los posibles costos

establecidos por una multa o sancidn en aspectos tales como el incumplimiento de
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normatividad, el reporte de accidentes y/o enfermedades laborales y accidentes de grado
mortal, permitira conocer la viabilidad de adquisicion del programa de intervencién para

desordenes musculoesqueléticos.

Esta relacion de andlisis de costo- beneficio permitird dar a conocer una perspectiva
de efectividad y el retorno de inversion que se espera tener con el programa de prevencion de

DME para el personal auxiliar de drogueria.

Tabla 18

Relacidn costo-beneficio

Relacién Costo-

Origen del costo Beneficio Costo .
Beneficio

Reporte de accidentes
y/o enfermedad laboral
Accidente mortal $ 1.575.000 $ 27.246.000 17.41
Incumplimiento de
normatividad

$ 1.575.000 $ 13.003.000 8.31

$ 1.575.000 $ 3.715.000 2.37

Fuente Autores 2024

El costo- beneficio para cada uno de los factores nos determina que la inversién
inicial para un programa de prevencion para desordenes musculoesqueléticos es altamente
rentable puesto que se cuenta con un alto potencial de retorno, disminuyendo asi costos por
incumplimiento de reporte de accidentes y enfermedad laboral, accidentes mortales y por
incumplimiento de normatividad, en donde el beneficio de cada uno de estos oscila en 2,37

hasta 17,41 pesos por cada peso invertido.
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8. Conclusiones y Recomendaciones

8.1. Conclusiones

Los DME con relacion a los factores de riesgo presentes en la ergonomia se
determinan por factores laborales asociados a las prolongadas horas de trabajo las cuales
oscilan desde las 7 horas hasta las 10 horas, en donde se ejecutan levantamiento de cargas,
acciones repetitivas y posturas prolongadas, presentando asi un mayor riesgo de desarrollo de

enfermedades laborales.

Dentro de las condiciones que se identifican para el personal de drogueria es
importante iniciar con la implementacion de un plan de intervencion para desordenes
musculo esqueléticos, esto teniendo presente las actividades y funciones que se realizan
dentro de una jornada laboral, esto con el fin de poder prevenir y eliminar cualquier

enfermedad laboral, logrando asi mejorar el desempefio y el bienestar de los trabajadores.

Se identifico los principales aspectos laborales los cuales conllevan a la aparicion de
sintomas asociadas a DME en donde para este estudio de caso se trabaj6 con todos los
auxiliares de drogueria los cuales comprenden una edad entre los 25 a 47 afios siendo esto
una poblacion de adultos jovenes los cuales cuentan con una antigliedad que oscila entre los 2

a 7 afios ocupando el mismo cargo laboral.

Dentro de la metodologia para la obtencion de informacion se implementd el
cuestionario Nérdico de Kuorinka el cual es un cuestionario utilizado para el analisis y
deteccidn de sintomas musculoesqueléticos el cual es implementado para estudios
ergondémicos o de salud laboral, esta metodologia se utilizé con el fin de conocer el estado de
salud actual de los trabajadores y poder entender el comportamiento de molestias, dolores y

problemas musculares en cada uno de los trabajadores.



115

Se identifica para las diferentes partes del cuerpo evaluadas mediante el cuestionario
nordico la espalda baja, mufieca y hombros son areas las cuales presentan el mayor
porcentaje de molestias, dolor y disconfort, el cual es estimado en un 20%, adicional a esto
las rodillas, cuello y espalda alta muestran un porcentaje del 10%, encontramos que los
tobillos cadera y codo son partes del cuerpo que presentan ausencia de molestia, Por ultimo
encontramos que algunos trabajadores no registran molestias en ningun parte de su cuerpo

representando un 10%.

Se identifica que algunos trabajadores presentan trastornos musculoesqueléticos tales
como el sindrome del tdnel del Carpio y tendinitis, enfermedades que son adquiridas por
movimientos repetitivas, extension excesiva de mufieca, levantamiento manual de cargas,
posturas forzadas, entre otros factores los cuales desprenden la aparicién de este tipo de

afectaciones musculares.

Dentro del cumplimiento normativo se identifica que la Drogueria FLADHER
mediante la resolucion 2346 de 2007 estipulada por el ministerio de salud y proteccion social
cumplen con la revision de seguimiento médico ocupacional, en donde para tener un mayor
control frente a las recomendaciones ocupacionales, el tipo de examen que se le realizara al
trabajador y la clasificacion frente a el SVE, se es suministrada una matriz de seguimiento de
examenes médicos ocupacionales en donde por términos legales y privacidad de los
trabajadores se omiten el nombre de las personas para un mejor control frente al tratamiento

de datos.

La identificacion de riesgos y peligros que se presentan dentro del entorno laboral fue
visualizado, analizado y evaluado mediante la matriz IPEV mediante la metodologia ILO-
OIT, la cual nos permiti6 conocer la probabilidad de que el riesgo ocurra, la clasificacién y el

nivel de riesgo establecido mediante factores de riesgo bajo, riesgo medio y riesgo alto.
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Se plantea un analisis financiero con el fin de dar a conocer a viabilidad que tendra la
adquisicion de un programa de prevencion de desérdenes musculoesqueléticos frente a las
multas y sanciones que se pueden adquirir por el incumplimiento de normatividad establecido
en el Decreto 1072 de 2015, se identifica una relacion costo-beneficio la cual demuestra una

perspectiva de efectividad y retorno de inversion positiva.

Se identifica que los principales factores de riesgo presentes en el puesto de trabajo
para los auxiliares de drogueria son biologicos, fisicos, quimico, psicosocial, biomecéanico,

locativo, eléctrico y condiciones de seguridad.

La propuesta del programa de prevencion para desordenes musculoesqueléticos se
realiz6 con el fin de poder prevenir y disminuir las enfermedades laborales en los auxiliares
de drogueria, en donde para esto se establecié una propuesta de pausas activas saludables
focalizadas en partes del cuerpo tales como ojos, hombros, cuello, manos, codos, espalda,
cadera y miembros inferiores, en donde se presenta un manual con los correspondientes

ejercicios y la explicacion grafica de los mismos para un mayor entendimiento.
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8.2 Recomendaciones

La Drogueria FLADHER debera implementar un programa de prevencién para DME
para el personal auxiliar, esto teniendo presente las condiciones laborales, los factores de
riesgo previamente evidenciado y las condiciones de salud en la cual se encuentra registrado

dentro del SVE estipulado en la matriz de seguimiento de exdmenes ocupacionales.

Es importante que continten con el seguimiento de la matriz IPEV puesto que no se
evidencia un control de cambios, es importante que se realice la actualizacion de manera
anual puesto gue esto le permitira identificar los factores de riesgo que pueden generar

problemas de salud en los trabajadores.

Se debera seguir con el seguimiento médico ocupacional a los trabajadores mediante
los exdmenes médicos ocupacionales realizados de manera periddica, esto con el fin de poder
tener un control frente a las condiciones y diagndstico de condiciones de salud, para asi

promover entornos saludables para sus trabajadores.

Revisar y actualizar de manera periddica los procedimientos y funciones establecidos
para el cargo de auxiliar de drogueria, con el fin de poder identificar y evaluar nuevamente
las condiciones laborales y las actividades que deberan realizar dentro de la jornada laboral.

Esta revision permitird abarcar cada uno de los riesgos laborales.

Se debera implementar un programa de capacitaciones en donde se promociones el
entorno laboral saludable, esto teniendo presente que el principal factor que genera dolor,
molestia y disconfort en los musculos de los trabajadores son los altos niveles de estrés y la

falta de actividades de descanso y actividad fisica.
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Se recomienda la implementacion de un programa de capacitacion en donde se
abarquen los trastornos musculoesqueléticos y el autocuidado en los trabajadores,
fomentando asi la educacién y la mejora continuas frente a condiciones de riesgo los cuales

pueden ser prevenidos en su puesto de trabajo.

Es importante poder tener al dia el presupuesto asignado para el ciclo de
capacitaciones con el objetivo de poder brindar y abarcar a tiempo los temas de actualidad
que competen a los colaboradores de la compafiia, asi mismo, de poder dejar los registros

necesarios de cada una de las capacitaciones realizadas.

Se recomienda mantener actualizado y socializado a todo el personal de la drogueria
el manual de funciones y procedimientos establecidos con el fin de que se identifiquen las
condiciones y riesgos laborales que se pueden presentar dentro de cada una de las actividades
estipuladas, esto con el fin de poder determinar una correcta metodologia frente a la

implementacidn del programa de prevencion para desordenes musculoesqueléticos.

Se recomienda realizar revisiones y mantenimientos preventivos a las herramientas de
trabajo, asi como a los puestos de trabajo de todo el personal con el fin de poder evitar

riesgos locativos, entre otros para el personal.

Se concluye que las posibles causas que pueden generar molestias musculares en los
trabajadores dentro de su jornada laboral son los altos niveles de estrés, los movimientos
repetitivos, levantamiento manual de cargas, sobreesfuerzo fisico y la falta de pausas activas,
siendo estos factores los cuales desprenden a un entorno laboral no saludable y lleno de

riesgos los cuales pueden generar enfermedades laborales.
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10. Anexos

Anexo 1

Encuesta Nordica para desérdenes musculoesqueléticos

Cuestionario Nordico de sintomas musculo-tendinosos.

Nombre: Fecha:

Informacion general
5ex0 F M
Edad
Tiempo laborado en |2 empresa (Mes- Ano)
Horas dianas de trabajo

Marque con una X |a opcion

1. ¢Enalgun momento durante los Ultimos 12 meses, usted ha presentado molestia, dolor,
disconfort, en:

Seleccione con una x

Cugllo

Hombro

Codo

Muneca

Espalda alta (region dorsal)
Espalda baja [Region lumbar)
Cadera

Rodillas

Tobillos

Ninguna de las anteriores

2. ¢Ha experimentado alguna molestia que le haya impedido realizar sus actividades en los
ultimos 12 meses?

i
No
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3. Sele ha diagnosticado alguno de estos desordenes musculoesqueléticos

Seleccione con una x
Tendinitis
Sindrome del tunel del Carpio
Hernia discal
Sindrome del manguito rotador
Cervicalgias
Ninguna de las anteriores

4. Ha recibido tratamiento o terapias por aiguna molestia muscular

5
No

5. Hanecesitado cambiar de puesto de trabajo por molestias en:

Seleccione con una x

Cugllo

Hombro

Codo

Muneca

Espalda alta (region dorsal)
Espalda baja (Region lumbar)
Caderz

Rodillas

Tobillos

Ninguna de las anteriores
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6. ¢cudnto tiempo ha tenido molestias en los ultimos 42 meses?

Seleccione con una x

0dizs
137das
134 semanas
Mas de un mes

7. ¢cuando presenta molestias, dolor o disconfort muscular, por cuanto tiempa se hace
presente &l dolor?

Seleccione con una x
Menos de 4 hora
1324 horas
La7dis
134 semanas
Mas de un mes
Ninguna de Ias anteriores

8. ¢cuanto tiempo estas molestias le hian impedido hacer su trabajo en los Ultimas 12 meses?

Seleccione con una x

0dias
137diss

134 5emanas
Mas de un mes
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9. Califique sus molestias entre O (sin molestias) y 5 (molestias muy fuertes)

Seleccione conx 01112345
Cuello

Hombro

Codo

Muheca

Espalda alta (region
dorsal)

Espalda baja (Region
lumbar|

Cadera

Rodillas

Tobllos

10. ¢A qué atribuye la molestia?

Seleccione con una x
Inadecuado puesto de trabajo
Estres
Actividades repetitivas
Falta de pausas activas
Levantamiento manual de
cargas
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Matriz sequimiento exdmenes médicos ocupacionales
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para optometria, Uso

detectar problemas oculares

. . Codigo FR-GH-20
MATRIZ SEGUIMIENTO EXAMENES MEDICOS OCUPACIONALES
Pagina ldel
Colahorador F.echa 9 | Fechas EMO i Tipo de requeridos Recomendaciones medicas Recomendaciones SST SVE Accion Seguimiento
ingreso examen
Pausas activas e higiene R .
3 afios. 7 u e d 7 N f ural trol d Opti Realizar evaluaciones
afios Iso permanete de gafas, examen visual |postural, control de imas o
Trabajador 1|15/07/2021 |15/07/2024 ° |periodico|Basicos P _g : P I P visuales periddicas para Anual
meses de control en un afio segui nto en control por eps |condi
N detectar problemas oculares
para optometria, uso
El trabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de - N
1afio, 9 condiciones pero es fundamental realizacion de pausas activas,  |Optimas Organizar sesiones de
Trabajador 2 |20/07/2023 |20/07/2024 * Periodico|Basicos s o o e o e . pausas activas regulares
meses adoptar una buens higiene postural y  |capacitacion de ergonomizy | condiciones .
- § : X durante Iz jornada laboral
realizar pausas activas durante la evaluacion de riesgos
El rabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de = N
condiciones pero es fundamental rezlizacion de pausas activas, |Optimas Organizar sesiones de
Trabajador 3 |5/05/2021 |6/05/2024 |3 afios Periodico|Basicos ° . o e T P o pausas activas regulares
adoptar una buenz higiene postural y  |capacitacion de ergonomia y condiciones
- N N N durante la jornada laboral
realizar pausas activas durante I3 evaluacion de riesgos.
El trabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de i .
diciones pero es fundamental realizacion de pausas activas, |Optimas Organizar sesiones de
- - . con 3 !
Trabajador 4 |1/04/2020 |29/03/2024 |4 afios periodico|Basicos . o N pausas activas regulares
adoptar una buenz higiene postural y  |capacitacion de ergonomia y cond| N
i N N N durante |z jornada laboral
realizar pausas activas durante Ia evaluacion de riesgos.
Pausas activas e higiene - N
Usa permanete de gafas, examen visuzl |postural, control de Optimas Realizar evaluaciones
Trabajador 5 |10/04/2023 |15/04/2024 |1 afio ingreso |Basicos n ”g ’ e . P . visuales periddicas para Anual
de control en un aiio seguimienta en control por eps |condiciones
. detectar problemas oculares
para optometria, uso
El rabajador se encuentra en optomas |Monitoreo y seguimiento de - N
condiciones pero es fundamental rezlizacion de pausas activas, |Optimas Organizar sesiones de
Trabajador 6 |10/04/2023 |15/04/2024 |1 afio ingreso |Basicos ° - o e T P o pausas activas regulares
adoptar una buenz higiene postural y  |capacitacion de ergonomia y condiciones
- N N N durante la jornada laboral
realizar pausas activas durante I3 evaluacion de riesgos.
Pausas activas e higiene R .
u e d 7 N f ural trol d Opti Realizar evaluaciones
Iso permanete de gafas, examen visual |postural, control de imas .
Trabajador 7 |1/11/2023 [31/11/2024 |5 meses |ingreso |Basicos p - gatas, postural, P visuales periddicas para Anual
de control en un afio segui nto en control por eps
N detectar problemas oculares
para optometria, uso
N I . Analisis de riesgos, re . -
Se restringen movimientos repetitivos, : Seguimiento medico e
manipulacion manual de cargas y se estructuracion de puesto de implementacion de programa
Trabajador 8 [1/04/2020 |29/03/2024 |4 afios  |Periodico|Especializado Pt N sy trabajo, seguimiento medico y e nde prog
recomienda el cambio de puesto de N " para la prevencion de
registro de pausas activas y
trabajo 1o enfermedades musculares
uena higuiene postural
N - . Analisis de riesgos, re . N
Se restringen movimientos repetitivos, 3 . Seguimiento medico e
manipulacion manual de cargas y se estructuracion de puesto de sindrome cel implementacion de programa
Trabajador 9 |1/04/2020 |29/03/2024 |4 afios Periodico|Especializado p, - a5y trabajo, seguimiento medicoy  |tunel e N prog Diaria
recomienda el cambio de puesto de ~ - N para la prevencion de
registro de pausas activas y carpiano
trabajo. - enfermedades musculares.
uena higuiene postural.
Pausas activas e higiene . N
Uso permanete de gafas, examen visuzl |postural, control de Optimas Realizar evaluaciones
Trabajador 1025/08/2023 |26/08/2024 |& meses [ingreso |Basicos P ,.,g Y e . P . visuales periddicas para Anual
de control &n un afio segui nto en control por eps |condiciones

Nota: Se adjuntara la matriz de seguimiento de examenes médicos ocupacionales

dentro de los archivos compartidos para una mejor visualizacion de la misma.
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Matriz IPEV Drogueria FLADHER.

ABBOODEL
02/2023-05

MATRIZ DE RIESGO
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MAT-52007
Versién

02/2019-12

T
& n - ; NIVEL DE RIESGO A PARTIR DE LA
o & A& DESCRIPCION DEL PELIGRO (FUENTE - CONTROLES RECOMENDADOS
A== METODOLOGIOA ILO-OIT
g = & POSIBLES EFECTOS
& = =
&5 E‘ CLASIFICACION DESCRIPCION DRGE:‘)BEL!DA CLASIFICACION  RIESGO FUENTE MEDIO
N
Limpleza y/o desinfeccion del
2 drea de trabajo; se requiere Uso de mascarilla en caso de
Ll él"é's‘i‘;';)‘“”qm ® | Exposicidn  virus, bacterias o hongos | Afediadones respiratorias, dalor en el pecho y Probable Poca Dafiine una adecuzda rotulacidn de | necesitario, asistencia 2 prestadidn
P los posibles quimicos a de servidos médicos,
manipular.
a radiaciones no ionizantes Plan de mantenimiento preventive
E visible (squipos de esmputo) Imitabiicad, nerviosismo, fatiga visual, cateratas, | | moderadsmente i ¥ correctivo de squipos de
a (Exposiddn a radiadones ultravioletas lesiones de conjuntiva y cérmea Y dafiino = compute y luminarias
o (UV) e infrarrojas (IR) (luminarias) Programa de pausas activas.
=
% Fislo Hipoacusla {sordera) , fatiga, alteracidn del
g metabolismo, oseo -articulares, dolor de cabeza,
o trastano de sensibilidad, expresidn vascular e e Realizar control de sequimiento
= Exposidion a ruido. ferios muertos) Probable Ninguna médico mediante eximenes
= 6n 3 ruid dedl biabl édico medi i
= 9 Ffectos Fxtra audtivos: aumento en la presin anuales
E g arterial, sudoracién, aumento de frecuencia
cardiaca.
] %
% = Limpleza y/o desinfeccitn del
P Exposicion a sustancias liquides o drea de trabajo; se requiere | Uso de mascarillas media cara y
g 2 % Quimico particuladas par limpleza de zona de | IT2cidn de vias m“"a':;:as' alerglas, dolor de Probable ’“G"Tﬂa'““‘"e una adecuada rotulacldn de | guantes af momento de manipular
| . & g trabelo. & il Ios posibles quimicos a productos.
= manipular.
gl B 8
| G >
Z| B E B A Realizar capacitaciones de manejo
Z = £ Peicosocial organizaciin 1 plansacion del trgbago, | 1S, disminucidn en el desempefio aboral Probable Muy dafiina Ninguna o estrds y acompafiamicnto
a z g 3 psicolbgleo en caso de necesifarlo.
w
= z i Mnatenimiento de
i = . Manejo de mlurqs inadecuadas Leslones muscu\o_esuuelé(\ws, fatiga muscular, e S herraminetas a manipular y | Capacitacion de pausas activas y
g % Biomecdnico dolor lumbar, desdrdenes de treuma acumulativo Probable dafiinio uestos de trabajo (Sillas, cidads poswral
£ g movimlento rapetitiva mlembros superlores & infericras 2 P o r posturat
i =3 N
% Implementacion y
g Caitlaal mismo nivel por superfiie de ) somantanimiento de ctas | Reallzar capasiicion de mencio de
Vi rabajo y condician de orden y aseo | Golpes confusiones hericas fracturas Caidas, por | o | moderadamente ikl y
o z (presencia de maerial en el drea y taculos en el piso Uy proume dafiino 20 NS manual de targas. Ge establecen
o demarcacitn y sefiallzacidn de| :
@ dirculacién) medidas de orden y limpieza.
& zonas de alamacenamiento y
i) io de materiales.
2 acopi
=
. Disponer herramientas dielédtricas
Contacto eléetrico directo con los i .. gl
e & Electrooudion, quemaduras - traumas en tejidos moderadsmente v realizar e uso de
Elédlrico elementos en tensidn del equipo y Huy probable it e R
conexianes desprotegidas. piseind sl oAk
expasidn a virus, badterias, hongos o|  MEEciones o infestaciones agudas o adnicas.
gz Blégio arélos Pesenes en el srbinte e | ReScoines s anformedades | propatie |y o Fumigadn pedca | 4562 it de s nstlecnes
B = § brabio, uso de unidades sanitarias ¢l et G ¥ )}
5
53
E g El pasturas prolangadas mantenidas: las
, g o8 Bt actividades de procesamiento de dalor lumbar incomodidad malas posturas probable | moderadamente Visitar al medica una vez por | verificadion diaria de orden de los
é 2| @ 2g informacion Implica posicion sedentaria cansando dafiino mes implementos de trabaja
| rolongada
gl 0| & B0 "
¢ ; 5
= =] Z
B g & 3 2 Movimiento repetitivo: las adtividades | g4 e wingl carpiana, adormedmientos,
Lle| & 38 BiomecAnico de procesamiento de informacion | i ec o extremidades supeiores, desordenes|  Muy probable | Muy dafiino Ninguna ctaciones
T o o L implican digitadén de informacidn ] Hperiores, coson Iy pre el ing! Capached
w E 8 g ] et de wioiske de trauma acumulativos
i = 8¥
=i 7] z ]
glz| E :
ozl oz 4= relaciones Inter [zborales organizadién, | estrés disminucién desempefio [2boral, abuso de O
m & = SISO planeacion de trabajo: interaccion con | confianza, falta de compromiso desm n, & uy dafina U535 S
Picosoial Ianeaion de trabajo Interaccidi flanza, falta d is0 desmotivacio Probabi: Muy dafi Pausas Activ 2 s
& & o 4 de actividadas lidicas
z k] los demés fundionarios censandio
3 27
= i
=
|6
z a wido: expuesto al rui le carros y lores de cabeza, irritabilided, mayor tensidn oderadamente implementacidn o arreglo de como
= g fislco Ruidk | ruide d Dol de caby bilided, G Probable Moderada T T— e idn o d
28 motocidetas que transitan por |2 viz amodanal y cansando dafing a9 poder genera el ruido
“ Seictes YN T (AL 13 Wi HEIRE dlestica, Tritadon 4 iz Escasa Moderadamente Revisin tecno mecdnica de | Suministro de fichas de sequridad,
Quimico metalicos propios en el ambiente por la| respiratorias, iritacidn ooular, cefaleas, nduseas, s i e e seouridad,
- g b Probabilidad hino los vehiculos periddica. Elementos de proteccisn personal
. H contaminacion ambiental asfixia
<
= o
il
‘-]Ié disposicion v aumento de susceptibilidad a . . "
% Pre Reaiizar capacitaciones de manejo
g 1 Psicosodial Candiciones de |a tarea e"""zfda?r?d'"‘;“t:""'e" GT"WW'B":;'I!‘?:? mﬁfgs‘ad i Muy dafiing Ninguna de estrés y acompafiamiento
s 8 e e ek psicologien en caso de necesitarlo.
= o B
il 8 | 5,
g 3 e pge] Mnatenimiento de
g <] 5
ZIB| & E g Calambres, lumbalglas, dulor, rigidez, hinchazon, .y stk R ——-—
Sl B ie) Ergonsmico Posturas farzadas o prolongadas. dormecimicnto en misculos, tendones, Muy probable | Muy dafiina ety .
g o S = § ligamentos, nervios, articulaciones, i1 "5” illas, e cargas
= mesas..
5 =
g = % E¥f cast e o Ui vataia Capacitacidn en riesgo presentes
[ g Condicones de sequrided (:zw‘mg‘ifaﬁ::s'ﬁﬂf' laceraciones, amputaciones, atrapamientos, Escasa Moderadamente ﬁgf;;“;aﬁ"‘:mﬂi&t’f - en el puesto de trabajo,
g & trabafar, materiales 9ol lones, hemal dafiino posibles daitos en vehiculos. Em’?ﬂz@g‘gﬂ!’ﬂ'ﬂ n‘f‘:z:gs'“ de
sdlidos o fluidos)
g 1
bl Lesk i i i
g iones fisicas, pérdida de bienes tanto de la
é g atentados, de orden piblico, etc.) contuslones, pérdida del vehiculn, fracturas, Iy pre & ¥ riesg Ia”m, eda;
muerte

Nota: Se adjuntara la Matriz IPEV Drogueria FLADHER dentro de los archivos

compartidos para una mejor visualizacion de la misma.
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Anexo 4

Propuesta cronograma de capacitaciones

(=] PROGRAMACION ANUAL DE CAPACITACION
Actividad Responsabl ot UL fimarlitl
Promocion dela salud Protesionl
musculoesquelética en el s5T
entorno laboral y cotidiano.
Trastomos Profesional
é I
Ergonomia en el igar de Profesional
wrabsio: iénd 551
Lesiones por eshuerzo
repetiivo(LERlylesiones | ror "

Manejo del dolor Profesional
musculoesquelético: téenicas ssT
Y eSUSEQiag.
Ejercicios de estiramiento y Profesional
fortalecimiento paralasaiud | ger

Anatomia y lisiclogia del Profesional
I Jético, |SST

Enfoque multidisciplinario en el Profesional

uatamiento de trastoinos ssT

Uso adecuado de equipos
€igonGmicos y heitamientas para
prevenir lesiones.

Estrategias de rehabilitacion y
iecuperacitn después de lesiones

Profesional
SST

Profesional
55T

Posturs adecuada y prevencion de | Profesional
lesi ss1

Frincipales trastomos
e
sintomas.

Nota: Se adjuntara el cronograma de capacitacion dentro de los archivos
compartidos para una mejor visualizacion de esta.
Anexo 5

Formato de pausas activas

Cédigo: FO-FH-33
o FORMATO ASISTENCIA PAUSAS ACTIVAS

Wersion: 01

Fecha Inicio ! J__ Fechafin__ [ I

PARTICIPANTES DOCUMENTO |_LUNES | MARTES MIERCOLE] JUEYES | YIERNES
NOMERE FUNCIONARID ,DENDTEMAD FIRMA
S| |NO| SI |MO| S |MO| Sl |WO| S| NO
;
z
3
dq
5
B
7
]
3
10

Nota Se adjunta formato de asistencia a pausas activas dentro de los archivos

compartidos para una mejor visualizacion de esta.



Anexo 6

Formato asistencia a capacitaciones
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=

FORMATO ASISTENCIA A CAPACITACIONES

Cadigo: FO-RH-33

Yersian: 01
Fecha Hora de inicio Hora fin
MNombre de la capacitacidn
Capacitadar
Objetivos de la capacitacion
1
2
MO, | NOMEBRE FUNCIDNARIO Cargo
Firma

—y

L= = Y I = ey I (N A% T )

—
=

Dhservaciones

Nota Se adjunta formato de asistencia a capacitaciones dentro de los archivos

compartidos para una mejor visualizacion de esta.



