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Resumen

Reconociendo que el tema desarrollado en la presente investigacion, la cual abord6 los
factores de riesgos biomecanicos presentes en trabajadores administrativos del Instituto
Universitario de la Paz, no ha sido novedoso en general, dada las referencias que se encuentran al
interior del documento, entre otras Cano y Fonseca (2019). Para el cumplimiento de objetivos, se
hizo un ejercicio de observacion directa y participante, con el objetivo de elaborar una Propuesta
de intervencion para abordar dichos factores ; el desarrollo del objetivo general, implico tres
objetivos especifico, primero, se realiz6é un diagnostico ergondmico actual, utilizando el
formulario Nordico, en una muestra representativa de los puestos de trabajo administrativos
seleccionados de UNIPAZ, con el proposito de identificar y evaluar los desérdenes
musculoesqueléticos a fin de implementar medidas preventivas y mejorar la salud y bienestar de
los empleados; segundo, se determino el nivel de riesgo biomecanico que existe en los
funcionarios administrativos de UNIPAZ, mediante la aplicacién del método RULA, que mida
los sintomas de salud y la generacion de trastornos musculoesqueléticos, con el fin de conocer los
errores en la postura ocupacional de los empleados y asi recomendar respectivas pausas activas y
por ultimo, y por tltimo, como aporte o insumo a la Especializacion por terminar, se estructurd
la propuesta de Intervencion, mediante actividades, tareas y programa encaminados a la
prevencion de los desordenes musculoesquelético, de los trabajadores del drea administrativa de
UNIPAZ, segun los resultados obtenidos, la cual se describe sistematicamente en el apéndice 4
del documento. La metodologia de investigacion desarrollada fue de tipo mixta, bajo el
consentimiento de la Institucion, utilizando para su analisis e interpretacion la Estadistica
Descriptiva. Como resultados importantes , se evidencio la existencia de molestias

muscoloesqueléticas calificadas en general con nivel intermedia , fuerte y muy fuerte, segun el
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Cuestionario Nordico aplicado; asi mismo, mediante fotografias, se compararon las posiciones
con el Método RULA, resaltando higiene postural indebida en miembros superiores con mayor
precision, lo que generd la estructura de la Propuesta de Intervencion mediante actividades como
capacitacion y orientacion de pausas activas en ambos miembros del cuerpo. Como
recomendacion especial, se espera que el Instituto Universitario de la Paz, acoja la propuesta y

tome acciones preventivas al respecto.

Palabras claves: propuesta, riesgo, biomecéanico, pausa activa
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Abstract
Recognizing that the topic developed in the present investigation, which addressed the
biomechanical risk factors present in administrative workers of the University Institute of Peace,
has not been novel in general, given the references found within the document, among others
Cano and Fonseca (2019). To achieve the objectives, a direct and participant observation exercise
was carried out, with the aim of developing an intervention proposal to address these factors; The

development of the general objective involved three specific objectives: first, It has been made

out a current ergonomic diagnosis, using the Nordic form, in a representative sample of the
selected administrative jobs at UNIPAZ, with the purpose of identifying and evaluating
musculoskeletal disorders in order to to implement preventive measures and improve the health
and well-being of employees; second, it was determined the level of biomechanical risk that
exists in UNIPAZ administrative officials, through the application of the RULA method, which
measures health symptoms and the generation of musculoskeletal disorders, in order to know the
errors in the occupational posture of the employees. employees and thus recommend respective
active breaks and lastly, and finally, as a contribution or input to the Specialization to be
completed, was structured the Intervention proposal, through activities, tasks and programs
aimed at the prevention of musculoskeletal disorders, of the workers of the administrative area of
UNIPAZ, according to the results obtained, which is systematically described in Appendix 4 of
the document. The research methodology developed was mixed, under the consent of the
Institution, using Descriptive Statistics for analysis and interpretation. As important results, the
existence of musculoskeletal discomfort generally classified as intermediate, strong and very
strong was evident, according to the Nordic Questionnaire applied; Likewise, through

photographs, the positions were compared with the RULA Method, highlighting improper
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postural hygiene in the upper limbs with greater precision, which generated the structure of the
Intervention Proposal through activities such as training and orientation of active pauses in both
members of the body. . As a special recommendation, it is expected that the University Institute

of Peace welcomes the proposal and takes preventive actions in this regard.

Keywords: proposal, risk, biomechanical, active pause
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Nota aclaratoria software Turnitin

Me permito expresar ciertas consideraciones con respecto a la utilizacion del
software Turnitin en la evaluacion de mi trabajo de grado especificamente en lo relacionado con

la deteccion de similitudes y posibles casos de plagio.

Se reconoce que la herramienta realiza su analisis comparativo utilizando diversas bases
de datos y recursos en linea para identificar similitudes en los textos; sin embargo, es crucial
entender que la interpretacion de estos resultados debe realizarse con un juicio critico y
contextualizado. La afectacion en el porcentaje del 36% hallado en el documento es el resultado
de la sumatoria de las palabras similares halladas en el documento. Palabras usadas globalmente

en el idioma espafiol.

Segun los resultados, parece ser que los parametros de configuracion del Software estan
ajustados en un nivel maximo de coincidencia, evaluando por ende solo de 3 a 4 palabras y no

frases y parrafos con mas contexto.

El software interpreta ciertas coincidencias, solo palabras comunes y universales (Riesgo
Biomecanico, recoleccion de informacion, edad, entre otras), sin tener en cuenta el contexto o la
originalidad del trabajo. Es fundamental comprender que la mera presencia de similitudes no

necesariamente indica la falta de originalidad ni la intencion de plagiar.

Por lo anterior, es necesario considerar que la evaluacion de la autenticidad de un
trabajo de grado debe ir mas alla de un andlisis automatizado. La revision humana y la
comprension del contenido en su contexto son esenciales para realizar una valoracion justa y

precisa.

La autora
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Introduccion

El tema desarrollado en la presente investigacion, consistid en estudiar los riesgos
biomecanico, los cuales generan molestias o trastornos musculoesqueléticos, siendo una de las
principales causas de ausentismo laboral, que segun Cano y Fonseca (2019), generan
consecuencias financieras a los gobiernos .En particular, obedeci6 al interés en profundizar
conocimientos del tema, aplicado en un grupo de 32 trabajadores administrativos del Instituto
Universitario de la Paz, UNIPAZ, en Barrancabermeja, quienes han venido presentando dichas
molestias, en especial, sus miembros superiores. El trabajo de estos funcionarios, consiste en un
80% frente a un monitor, mientras que el restante es atender las llamadas, escanear documentos,
organizar documentacion en carpetas, y otras actividades que se desempefian en un cubiculo con

posturas inadecuadas y movimientos repetitivos.

Con base en ese problema descrito, surge la pregunta de investigacion: ;Cual seria la
Propuesta de intervencion mas adecuada para abordar los factores de riesgo biomecéanicos en los

trabajadores del area administrativa en el Instituto Universitario de la Paz?

Fue importante desarrollar la investigacion, por varias razones, entre otras, que la
Institucidon no cuenta con un estudio reciente al respecto, ademads, no cuenta con mobiliario
ergonomico y ante largas jornadas laborales, no adoptan una postura correcta y cobmoda,
generando en ellos molestias, en miembros superiores e inferiores; por lo tanto, urge la necesidad

en la estructuracion de una propuesta de intervencion, para abordar estos riesgos biomecanicos.

Para desarrollar la investigacion, se plantearon tres objetivos especificos, iniciando con
un diagnoéstico ergondmico aplicado mediante Cuestionario Noérdico, el cual identificd dichos

riesgos en cada puesto de trabajo; seguidamente, se tomaron como referente de medidas el
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M¢étodo RULA, la puntuacion que indican las respectivas tablas segun la posicion del trabajador.
Finalmente, como aporte de la autora, desde su estudio en formacion como Especialista se
presentd la Propuesta de Intervencion, la cual se puede apreciar en el Apéndice 4, donde se
especifican los elementos metodoldgicos que la avalan, sus actividades y ejercicios de Pausas

Activas, como causante principal de los riesgos Biomecanicos.

Aunque el tema no es novedoso maés si es importante para la Salud y Seguridad en el
Trabajo, se explicd bajo fundamentos tedricos de la Biomecénica, con autores como Aedo
(2008); Mondelo et al, (1999), quienes aportaron conocimiento y comprension del tema. De igual
modo, otros autores como Olivares y Ovalle (2011), facilitaron informacion sobre las posturas

indebidas y las consecuencias para el sistema musculoesquelético.

En esa dindmica, se enfoc6 como un estudio Mixto el cual involucré lo cualitativo y
cuantitativo), al recoger y analizar, su integracion y discusion conjunta, aclarando que su alcance
fue descriptivo, al abordar propiedades, caracteristicas, y contexto laboral de 33 funcionarios del
area administrativa de UNIPAZ, seleccionados para interpretar y analizar los resultados del

cuestionario Nordico.

Cabe resaltar en dichos resultados, el nivel de molestias en los miembros superiores e
inferiores calificados por ellos mismos, como intermedia, fuerte y muy fuerte, en especial, el
cuello, espalda dorsal y lumbar; piernas, muiieca y pies. Respecto al Método RULA, presentan
posiciones con nivel 2, (puntuacion final es 3 0 4) ; lo cual indica cambios en la tarea; es
conveniente profundizar en el estudio. Las edades de los encuestados: oscilan entre 21 y 73 afios,
con mayor representacion de 29, 34 y 40 afios, lo que indica que en UNIPAZ, laboran gente con

edades productivas, con mayor representacion de hombres, que. Mujeres.
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En consonancia con lo anteriormente expuesto, el documento se estructur6 en 8
capitulos representados en orden metodologicos desde el 1 hasta el 5, donde se describen
elementos metodologicos como el problema, la justificacion, los objetivos, el marco de referencia
y su metodologia de la investigacion. Una vez recogida la informacion, se generaron los tres
ultimos capitulos, 6, el cual describe e interpreta los resultados manejados desde la Estadistica
Descriptiva, donde mediante graficas y tablas, se expuso la informacion caracteristica del grupo
participante y se a su vez, se describieron los resultados y cumplimiento de cada objetivo

propuesto, para luego presentar las debidas conclusiones extraidas en cada uno.

Al haber descrito las respectivas conclusiones, se generaron las recomendaciones
indicadas desde lo Metodoldgico y tematico, resaltando las limitaciones encontradas,
especialmente al utilizar el Cuestionario Nordico, con respuestas automaticas con limitaciones
para interpretar, por lo que fue necesario complementar con la herramienta Excel para no entrar

en sesgo con la informacion.

Finalmente, se espera que el Instituto Universitario de la Paz, siga las recomendaciones,
en especial, pueda ejecutarse la propuesta de intervencion con los elementos metodologicos

indicados como posible solucion ante los riesgos Biomecanicos identificados.
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1. Problema

1.1 Descripcion del problema

Seglin La Organizacion Internacional de Trabajo, O.I.T. (2021), las enfermedades y
lesiones relacionadas con el trabajo son un problema global; al afo, se pierden 1,9 millones de
vida por falta de acciones preventivas y correctivas por los gobiernos, empleadores y los mismos
trabajadores. Igualmente; tienen un impacto significativo en la salud y seguridad de los mismos,
en tanto que, en el momento de desempeiiar las actividades laborales, muchas personas presentan
o toman posturas y movimientos repetitivos que en un lapso terminan ocasionando desordenes
musculoesqueléticos. Dichos movimientos, afectan la calidad de vida, lo cual desencadena
incapacidades médicas por afectaciones o enfermedades de los musculos, espalda, tendones,
manos, entre otros; a su vez, originan ausentismo laboral , costos altos tanto para el trabajador
como el empleador; el primero, pierde los ingresos por su incapacidad de trabajar, mientras que
el segundo, se enfrenta a los costos adicionales relacionados a la compensacion de los

trabajadores y a la contratacion de personal para el reemplazo.

En complemento a la afirmacion anterior, Fasecolda (2014), Federacion de
Aseguradores Colombianos, argument6 que, entre 2009 y 2013, el 88% de las enfermedades de
origen laboral, fueron originadas por desérdenes musculoesqueléticos, como el sindrome de tinel

carpiano, lumbago, tendinitis, artrosis, esguinces, hernias discales y bursitis.

En Colombia, segun Positiva (2023), las enfermedades laborales, son descritas en el
articulo 4 de la ley 1562 de 2012, presentadas como resultado de la exposicion a factores de
riesgo inherentes a la actividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha visto obligado a
trabajar. Las enfermedades mas comunes son: dolor de espalda, sindrome de tnel carpiano,

sindrome del manguito rotador y epicondilitis.
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Especificando el problema investigado, mediante ejercicio de observacion directa y
participante, se constatd que, en el Universitario de la Paz, no existe un estudio al respecto en
sus funcionarios administrativos, los cuales se exponen diariamente a posturas indebidas ,
ademas de expresar que presentan lesiones y malestares que les impide dar el 100% durante su
jornada laboral de 8 horas, debido a largas jornadas de trabajo y la presion sometida por cumplir
a tiempo sus responsabilidades sin a veces participar en pausas activas, lo cual conlleva a tomar
antinflamatorios o medicamentos que disminuyan el dolor presente en su estructura
musculoesquelética; al igual que, han solicitado por evaluacion médica el pago de incapacidades
que pueden llegar a ser de 3 dias y hasta una semana . Dicha situacion pone en alerta a UNIPAZ,

al no contar el personal completo y generar sobre cargas de tareas para los demas.

El trabajo de estos funcionarios, consiste en un 80% frente a un monitor, mientras que
el restante es de atender las llamadas, escanear documentos, organizar documentacion en carpetas
y otras actividades que se desempefian en un cubiculo con posturas inadecuadas y movimientos
repetitivos. Por ello, durante el proceso de observacion, informaron los trabajadores, acerca de lo
incomodo que conlleva desempenar tales tareas y dolores en las mufiecas, dedos, brazos, espalda,
y cuello que terminan por producir cansancio, disconfort y asi, disminuir el rendimiento de
trabajo, ademas de la necesidad de acudir a citas médicas con el fin de hacer un chequeo a los
adormecimientos y molestias frecuentes en sus articulaciones, puesto que cada 8 de 10

funcionarios senalaron durante el proceso de observacion , de este malestar osteomuscular.

Lo anterior, fue punto de partida para abordar factores de riesgo biomecanico, en
trabajadores del area administrativa del Instituto Universitario de la Paz, UNPAZ, en especial, la
carga postural y la repetitividad de movimientos durante su jornada laboral en ausencia de pausas

activas, ademads que, al momento no se han generado propuestas claras, ni un programa con
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medidas preventivas para mitigar dicho riesgo, como también, la ausencia de tomar acciones
desde el campo de la ergonomia, puesto que en los espacios de trabajo alin no se cuenta con un
equipamiento mobiliario que reduzca los riesgos asociados con la biomecanica, e igualmente dar
cumplimiento a la normatividad colombiana, esto a razon de la ley 378 de 1997, la cual en su
articulo quinto, numeral 5 y 9 aluden a la responsabilidad del empleador por tomar acciones y
recomendaciones en los espacios del trabajador, con el fin de buscar su bienestar y el adecuado

disefio de su area.

1.2 Pregunta de investigacion

Con base en la situacion problémica anterior, la pregunta es la siguiente:

(Cudl seria la Propuesta de intervencion mdas adecuada para abordar los factores de riesgo

biomecanicos en trabajadores del area administrativa en el Instituto Universitario de la Paz?
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2. Objetivos

2.1 Objetivo general
Elaborar una Propuesta de intervencion mas adecuada para abordar los factores de riesgo
biomecanicos en trabajadores del area administrativa en el Instituto Universitario de la Paz,

mediante capacitacion e instruccion en higiene postural y Pausas Activas.

Aclaracion: Teniendo en cuenta que es una propuesta, se espera controlar los factores de
riesgo biomecanico, en 32 trabajadores del area administrativa de UNIPAZ, siempre y cuando la

Institucion acate las recomendaciones surgidas como resultados de la investigacion.

2.2 Objetivos especificos
Realizar un diagnostico ergondmico actual, utilizando el formulario Nordico, en una
muestra representativa de los puestos de trabajo administrativos seleccionados de UNIPAZ, con
el proposito de identificar y evaluar los desdrdenes musculoesqueléticos a fin de implementar
medidas preventivas y mejorar la salud y bienestar de los empleados
Determinar el nivel de riesgo biomecanico que existe en los funcionarios
administrativos de UNIPAZ, mediante la aplicacion del método RULA, que mida los sintomas de
salud y la generacion de trastornos musculoesqueléticos, con el fin de conocer los errores en la
postura ocupacional de los empleados y asi recomendar respectivas pausas activas.
Aclaracion: la determinacion se hizo precisamente para generar conciencia en los
empleados sobre las malas posturas ocupaciones y las consecuencias en la salud como los
desordenes musculoesqueléticos. Por lo tanto, deberan participar de las pausas activas e higiene

postural
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Estructurar propuesta de Intervencion mediante actividades, tareas y programa
encaminados a la prevencion de los desordenes musculoesquelético, de los trabajadores del area
administrativa de UNIPAZ.

Aclaracion: En el apéndice 4, se describe el paso a paso de la propuesta, su objetivo, su
teoria, su justificacion, las actividades como instruccion y capacitacion en higiene postural con
sus respectivos ejercicios dirigidos mediante video didactico; ademads las respectivas pausas
activas para miembros superiores e inferiores. Con estas actividades y tareas, realizdndolas en
periodos consecutivos durante media hora al dia, se espera controlar los desérdenes

musculoesqueléticos presentes en los trabajadores del area administrativa de Unipaz.
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1. Justificacion

Abordar el tema en riesgo biomecanico, en particular, desorden musculoesquelético ha
sido preocupacion cientifica en general en el area de SST y en el caso que ocupd la presente
investigacion, cabe mencionar a Amorocho, et al (2018), al indicar que, significa un problema de
salud que imponen una enorme carga para los trabajadores y la sociedad, afectan la calidad de
vida, reducen la productividad y rentabilidad, producen incapacidad temporal o permanente,

inhabilitan para la realizacion de tareas e incrementan los costos de compensacion al trabajador.
(p- 7).

A nivel general, se conoce que, dentro de las instalaciones de oficina, los trabajadores
deben mantenerse en largas jornadas, con un alto rendimiento para dar resultados; sin embargo,
en muchas ocasiones éstos no adoptan una postura correcta y comoda, ademas, que las
condiciones del equipamiento de oficina, como sillas, mesas, y los ordenadores, no cumple con
los requisitos minimos de calidad ergondmica, siendo asi, vulnerables a presentar molestias,
cansancio, dolores en cuello, espalda, manos, entre otros, que en suma terminan por convertirse
en desordenes musculoesqueléticos que generan ausentismo laboral, como también, y baja

calidad de vida por las incapacidades médicas. .

Por otra parte, de acuerdo con los requisitos ergondomicos para el disefio de un puesto
de trabajo de oficina que sefialan las disposiciones normativas colombianas que regula la
ergonomia NTC 4114 (1997) y NTC 5254 (2006), el Instituto Universitario de la Paz no cumple
con las mismas al 100%, por lo que el ambiente laboral no es siempre saludable y seguro. Por
ende, dentro de esta investigacion y propuesta lo que se busca es evitar las lesiones generadas por
factores de riesgo biomecanicos, los cuales derivan porque se adoptan posturas forzadas y

prolongadas e igualmente repetitivas durante el periodo laboral, esto, estd propicia la
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incomodidad y el dolor, que pueden presentarse a largo plazo y perjudica el confort de los

trabajadores.

Por lo anterior, es importante que el personal administrativo logre su salud muscular y
asi, UNIPAZ, tenga mayor rendimiento en sus actividades e igualmente genere cambios en
aquellos que desconocen y/o toman a la ligera las recomendaciones existentes; esto se hara bajo
la normatividad colombiana en materia de seguridad y salud en el trabajo, y el diagndstico inicial
mediante herramienta universal, llamada Cuestionario Nordico, y aplicacion del Método RULA,
evaluacion de la ergonomia existente, de manera que las indemnizaciones o incapacidades
temporales se reduzcan, ya que, la mayor cantidad se enfermedades se relaciona con los

desordenes musculoesqueléticos, lo cual general la mayor morbilidad profesional.

Asi las cosas, el tema de investigacion se centrd en prevenir e intervenir en los riesgos
biomecanicos en trabajadores del area administrativa en las oficinas de UNIPAZ, Institucion
Educativa de caracter publico, que se encuentra adscrito a la Gobernacion del Departamento de

Santander, el cual, su domicilio principal est4 en el Distrito Especial de Barrancabermeja.
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2. Marco de referencia

4.1 Marco teorico

4.1.1 Biomecanica

Para iniciar este punto, se tomaron como factor principal las investigaciones de
diferentes autores, respecto a las definiciones y efectos que se han producido en las personas al

momento de desempenar sus actividades laborales.

Donskoy (1971) y Berstein (1987), citado por Aedo, (2008, p.1), reconocen que, la
biomecanica es aquella ciencia que estudia el movimiento y coordinacion mecanica de los
organismos, por lo tanto, analiza los fendmenos cinematicos del movimiento del cuerpo humano,
esto mediante herramientas tecnologicas o de observacion directa, y asi, disefia las técnicas que

evitan o disminuyen las deformaciones y lesiones.

Tal es el caso, que amplia el estudio de la biomecanica en la categoria postural,
estudia los fendmenos cinematicos y mecanicos de los seres vivos, en los sistemas complejos
formados por los tejidos, sélidos y cuerpos mecanicos, por ende, se orienta al movimiento,
equilibro, fisica, resistencia, y las lesiones que se producen por las acciones fisicas; a su vez, se
apoya en la ciencias biomédicas, mecénica, ingenieria, anatomia, y fisiologia, para formular

soluciones a los problemas desencadenados. (Solano, 2021, p.14).

De otra parte, Mondelo et al, (1999), argumentan en su estudio que, un disefio
inadecuado de las herramientas provoca alteraciones fisicas, tales como: golpes, lesiones,
microtraumatismos y cansancio excesivo. Lo mencionado, fundamenta que la Ergonomia cumple

un rol clave en los &mbitos de la interaccion operador-tarea-carga fisica.
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Asi mismo, Olivares y Ovalle (2011) indicaron que, “las posturas repetitivas y/o
forzadas producen consecuencias negativas en el organismo, dentro de las cuales se encuentran el

disconfort, fatiga muscular y/o dafios a los tejidos” (p.7)

A su vez, los TME, debilitan la salud, constituyendo asi, una de las principales causas
de lesiones y discapacidades, esto es por desempefiar diferentes actividades dentro del entorno
cotidiano o laboral, que se asocian a dolores de espalda y musculares generales, que claramente
generan malestar e incomodidad. Lo anterior, se puede analizar por la aplicacion de la técnica
Body Part discomfort, propuesta por Corlett y Bishop 1976, citado por Gobierno de Espana
(2017), dicha técnica evalta a partir de un mapa del cuerpo que se divide en areas, de factibilidad

ergonomica, tales como; cuello, hombros, espalda, brazos, antebrazos, nalgas, muslos y piernas.

Por otro lado, Mintrabajo (s/f), evidencia el predominio de desérdenes
musculoesqueléticos en Colombia, con dolor sintomatico acompafiado de alteracion funcional,
que puede comenzar como una fatiga muscular temporal a afectaciones irreversibles y cronicas.
De este modo, no se producen como consecuencia de traumatismos grandes sino por la
sobrecarga por adoptar posturas biomecanicas incorrectas que ocasionan lesiones acumulativas
que se cronifican y disminuyen la capacidad funcional de la persona. Tales lesiones, pueden ser:
la Tenosinovitis de la estiloides radial, producida por movimientos repetitivos, esfuerzos intensos
y posturas extremas en la muieca, la Bursitis del olecranon se debe a la presion prolongada en la

region del codo, Epicondilitis, que se debe al trabajo y repetitivo, Tlinel carpiano, entre otras.

Almario (2019), en su estudio refiri6 las encuestas de salud del Minsalud (2017) en la
que sefalaron como causas de dichas enfermedades, las condiciones ergonémicas, movimientos
repetidos de las manos o brazos, y posturas incomodas prolongadas que propician cansancio y

dolor.
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Amorocho et al. (2017) indican que, las GATISO, definen a la postura forzada como la
que se prolonga y se adopta durante el 75% de la jornada de trabajo, fuera de los angulos del

confort y anti gravitatoria.

Ante ello, la Confederacién Regional de Organizaciones Empresariales de Murcia,
indican que, se encarga del confort del individuo en relacion con el ambiente del trabajo, es decir,
el espacio fisico, ruido, vibraciones, posturas, desgaste energético, fatiga nerviosa, carga laboral,

temperatura, que ponen en peligro el estado fisico y mental del individuo.

4.2 Antecedentes o Estado del arte

El presente item consistio en la recopilacion de informacion internacional como
nacional con el fin de, aportar un andlisis a la biomecanica y los tipos de ensefianza que se han
dado por la misma. Por ende, se tomaron algunos de estos estudios para realizar una
interpretacion de sus posturas mas relevantes, y lograr consolidar un marco de referencia que

sirviera como derrotero para los proximos estudios.

Es, entonces, una descripcion de estudios que tienen un significado basico para construir
futuras investigaciones, que se detengan a analizar con mayor detenimiento la importancia de la

biomecanica como causante en el desarrollo de las actividades laborales

4.2.1 Contexto internacional

En primer lugar, Pinilla, Lopez y Cantero (2003), citado por Revista Médica (2014.p.1),
investigaron lesiones musculoesqueléticas de espalda, columna vertebral y extremidades y su
incidencia en la mujer trabajadora, sefialaron la relacion existentes entre las lesiones
musculoesqueléticas con las condiciones para realizar el trabajo, presente en los musculos,

tendones, articulaciones, nervios, y huesos, que acarrean la inflamacién, compresion de los
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nervios, que de no tratarse a tiempo, pueden convertirse en trastornos cronicos, que conllevan a
una serie de alteraciones musculares como calambres, contracturas y rotura de fibras, artrosis,
artritis y hernias discales, que se puede originar por la poca recuperacion de las fibras musculares,
ya que, a medida que aumenta el esfuerzo muscular la circulacion de la sangre disminuye, es

decir, inversamente proporcional, lo que implica fatiga y dolor.

Lo anterior, aunque no suponen un peligro de vida, si generan deterioro en la salud e
incapacidades, por ello, es necesario tomar medidas preventivas, el cumplimiento de estas y de

los diferentes actores en cuanto a la seguridad y salud.

Otro estudio, realizado por Olivares y Ovalle (2011), de la Universidad de Chile,
plantea la descripcion de factores de carga fisica biomecénica en pacientes con trastornos
musculoesqueléticos asociadas al entorno del trabajo, es decir, la exposicion a factores de riesgo.
En su investigacion citan a Chaffin et al(1999), citado por Boné, (2016,p.25), aludiendo qué es la
biomecénica laboral la que permite la comprension de la interaccion que hay entre los
trabajadores con las herramientas, materiales, y maquinas en sus puestos de trabajo, a su vez, que
la aplicacion de esta significa la disminucion de los riesgos de accidentes y enfermedades. Asi
mismo, su analisis también incluye que la postura sea forzada o mantenida, los movimientos
repetitivos y las fuerzas que se llevan a cabo, conllevan a sufrir de trastornos

musculoesqueléticos.

4.2.2 Contexto nacional

Téllez y Gaviria (2013), en una investigacion de los peligros biomecéanicos
desencadenante de desordenes musculo esqueléticos en miembros superiores en los trabajadores

de un hospital de Cundinamarca, sefialaron que son frecuentes y siempre tendran relacion con las
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condiciones del area de trabajo y a su vez, desencadenantes de desordenes musculoesqueléticos

en dichos trabajadores, los cuales presentaban dolores en sus hombros y manos.

Los desordenes ME (Musculoesqueléticos), fueron directamente relacionados con el
trabajo por las posturas, cargas, y repetitividad que alli se establecian, generando fatiga e
incomodidad. Cabe resaltar que, son la primera causa de morbilidad profesional en el régimen
contributivo del Sistema General de Seguridad Social en Salud, ademas de ir incrementandose
durante los siguientes afios, puesto que para el 2001 representaron el 65% y al 2004 el 82% de los
diagnosticos realizados, sefialando una grave afectacion a las extremidades superiores (dolor en
las manos, hombros, muiiecas, cuello, y dedos) y la columna vertebral. sefialaron por medio de la
aplicacion de una lista de chequeo de condiciones ergondmicas, denominada ANSI Z 365, la cual
consiste en el andlisis del ambiente laboral, la postura, velocidad, frecuencia, duracion y la fuerza

con la exposicion del nivel de riesgo.

Otro estudio realizado por Ferrosa et al (2015), llevaron a cabo una investigacion sobre
la sintomatologia de los DME (Deso6rdenes Musculoesqueléticos), a su vez, los factores de la

ergonomia que usaban trabajadores en una empresa de cosméticos para envasar los productos.

Por lo tanto, en su estudio, analizaron de forma descriptiva y aplicaron el cuestionario
Nordico de Kourinka , una lista de chequeo de los riesgos ergonémicos generales, y también el
método Job Strain Index, lo que permiti6 identificar que se encontraban enfermedades tales como
epicondilitis medial y lateral, sindrome de tiinel carpiano y de manguito rotador, que debian
atenderse pues representaban una situacion de riesgo probablemente peligrosa mayormente para
las mujeres, porque ellas permanecian mas tiempo en el lugar de trabajo con posturas estaticas y

movimientos repetitivos, por ende, deben tomar acciones y medidas de control a estos factores.
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Finalmente, Osorio et al (2017), como producto de su investigacion cientifica y
tecnologica sobre las enfermedades musculoesqueléticas presentes en una Caja de Compensacion
Familiar, para ello, evaluaron el riesgo ergondémico de los puestos de trabajo a 63 trabajadores,
bajo la metodologia SOBANE, la cual aborda rapidamente la mayoria de los aspectos existentes
en el trabajo de forma sencilla para asi llegar a un plan de accidon y prevencion, en la cual
encontraron que el dolor osteomuscular se concentraba mayormente en el cuello, luego en la
espalda, y finalmente sufrian del sindrome de tiinel carpiano, las causas aludian al poco espacio,
al mobiliario inadecuado y el poco compromiso de los trabajadores con tomar pausas activas y
posiciones adecuadas, por ello, crearon un programa de seguridad y salud en el trabajo, con
enfoque en disminuir los riesgos biomecanicos por el uso de monitores y asi prevenir los

desérdenes musculoesqueléticos.

El estado del arte que se ha realizado ha tenido como fin dar cuenta sobre las
problematicas que acarrea para la biomecanica, las posturas, frecuencia y fuerza, convirtiéndose
en interés para la Salud Publica, ademads, de seguir en pie por la investigacion de la biomecéanica
y tomar precauciones que promuevan una cultura saludable, que a final mejorara no solo el

desarrollo humano sino la calidad de vida.

4.3 Marco legal
A continuacion, la tabla 1, relaciona la normatividad técnica al respecto de la

problemaética en cuestion.
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Tabla 1

Normatividad Trastorno Musculoesquelético.

31

Norma

Descripcién

Pertinencia con la
investigacion

Ley 100 1993

La Seguridad Social Integral es el conjunto de
instituciones, normas y procedimientos, de que
disponen la persona y la comunidad para gozar de
una calidad de vida, mediante el cumplimiento
progresivo de los planes y programas del Estado.

Ante todo, UNIPAZ, se ajusta a la

Ley, como requisito de
contratacion laboral cada
semestre.

Ley 2663 de 1950

La finalidad es la de lograr la proteccion y seguridad
en las relaciones que surgen entre empleadores y
trabajadores, tomandose entonces medidas de
higiene y seguridad.

En UNIPAZ, por ley, existe el
Sistema de Salud y Seguridad y se
vigila mediante el Copasst

de salud ocupacional.

Resolucion 2646 de Por la cual se establecen disposiciones y se definen | UNIPAZ, mediante el COPASST,
2008 responsabilidades para la identificacion, evaluacion, | integrado  por  docentes y
prevencion, intervencion y monitoreo permanente | administrativos el cual programa
de la exposicion a factores de riesgo psicosocial en | la semana de la Salud y Seguridad
el trabajo y para la determinacion del origen de las | en el Trabajo y hace participes a
patologias causadas por el estrés ocupacional. los empleados. Por lo tanto, con la
investigacion se  verifica su

cumplimiento
Ley 1562 2012 Por la cual se modifica el sistema de riesgos | Teniendo en cuenta la
laborales y se dictan otras disposiciones en materia | modificacion, igualmente , el

Instituto cuenta con Coordinacion
de SST, el cual, en conjunto con
Bienestar Universitario,
programan las pausas activas una
vez al mes

Decreto 1477 2014

Tabla de enfermedades laborales. El presente
decreto tiene por objeto expedir la Tabla de
Enfermedades Laborales, que tendra doble entrada:
1) agentes de riesgo, para facilitar la prevencion de
enfermedades en las actividades laborales y, ii)
grupos de enfermedades, para determinar el
diagnéstico médico en los trabajadores afectados.

Precisamente con la aplicacion del
cuestionario Nordico, se
identificaron esas enfermedades.

Resolucion 312 de
2019
(Febrero 13)

Por la cual se definen los Estandares Minimos del
Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el
Trabajo SG-SST.

Igualmente dichos estandares
son implementados en UNIPAZ.

Nota: autora
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3. Metodologia
5.1 Enfoque y Alcance de la Investigacion
La investigacion es “un conjunto de procesos sistematicos, criticos y empiricos que
forman parte del estudio de un fendmeno o de alguna problemaética que se esté presentando”
(Hernandez, 2014 p. 4). Para el caso seleccionado, es un entorno laboral, donde se abordo el tema

de riesgos biomecanicos presentes en 32 funcionarios del drea administrativa del Instituto

Universitario de la Paz, UNIPAZ.

Por lo anterior, para la investigacion, el abordaje fue de tipo Mixto, que, segin Monje
(2011), involucra el (cualitativo y el cuantitativo), al recoger y analizar, su integracion y
discusion conjunta lo que permitio realizar inferencias producto de toda la informacion
recolectada y organizada seglin corresponda, cabe resaltar que en la ruta mixta siempre se incluye
informacion verbal, textual, visual, numéricos y simbolicos con tal de dar claridad a los

interrogantes de los peligros biomecanicos.

El alcance de esta investigacion, se orient6 desde estudio descriptivo, al abordar
propiedades, caracteristicas, y contexto laboral de los funcionarios del area administrativa de
UNIPAZ, concentrandose en los riesgos biomecanicos a los que estan expuestos, para luego
proponer la propuesta de intervencion mediante actividades y programas enfocados en disminuir

las lesiones musco-esqueléticas reportadas por los funcionarios.

5.2 Poblacion y muestra
El desarrollo del proyecto se orient6 a la poblacion presente del area administrativa del
Instituto Universitario de la Paz ubicada en el Distrito Especial de Barrancabermeja Santander,

conformada por 52 trabajadores, pertenecientes a gestion administrativa, de forma tal, que fueron
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identificados en ellos la presencia de riesgos biomecanicos a partir de la aplicacion del

cuestionario Nordico.

Por lo anterior, fue necesario realizar un muestro no probabilistico por conveniencia,
definido por QuestionPro (2023) como una técnica utilizada para crear muestras de acuerdo a la
facilidad de acceso, la disponibilidad de las personas de formar parte de la muestra, en un

intervalo de tiempo dado o cualquier otra especificacion practica de un elemento particular.

(parr..1)

En cuanto a la muestra, de los 52 trabajadores del area administrativa que respondieron
la encuesta , fueron seleccionados 32 funcionarios quienes cumplieron los criterios de inclusion,
en primer lugar, activos laboralmente por contrato 44 horas semanales, entre 8 a 10 horas entre
lunes y sabado, que el 50% de su jornada laboral fuera por labores repetitivas, ademas que
hubiesen presentado molestias y dolencias musculoesqueléticas en sus manos, codos, brazos,

espalda, y cuello, con antigiiedad de cargo mayor a 5 afios

5.3 Instrumentos
En la tabla 2, se describen los instrumentos de investigacion aplicados, los cuales se
definen como aquellas herramientas acordes para la recoleccion de datos, lo cual permiti6 al
investigador cumplir con los objetivos trazados del proyecto. De acuerdo con Bernardo y
Calderero (2000), los instrumentos son recursos de los que puede valerse el investigador para

acercarse a los fendmenos y extraer de ellos la informacion necesaria.

Para lo anterior, se aplicaron dos instrumentos, el primero:

Cuestionario Nérdico: Kourink , Jonsson y Kilbom (1987) dejan establecido de

forma répida y sencilla este cuestionario estandarizado, con el objetivo de detectar y analizar los
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sintomas musculoesqueléticos, ya que, recopila informacion sobre la fatiga, dolor e incomodidad
que padecen los trabajadores en las diferentes zonas corporales por medio de un mapa del cuerpo
humano, ello permite identificar antes de que se conviertan en trastornos que provocan

incapacidad y mejorar con esto las condiciones del trabajo y bienestar.

Por ende, para la recoleccion de la informacion por medio del Cuestionario Nordico, se
empled la herramienta de Google Formularios, el cual, contenia los criterios asociados al

desarrollo de los desordenes musculoesqueléticos, ademads factores como el peso, estatura y edad.

https://docs.google.com/forms/d/1GKDEDUBJQzGCzsNWTirnh6 VyMeKaltBTlvU3X6

CFgw/edit#responses(Ver Apéndice 1); ademas se contd con el consentimiento informado del

Director de la Escuela de Ciencias Sociales y de las Comunicaciones ( Apéndice 2)

Método RULA, como segundo instrumento: Diego-Mas, (2015), indica que, a partir
de este método se realizan mediciones angulares sobre las posturas que adopte el individuo
durante su jornada laboral, entonces, evalta la exposicion a los factores de riesgo sobre la carga
postural, misma que si no se atiende puede ocasionar trastornos musculoesqueléticos sobre los
miembros superiores del cuerpo. El modo de hacer esta evaluacion consistié en observar la
postura del funcionario, la duracion, 19a frecuencia, y la fuerza ejercida. Lo cual debe puntuarse,

para asi tomar el nivel de actuacion de 1 a 4. (Ver Apéndice 3, registros fotograficos)

A continuacion, se describen los elementos metodoldgicos indicados para cada uno de los

instrumentos aplicados:

Instrumento No.1: Cuestionario Nordico

Descripcion: Kourink , Jonsson y Kilbom (1987) cuestionario estandarizado, permitid
obtener informacion para el cumplimiento del objetivo 1, la realizacion del diagnostico

ergondmico.


https://docs.google.com/forms/d/1GkDEDUfBJQzGCzsNWTirnh6VyMeKaltBTlvU3X6CFgw/edit#responses
https://docs.google.com/forms/d/1GkDEDUfBJQzGCzsNWTirnh6VyMeKaltBTlvU3X6CFgw/edit#responses
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Objetivo del instrumento: analizar los sintomas musculoesqueléticos, sobre la fatiga, dolor
e incomodidad que padecen los trabajadores en las diferentes zonas corporales por medio de un

mapa del cuerpo humano.

Estructura del documento: a nivel general, problemas en los 6rganos de la Locomocion,

Columna Lumbar, espalda baja, Cuello y hombros (Apéndice 1)

Categorias: teniendo en cuenta el tipo de investigacion, Mixto, involucrd variables (cualitativo y
el cuantitativo).

Cuantitativo: datos personales, informacion precisa en tiempo de ocurrencia del riesgo
biomecanico (problemas del aparato locomotor, espalda lumbar, baja y hombros); variable
cualitativa (requerimiento de hospitalizaciones, cambio de trabajo, reduccion de actividad,

molestias disconfort, atencion médica, presencia de dolor)

Forma de aplicacion: virtual mediante link

https://docs.google.com/forms/d/1GKDEDUBJQzGCzsNWTirnh6 VyMeKaltBTIvU3X6CFgw/e
dit#responses

Instrumento No.2: Método RULA. Herramienta estandarizada, que contiene mediciones
en angulos de las posturas que adopta el individuo durante su jornada laboral y evalua la
exposicion a los factores de riesgo sobre la carga postural.

Objetivo del Instrumento: cuantifica posturas individuales en duracion, frecuencia o
porque presentan mayor desviacion respecto a la posicion neutra. (Diego-Mass 2015, p.1)

Estructura del instrumento: el grupo A que incluye los miembros superiores (brazos,
antebrazos y mufiecas) y el grupo B, que comprende las piernas, el tronco y el cuello. Mediante las
tablas asociadas al método, se asigna una puntuacion a cada zona corporal (piernas, mufiecas,
brazos, tronco...) para, en funcion de dichas puntuaciones, asignar valores globales a cada uno de

los grupos A'y B (Figuras 11 a 15)

Categorias: este instrumento aplicé variables cuantitativas, teniendo en cuenta que se
registraron resultados en puntuaciones angulares en miembros superiores e inferiores, lo cual

permitié el cumplimiento del objetivo 2, visualizadas en las figuras referenciadas anteriormente.


https://docs.google.com/forms/d/1GkDEDUfBJQzGCzsNWTirnh6VyMeKaltBTlvU3X6CFgw/edit#responses
https://docs.google.com/forms/d/1GkDEDUfBJQzGCzsNWTirnh6VyMeKaltBTlvU3X6CFgw/edit#responses
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Forma de aplicacion: presencial, registro fotografico
5.4 Procedimientos
Para la realizacion de este proyecto, el procedimiento consistid en desarrollar varias

actividades por objetivos.

5.4.1 Objetivo 1. Realizar un diagnéstico ergondémico actual, utilizando el formulario
Nordico, en una muestra representativa de los puestos de trabajo administrativos seleccionados de
UNIPAZ, con el propoésito de identificar y evaluar los desdrdenes musculoesqueléticos a fin de
implementar medidas preventivas y mejorar la salud y bienestar de los empleados

Actividades
Solicitud de permisos, mediante carta de presentacion del proyecto al Director de la
Escuela de Ciencias Sociales y de las Comunicaciones. La presentacion contenia la solicitud y
los propdsitos centrales de la aplicacion de los instrumentos para asi presentar la Propuesta de
intervencion frente a los factores de riesgo biomecénicos presentes en los trabajadores del area
administrativa de UNIPAZ, lo anterior fue para el dia 6 de marzo de 2023
Planeacion de visitas a la sede rural de UNIPAZ
Creacion del link para la aplicacion del cuestionario Nordico
Solicitud a funcionarios via virtual para aplicar el cuestionario
Posteriormente, se esper6 respuesta el oficio que diera autorizacion de la aplicacion de
los instrumentos para el desarrollo del proyecto, lo cual, se obtuvo para el dia 14 de marzo del

mismo afio.

Ahora, contando ya con la autorizacion expresa del director de la Escuela de Ciencias
Sociales y de las Comunicaciones, se le informo a cada participante antes de la aplicacion de los

instrumentos, que mediante autorizacion por UNIPAZ, se obtuvo el permiso para aplicarles el
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cuestionario Nordico y el método RULA, por ello, se les solicitid un espacio para contestar el
cuestionario, que el tiempo estipulado para el mismo era de 20 minutos; se aplicd el cuestionario a
52 trabajadores, quienes mostraron su disposicion para realizar el cuestionario con toda honestidad

y diligencia. De las encuestas aplicadas, la muestra seleccionada fue de 32 funcionarios.

5.4.2 Objetivo 2. Determinar el nivel de riesgo biomecédnico que existe en los funcionarios
administrativos de UNIPAZ, mediante la aplicacion del método RULA, que mida los sintomas de
salud y la generacion de trastornos musculoesqueléticos, con el fin de conocer los errores en la
postura ocupacional de los empleados y asi recomendar respectivas pausas activas.

Actividades. Registro fotografico en cada puesto de trabajo, con el debido permiso del

jefe, claro esta se hizo con prudencia ante los funcionarios participantes.

Para el segundo instrumento, el método Rula, se les tomaron unas fotografias en su
jornada laboral que posteriormente serian evaluadas, ello fue después de un periodo largo de

observacion de sus posiciones mas repetitivas.

5.4.3 Objetivo 3. Estructurar propuesta de Intervencion mediante actividades, tareas y
programa encaminados a la prevencion de los desérdenes musculoesquelético, de los trabajadores
del area administrativa de UNIPAZ.

Estructuracion de la propuesta

Actividades

En el Apéndice 4, se describen las actividades como instruccion y capacitacion en
higiene postural con sus respectivos ejercicios dirigidos mediante video didéctico; ademas las

respectivas pausas activas para miembros superiores e inferiores. Con estas actividades y tareas,
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realizdndolas en periodos consecutivos durante media hora al dia, se espera controlar los

desordenes musculoesqueléticos presentes en los trabajadores del area administrativa de Unipaz

Elaboracion de un folleto instructivo

Finalmente, se consolido y se analizé la informacidn obtenida por los instrumentos, para
posteriormente como ultima fase, presentar la propuesta con las estrategias de prevencion e

intervencion frente a los riesgos biomecénicos.

5.5 Analisis de informacion
Se hizo uso de un link , desde formularios Google,

https://docs.google.com/forms/d/1GKDEDUBJQzGCzsNWTirnh6 VyMeKaltBTIvU3X6CFgw/e

dit#responses

Es de resaltar, que, el Cuestionario Nordico, contiene preguntas muy puntuales de
modo que, los usuarios pudieran responder qué regiones del cuerpo ha presentado dolor o tiene
molestias (cuello, los hombros, la espalda, etc. Cada pregunta requiri6 una respuesta afirmativa o
negativa, indicando si ha experimentado esa molestia durante los ultimos 12 meses. Aunque en el
mismo Drive, se generaron las graficas, sin embargo, hubo necesidad de tabularlo en Excel, dada

la complejidad de las respuestas que, al leerlas y analizarlas no resultaron claras.

Por lo anterior, en complemento para poder analizar la informacion, se utilizé la

Estadistica Descriptiva, la cual permiti6 el cruce de variables y consolidar el andlisis completo.

Se asignd un puntaje de acuerdo con la respuesta del participante en cada region. Dicho

puntaje sera asi:

Cabe resaltar, que, el mismo Cuestionario Noérdico, utiliza un criterio de calificacion

para las molestias musculares de la siguiente manera:


https://docs.google.com/forms/d/1GkDEDUfBJQzGCzsNWTirnh6VyMeKaltBTlvU3X6CFgw/edit#responses
https://docs.google.com/forms/d/1GkDEDUfBJQzGCzsNWTirnh6VyMeKaltBTlvU3X6CFgw/edit#responses
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1 si el participante no tiene dolor en esa region; calificaban 2 si el dolor es ocasional o
leve; 3 si el dolor es intermedio; 4 si el dolor es fuerte y 5, si el dolor es muy fuerte.
Finalmente, para la calificacion se uso la tabla que permitid interpretar los resultados
del grupo y determinar si hay un riesgo de lesiones musculoesqueléticas en los funcionarios
administrativos de UNIPAZ.
Igualmente, para la valoracién del Método RULA, fue necesario la referencia de la
pagina de Ergonautas, facilitadas en linea, por Diego-Mass (2015) las cuales presentan la forma

indicada para cada postura y su respectivo angulo.

5.6 consideraciones éticas

Ante todo, la investigadora pudo constatar incoherencias presentadas en las respuestas al
Cuestionario Noérdico, por algunos funcionarios, por cuanto se contradecian sus respuestas, por
ejemplo, sino presentaba molestias, como las va a calificar o informar que duraban 30 dias o menos

y otras respuestas como su actitud al responder “tal vez”, al preguntarles si deseaban ser instruidos.

Otra aclaracion que se hace son las graficas que arrojo automaticamente el Google Drive,
las cuales se prestaban para confusion en el momento de analizar, pues no eran muy precisas, por
lo que se vio en la necesidad de realizarlas manualmente mediante Excel y evitar sesgo o juicio de

valor.

Por lo general, el desarrollo de la investigacion acatd la normativa interna de la
Corporacion Universitaria UNIMINUTO, en lo que respecta al respeto por el otro e intervencion
en poblaciones ajenas, para lo cual se solicité permiso y fue otorgado. En cuanto a las externas, se
utilizaron herramientas técnicas para evaluar riesgos biomecénicos, facilitados por Ergonautas y el

Cuestionario Nordico en especial.



UNIPAZ INTERVENCION RIESGO BIOMECANICO 40

4. Resultados y discusion

6.1 Realizar un diagnostico ergondmico actual, utilizando el formulario Nordico, en una
muestra representativa de los puestos de trabajo administrativos seleccionados de UNIPAZ, con
el proposito de identificar y evaluar los desordenes musculoesqueléticos a fin de implementar
medidas preventivas y mejorar la salud y bienestar de los empleados

Como se mencion6 anteriormente, se pudo dar cumplimiento a los resultados de cada
uno de los tres objetivos. El primer objetivo, referente al anélisis mixto de los resultados del
cuestionario Nordico, por medio de la herramienta Excel, se pudieron obtener las
representaciones graficas especificamente con los funcionarios seleccionados bajo los criterios

mencionados anteriormente.

Inicialmente se informan los siguientes datos basicos que se aprecian en la tabla 2:
como se observa, es poblacion econdmicamente activa; sin embargo, se registran casos de sobre

peso acorde a su estatura y llama la atencion que son mas hombres que mujeres

Tabla 2

Resultados basicos.

Fecha de aplicacion del cuestionario : entre el 11 y 29 de marzo

Las edades de los encuestados: oscilan entre 21 y 73 afios , con mayor
representacion de 29, 34 y 40 afios, lo que indica que en UNIPAZ, laboran gente con
edades productivas

El promedio de peso en los funcionarios, oscila entre 54 y 93 kilos , siendo los mas
representativos personas con peso 70 y 85 kilos

Estatura: entre 1.56 y 1.74

Sexo : 51.9% hombres y 48.1 % mujeres

Nota: autora
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A continuacion, se describen los resultados graficamente y su respectiva interpretacion
y discusion a la luz de la teoria e investigaciones presentadas como estudios anteriores. En
primera instancia, desde la Estadistica Descriptiva, se observa en la figura 1, el tiempo laborado
expresado por los encuestados, el cual registré en mayoria con un 67% de mas de 10 afos,
seguido de un 18%, entre 5 y 8 afos, como porcentajes mas representativos para el estudio. Se
resalta que, debido a la falta de claridad y descripcion de las graficas arrojadas automaticamente
por el sistema de formulario Google Drive, fue necesario hacerlo individualmente en forma
manual por Excel. Sin embargo, al compararles, no se alteraron los resultados, ya que se pudo
cumplir este primer objetivo como resultado de la aplicacion del Cuestionario Noérdico.

Figura 1

Tiempo laborado

Tiempo Laborado

m3a5afos

5a 8 anos

8 a 10 afios

mas de 10 afios

Nota: autora
Interpretacion : El tiempo laborado en mayor representacion , es un indicador clave
para la presencia de molestias musoloesqueléticas reportadas por los participantes, debido a que

incide en la presencia y frecuencia de aparicion de este tipo de lesiones en los trabajadores;
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ademads de indicar , en el caso de haberlas presentado, identifican estrategias institucionales
aplicadas desde la Seguridad Ocupacional para mitigar el impase, evento que sera corroborado en
la pregunta correspondiente, en su momento de secuencia del cuestionario, mas adelante.

El segundo indicador hallado, fueron las horas diarias de trabajo que reportaron los
trabajadores administrativos seleccionados y autorizados para el estudio, como lo muestra la
figura 2, donde se observa, con un 76% de mayor incidencia, seguido de un 15% , los cuales
informaron trabajar entre 6 y 8 horas diarias.

Figura 2

Horas diarias de Trabajo

Horas diarias de trabajo

M6 a8 horas
m8allo

= mas de 10

Nota: autora
Discusion: En estas dos primeras variables, cabe relacionar en primera instancia, la
teoria sobre la Biomecanica, presentada en su capitulo respectivo, donde Olivares y Ovalle , de la
Universidad de Chile (2011) indicaron que, “Las posturas mantenidas y/o forzadas producen

consecuencias negativas en el organismo, dentro de las cuales se encuentran el disconfort, fatiga
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muscular y/o dafos a los tejidos” (p.7). Es decir, por una parte, el tiempo representativo en su
labor, sumado al nimero de horas, esto conlleva automaticamente a la presencia de riesgo

biomecanico en trabajadores.

Por otra parte, no hay que dejar de lado, las consideraciones técnicas que aportadas desde
El Ministerio de la Proteccion Social de Colombia, (2017), afirmando mediante encuestas, las
consecuencias de los factores de riesgo asociados con las condiciones ergondomicas, movimientos
repetidos de las manos o brazos, y posturas incomodas prolongadas que propician cansancio y

dolor.

Discusion: Asi mismo, se trae a colacion la informacion que presentaran Téllez y
Gaviria Grey (2013), sobre los peligros biomecanicos desencadenante de desérdenes musculo
esqueléticos en miembros superiores en los trabajadores de un hospital de Cundinamarca,
senalaron que los desérdenes musculoesqueléticos son frecuentes y siempre tendran relacion con

las condiciones del area de trabajo.

La siguiente variable registrada, evidencia, por ende, la presencia de estas molestias
musculoesqueléticas en los trabajadores administrativos de UNIPAZ, como tema de Salud y
Seguridad en el Trabajo, en cuanto al tema que ocup¢ la presente investigacion, la figura 3,
muestra el porcentaje de ocurrencia de molestias existentes como siguiente pregunta del
Cuestionario Nordico, expresado por el 88% de los participantes, que, si las hay, frente a un 12%
que reportaron no tenerlas. Esta situacion, corrobord que el estudio representa un impacto de
alerta para la Propuesta que se requiere estructurar de modo que, se mitigue o aminore la
situacion ante los riesgos Biomecanicos presentes en el entorno laboral Administrativo del

Instituto Universitario de la Paz, en Barrancabermeja, Santander.
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Teniendo en cuenta que, el tema no es novedad para ninguna empresa, ya que, los
desordenes ME fueron directamente relacionados con el trabajo por las posturas, cargas, y
repetitividad generando fatiga e incomodidad. Cabe resaltar que, estos trastornos en el pais son la
primera causa de morbilidad profesional en el régimen contributivo del Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

Figura 3

Molestias existentes

Molestias

H No

M si

Nota: autora

Ahora, al haber molestias, es importante aclarar cuales han sido reportadas en los
ultimos 12 meses, como lo registra la pregunta en el Cuestionario Nordico, ;donde ocurren? y la
figura 4, describe resultados relevantes para miembros superiores con un 36% , lo que implica :
cuello, hombro, columna dorsal y lumbar, antebrazo, mano y mufieca, seguido de miembros
inferiores, con una relevancia un poco mayor a la anterior, de un 37%, en lo que respecta a

cadera, piernas, rodillas y tobillos, como lo muestra el Cuestionario Nordico, mientras que, un
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27%, lo reportd como en todo el cuerpo, es decir, tanto en miembros superiores como en

inferiores.

Figura 4

Molestias indicadas

Molestias indicadas ultimos 12 meses

B Miembros superiores
m Todo el cuerpo

m Miembros inferiores

Nota: autora

La siguiente figura 5, va centrando el tiempo de ocurrencia de las molestias, y lo limita
en los ultimos 7 dias, siendo reportados con un 36% en miembros superiores, (cuello, espalda
dorsal y lumbar) mientras que, en los inferiores, solo ha presentado un porcentaje minimo con un
6% y en todo el cuerpo, un 19%. En esta pregunta, llam¢ la atencion que el 39% de los

encuestados no reportd molestias en los tltimos 7 dias.

Discusion : Estudios como este, han registrado resultados similares al aplicar el
Cuestionario Nordico, como fue citado en antecedentes, por Ferrosa et al ( 2015), llevaron a cabo
una investigacion de la sintomatologia de los DME, a su vez, los factores de la ergonomia que

usaban trabajadores en una empresa de cosméticos para envasar los productos, por lo tanto, en su
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estudio, analizaron de forma descriptiva y aplicaron el cuestionario Nordico de Kourinka, lo que
permiti6 identificar que se encontraban enfermedades tales como epicondilitis medial y lateral,

manguito rotario , entre otras.

Figura 5

Molestias ultimas 7 dias

Molestias ultimos 7 dias

B Miembros supeiores
0,
m Miembros inferiores

Todo el cuerpo

No reporta

Nota: autora

Seguidamente, se observa en la figura 6, las respuestas, si dichas molestias, habian
ocasionado cambio de Puesto de Trabajo, para la cual respondieron con un 18% que, si lo hubo,
por molestias en el hombro; mientras que, en mayoria respondieron con un 82% que no las
tenian. En relacion al tiempo de la molestia, la figura 7, describe en su mayoria, con un 50% que,
dicha molestia, es soportada por 1 hora de dolor, mientras que un 34% lo reporté mayor a 1 hora

y un 16% hasta 1 dia.

Discusion : En forma puntual para el tema del cambio de puesto de trabajo, este

resultado podria asociarse con la informacion presentada anteriormente por Osorio et al (2017),
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donde se demostro el efecto que tiene el puesto de trabajo sobre las enfermedades
musculoesqueléticas igualmente en un grupo de trabajadores, para asi llegar a un plan de accioén
y prevencion, en la cual encontraron que el dolor osteomuscular se concentraba mayormente en el
cuello, luego en la espalda, y finalmente sufrian del sindrome de tunel carpiano, las causas
aludian al poco espacio, al mobiliario inadecuado y el poco compromiso de los trabajadores con
tomar pausas activas y posiciones adecuadas. Dicho estudio coincide con el presente estudio, ya
que, los trabajadores encuestados, afirmaron no contar con programa de pausas activas como una

de las causantes de estas molestias musculoesqueléticas.

Figura 6

Cambio de Puesto de Trabajo

cambio de puesto de Trabajo por
hombro

Nota: autora
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Figura 7

Tiempo de episodios

Tiempo de episodios de molestias

H 1 hora
M mayor a 1 hora

m mayor a 1 dia

Nota: autora

Sin embargo, al preguntarles si han recibido tratamiento ante esta molestia, sorprenden
los resultados al observar en la figura 8, con un 69% que no han recibido, mientras que el 31%
asinti6 haberlo recibido, pero solo basado en analgésicos e inflamatorios o acuden a Fisioterapia,
con calor o frio para dolor de cuello, hombro, caderas, region lumbar. Estos resultados cuestionan
el Sistema de Salud en el Instituto, en tanto que, dichas molestias no han sido manejadas desde la

Medicina laboral o la misma dependencia de Salud en el Trabajo.

Discusion : al respecto, se halld un nuevo estudio como referente reciente el cual fue
realizado por Mufioz et al (2018), los cuales recomiendan un programa preventivo para
desérdenes musculoesqueléticos de miembros superior y columna vertebral, es oportuno recoger
desde su experiencia, la recomendacion que hacen a los trabajadores, de realizar exdmenes

médicos ocupacionales periddicos por parte del médico laboral que la empresa tenga con el fin de
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identificar y hacer el respectivo seguimiento a los casos sintomaticos que el medico laboral

encuentre en relacion a desordenes musculoesqueléticos .(p.68)

Figura 8

Ha recibido Tratamiento médico

Ha recibido Tratamiento

m No

mSi

Nota: autora

Entrando en Valoracion técnica de molestias, como lo pide el Cuestionario Nordico, se
expone en la tabla 3, dicha valoracion reportada por los encuestados, donde califican segiin
region del cuerpo, su molestia como leve, intermedia, fuerte o muy fuerte como incidencia a
resaltar, ya que, el puntaje 1, representa sin molestia y su resultado fue minimo. Al comparar los
resultados con las calificaciones que ofrece el Cuestionario, la autora se baso en las siguientes: 2,
como leve, 3, como intermedia, 4, como fuerte y 5, como muy fuerte, en los miembros tanto
superiores como inferiores, como se aprecia en la tabla 3. (se aclara que la observacion que
arrojo el software Turnitin, direccionando esta palabra a una pagina web, no presenta

ninguna relacion con el presente estudio)
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Tabla 3

Calificacion de molestias.

50

inferiores

mufeca, rodilla,

brazos, cuello,

lumbar, hombro,

mufeca, rodilla,

piernas, tobillos

y hombro

Calificacion 2. Leve 3. Intermedia 4. Fuerte 5. Muy fuerte
Miembros hombro Cuello, espalda dorsal | espalda
superiores e columna dorsal, | espalda dorsal, | y lumbar, | lumbar, cuello,

rodillas, tobillos

cadera, piernas | piernas , cadera

Nota: autora

Los resultados anteriores, describen el panorama en cuanto riesgos biomecanicos,
como TME, presentes en los trabajadores administrativos UNIPAZ, quienes, reportaron estas

molestias y ellos mismos las calificaron segin sus episodios.

En relacion a las causas de dichas molestias, puede afirmarse que, en general obedecen a
falta de pausas activas y movimientos repetitivos, por la caracteristica de su puesto de Trabajo,
que es administrativo, asociado a sus 8 y hasta 10 horas de trabajo diarias, lo que, a su vez, igual

se asocia con el tiempo laborado alli que se reportdé mas de 10 afios de trabajo.

En consecuencia, a la situacion anterior, la respuesta esperada respecto al mobiliario de
oficina, result6 ser nada ergonémico, segun lo considero el 80% de los encuestados, reflejado en

la figura 9. Al observar las fotografias como evidencia, son sillas ordinarias que no cumplen las
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condiciones ergondmicas requeridas para un trabajo administrativo comodo, de ahi se deducen

las molestias reportadas anteriormente.

Figura 9

El mobiliario es ergonomico

Mobiliriario Ergondmico

m No

mSi

Nota: autora

Finalmente, la figura 10, evidencia el interés en participar para recibir instrucciones,
teniendo en cuenta la realidad encontrada, respecto a las condiciones de riesgo Biomecanico

presentados en los trabajadores del area administrativa del Instituto Universitario de la Paz.

Con base en los resultados de esta primera parte, es urgente y necesaria, la
estructuracion de la propuesta de intervencion mediante actividades y programas que minimicen
la presencia de molestias posturales en este grupo poblacional laboral. Queddé demostrada la
existencia de estos riesgos Biomecanicos en los trabajadores administrativos UNIPAZ. Fueron
resultados que no son ajenos al panorama presentado por diferentes autores en diferentes épocas,

los cuales se mantienen en cuanto a causas y consecuencias de los mismos. Igualmente, los
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evaluadores responsables de estos estudios, todos coincidieron en proponer programas
preventivos para minimizar estos riesgos, siendo el principal, aplicar instrucciones y realizar
pausas activas, como estrategias de Salud Publica, ya que estas problematicas, cada dia suman a

las estadisticas nacionales, emitidas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Figura 10

Dispuesto a recibir Instrucciones.

Dispuesto a recibir instrucciones

mSi
[ ]
m Tal vez

N.C.

Nota: autora

Fueron evidentes los riesgos biomecanicos hallados, como lo muestran las evidencias
fotograficas, a parte de los resultados arrojados por el cuestionario Nordico, en especial, para
miembros superiores, como cuello, hombro, brazo, espalda dorsal y lumbar, antebrazo y mufieca;
igualmente para miembros inferiores como cadera, piernas, rodillas, tobillos y pie en algunas

ocasiones.
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Como se coment6 anteriormente, en la tabla sobre la calificacion ante las molestias,
resultaron intermedias, fuerte y muy fuerte, para el caso de cuello, espalda dorsal y lumbar, con

sus respectivas numeraciones de 3 4 y 5, reportadas por los respectivos funcionarios.

Asi mismo, llamo la atencidn las causas de dichas molestias, en especial, la falta de
pausas activas y movimientos repetitivos por tratarse de actividades administrativas en postura

sentados y con mayor gravedad, el mobiliario nada ergondémico.

Por otra parte, el hecho de no reportar ante salud Ocupacional su condicion de molestia
y solo administrar analgésicos ante ello y solamente informaron aplicar compresas de calor o frio

en el sitio de la lesion.

6.2. Determinar el nivel de riesgo biomecanico que existe en los funcionarios
administrativos de UNIPAZ, mediante la aplicacion del método RULA, que mida los sintomas de
salud y la generacion de trastornos musculoesqueléticos, con el fin de conocer los errores en la
postura ocupacional de los empleados y asi recomendar respectivas pausas activas

Cabe aclarar que, este objetivo se formul6 teniendo en cuenta que, primero se requirio de
la elaboracion de un diagnostico ergondémico el cual permitid el cumplimiento de este objetivo, es
decir determinar el riesgo biomecénico al que son expuestos los funcionarios en estudio en sus
respectivos puestos de trabajo.

Por lo anterior, se retoma de la teoria del experto, Diego-Mass (2015), respecto a la carga
postural, informa lo siguiente:

El RULA divide el cuerpo en dos grupos, el grupo A que incluye los miembros superiores
(brazos, antebrazos y mufiecas) y el grupo B, que comprende las piernas, el tronco y el cuello.

Mediante las tablas asociadas al método, se asigna una puntuacion a cada zona corporal (piernas,
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muifiecas, brazos, tronco...) para, en funcion de dichas puntuaciones, asignar valores globales a

cada uno de los grupos A y B.

El valor final proporcionado por el método RULA es proporcional al riesgo que conlleva la
realizacion de la tarea, de forma que valores altos indican un mayor riesgo de aparicion de

lesiones musculoesqueléticas.

El método organiza las puntuaciones finales en niveles de actuacion que orientan al
evaluador sobre las decisiones a tomar tras el analisis. Por consiguiente, se muestran las
imagenes tomadas en cada puesto de los funcionarios, resaltando las posiciones halladas como
causantes de dolencias en miembros superiores e inferiores, de modo que, se puedan calificar
segun el angulo hallado.

Grupo A: Puntuaciones de los miembros superiores.

El método comienza con la evaluacion de los miembros superiores (brazos, antebrazos y

mufiecas) organizados en el llamado Grupo A, como lo muestra la figura 11

Figura 11

Angulos grupo A.

Nota : https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php
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Para la debida evaluacion, la tabla 4, muestra la puntuacion a tener presente en el ejercicio

con los trabajadores del 4rea Administrativa de UNIPAZ.

Tabla 4

Puntuacion del Brazo.

1 desde 20° de extension a 20° de flexion
2 extension >20° o flexion entre 20° y 45°
3 flexion entre 45° y 90°

4 flexion >90°

Nota : https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php

Nota : autora

Puntuacion 3. flexion entre 45° y 90°

Puntuacion del antebrazo

A continuacion, serd analizada la posicion del antebrazo, tabla 5, figura 12. La puntuacion

asignada al antebrazo serd nuevamente funcion de su posicion


https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php
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Tabla §
Puntuacion.
Puntos Posicion
1 entre 60° y 100°
2 menor de 60° y mayor
a 100°

Nota : recuperado de https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php

Figura 12

Medicion angular antebrazo.

Nota : recuperado de https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php
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Puntuacion observada UNIPAZ: 2. Menor de 60° y mayor a 100°

Nota: autora
Puntuacion de la Muiieca

Para finalizar con la puntuacion de los miembros superiores (grupo A), se analizara la
posicion de la muieca, tabla 6, figura 13. En primer lugar, se determinara el grado de flexion de la

muneca.

Figura 13

Posicion de la muneca.

1 2 150 3 | ) o150

V' >15°

Nota : recuperado de https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php
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Tabla 6

Puntuacion muriieca.

1 Si estd en posicion neutra respecto a flexion.
2 Si esta flexionada o extendida entre 0°y 15°.
3 Para flexion o extension mayor de 15°.

Nota : https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php

Calificacion de esta posicion: punto 3. flexion o extension mayor de

—
I |
1]

L

15°

Nota: autora

Grupo B. Puntuaciones para piernas, tronco y cuello. Finalizada la evaluacién de los
miembros superiores, se procedera a la valoracion de las piernas, el tronco y el cuello, miembros

englobados en el grupo B

Cuello: El primer miembro a evaluar de este segundo bloque sera el cuello. Se evaluara
inicialmente la flexion de este miembro: la puntuacion asignada por el método se muestra en la
tabla 7 y figura 14 muestra las tres posiciones de flexion del cuello, asi como la posicion de

extension puntuadas por el método.


https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php

UNIPAZ INTERVENCION RIESGO BIOMECANICO 59

Figura 14

Medicion cuello

Nota : https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php

Tabla 7

Posicion cuello

1 Si existe flexion entre 0°y 10°

Si esta flexionado entre 10°y
20°.

3 Para flexion mayor de 20°.

4 Si esta extendido.

Nota : recuperado de https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php
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Puntuacion 4 extendido puntuacién 3, mayor a 20°

/
|
) . L

Nota: autora

Puntuacion de piernas

Para terminar con la asignacion de puntuaciones a los diferentes miembros observados
en el grupo de trabajadores administrativos UNIPAZ, se evalud la posicion de las piernas, segun
lo indica la figura 15 y la puntuaciéon que sugiere la tabla 8 solo en el caso de estar sentados, ya
que ninguno de los encuestados, trabaja de pie. En ese caso, se tuvo en cuento los apoyos

existentes y la posicion que determiné la puntuacion asignada.
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Figura 15
Posicion de piernas
[
Nota : recuperado de https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php
Tabla 8
Puntuacion de piernas
Posicion Puntuacion
Sentado, con piernas y pies bien apoyados 1
De pie con el peso simétricamente distribuido y espacio para 1

cambiar de posicion

Los pies no estan apoyados o el peso no estd simétricamente 2
distribuido

Nota: https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php
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Evidencias en postura de piernas y pies. Calificacion 2

Nota : autora

Puntuacion del tipo de actividad muscular desarrollada y la fuerza aplicada

Las puntuaciones globales obtenidas podrian ser modificadas en funcion del tipo de
actividad muscular desarrollada y de la fuerza aplicada durante la tarea. La puntuacion de los
grupos A y B pueden incrementarse en un punto si la actividad es principalmente estatica (la
postura analizada se mantiene mas de un minuto seguido) o bien si es repetitiva (se repite mas de
4 veces cada minuto). Si la tarea es ocasional, poco frecuente y de corta duracion, se considerara
actividad dinamica y las puntuaciones no se modificaran. Por lo tanto, es importante tener en

cuenta las consideraciones que se aprecian en la tabla 9
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Tabla 9

Consideraciones finales

Cuando la puntuacion final es 1 6 2 la postura es aceptable.

Cuando la puntuacion final es 3 6 4 pueden requerirse
cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio

La puntuacioén final es 5 6 6. Se requiere el redisefio de la
tarea; es necesario realizar actividades de investigacion.

La puntuacion final es 7. Se requieren cambios urgentes en
el puesto o tarea.

Nota: https://www.ergonautas.upv.es/metodos/rula/rula-ayuda.php

Segun las indicaciones de la tabla anterior, a nivel general para ambos miembros tanto
del Grupo A como B, se ajusta al punto 2, es decir, promediando, cuando la puntuacion final es 3

6 4 pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio.

Respecto a este punto, el método RULA, puso en evidencia la puntuacion de las
diferentes posiciones tanto en miembros superiores como inferiores, hallandose valores entre 2, 3
y 4 segun el caso observado. Por tratarse de 33 funcionarios seleccionados, se presentd
evidencias de los més relevantes en sus posiciones medidas para cada segmento corporal con su
respectiva calificacion que, finalmente se constatd que no cumplen con posiciones adecuadas
ergondmicamente, primero, por su mobiliario inadecuado y segundo, a falta de conocimiento de

parte de ellos para ubicarse en sus puestos de trabajo durante las 8 o mas horas laborales diarias.
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6.3 Propuesta de actividades, tareas y ejercicios propuestos para la prevencion de los

desordenes musculoesquelético en los trabajadores del area administrativa de UNIPAZ.
Teniendo en cuenta los resultados relevantes segun el Cuestionario Nordico, donde los

encuestados hicieron referencia a sus molestias musculoesqueléticas, dando calificacion como
nivel intermedia, fuerte y muy fuerte, sobre todo en miembros superiores, en especial, cuello,
hombro, espalda dorsal y lumbar; con respecto a miembros inferiores, hicieron referencia a
piernas, cadera y rodilla, argumentando su postura incorrecta, durante 8 y hasta 10 horas
laborales. Dichas condiciones generaron riesgos biomecéanicos, sumado al mobiliario nada
ergonomico y ausencia de pausas activas. Es decir, todo este diagnostico ergondémico, conllevé a
la investigadora pensar en unas tareas y ejercicios sobre Higiene Postural, los cuales se observan
detenidamente en el Apéndice 4, con sus respectivas orientaciones, como observacion de videos

instructivos, charlas y ejercicios de estiramiento.

Por otra parte, en los resultados del segundo objetivo, con la aplicacion del método
RULA, para comprobar el incumplimiento de las posiciones angulares para cada puesto de
trabajo, donde se evidencio presencia del nivel 2, en promedio general; es decir, la puntuacion
final identifica una calificacion entre 3 6 4 y la tabla sugiere que, pueden requerirse cambios en

la tarea y por lo tanto, es conveniente profundizar en el estudio.

En coherencia con esos dos resultados, es urgente estructurar la propuesta de

intervencion enfocada en actividades de capacitacion para mejorar posiciones. (Apéndice 4)

Para estructurarla, fue necesario acudir nuevamente a referentes tedricos y experiencias
recomendadas tanto para la Higiene Postural, como para las Pausas Activas, indicadas por cada

miembro del cuerpo humano afectado, tanto a nivel superior como inferior.
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Como se observa en el Apéndice 4, la propuesta se estructurdé mediante un folleto, con
ilustraciones que justifican la presentacion de posturas correctas, disponiendo el tiempo
aproximado de un espacio de media hora, durante una semana para que sea efectiva y completa la
capacitacion. Igualmente, se basard en una teoria sobre Biomecanica, herramientas de apoyo
como el RULA, explicandoles los resultados de la investigacion y los alcances de la misma
actividad. Todo esto se espera sea aprobado desde la Coordinacion de Salud y Seguridad en el

Trabajo de UNIPAZ.

Notese que, para cada ejercicio, segun sea el miembro del cuerpo en riego Biomecanico,
esta la respectiva figura ilustrativa, la cual permite a nivel de observacion, seguir indicaciones

precisas para mitigar posibles lesiones musculoesqueléticas.

Discusion: Para la discusion, se avala con los argumentos presentados por Solano
(2021), en su estudio, al hallar posiciones biomecanicas posturales indebidas, en un grupo de
estudiantes de musica, quienes su aprendizaje disminuia por una posicion indebida. Lo que indica
aqui, que, habria que revisar en estos funcionarios, qué tantos rendimientos laborales presentan
en sus respectivas funciones y cuéles resultados han obtenido estando tantas horas ahi sentados

en sus respectivos puestos de trabajo, manipulando su computador personal.

Por otra parte, Alvarado y Bueno (2019), afirmaron en su estudio que, el desorden
musculo-esquelético (DME) coligado al trabajo, representa el 85% de las enfermedades laborales
en Colombia y puede actuar como agente desencadenante a través del trabajo repetitivo,

manipular cargas o de posturas estaticas. (p.1).
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5. Conclusiones
Terminado el proceso de investigacion formativa, se colige con precision metodolédgica,
la aplicacién de las fases propuestas con su debida planeacion y permiso requerido para
desarrollo y cumplimiento de respuesta a la pregunta de investigacion y objetivos, con la certeza
que, la propuesta estructurada, mitigara los riesgos Biomecéanicos hallados en el grupo
poblacional, participante del estudio.
Teniendo en cuenta el tipo de investigacion mixta, se pudo aplicar la herramienta de la
Estadistica Descriptiva, como lo fue, el Cuestionario Nérdico, con su debida interpretacion para
cada objetivo, asociada a la teoria presentada y autores consultados para su discusion.

Objetivo 1: diagnéstico ergondmico actual, mediante el formulario Nérdico, via on
line, seguin casos particulares por cada funcionario administrativos seleccionados en UNIPAZ,
asociados a desordenes musculoesqueléticos , con el proposito de identificar y evaluar los
desoérdenes musculoesqueléticos a fin de implementar medidas preventivas y mejorar la salud y
bienestar de los empleados.

La utilizacion del instrumento utilizado, permiti6 identificar los riesgos biomecanicos
presentados en el grupo de trabajadores administrativos UNIPAZ, los cuales presentan molestias,
con calificacion de leve, intermedia, fuerte y muy fuerte, segun posturas ergondmicas indebidas
reportadas en cada puesto de trabajo administrativo observado con el siguiente resultado:

Leve: hombro columna dorsal, mufieca, rodilla, brazos, cuello, cadera, piernas
Intermedia Cuello, espalda dorsal, lumbar, hombro, muifieca, rodilla, piernas, cadera
Fuerte espalda dorsal y lumbar, piernas, tobillos y hombro

Muy fuerte: espalda lumbar, cuello, rodillas, tobillos.
A su vez, el diagnostico ergonomico identificO que; no cuentan con mobiliario

ergondmico;
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no realizan pausas activas, en su mayoria trabajan mas de 8 horas diarias y, finalmente
como un valor agregado a la investigacion, estan dispuestos a ser instruidos en posturas correctas.
Objetivo 2. Se pudo lograr la determinacion del nivel de riesgo biomecénico que existe
en los funcionarios administrativos de UNIPAZ, por medio del método RULA, que midiera los
sintomas de salud y la generacion de trastornos musculoesqueléticos con el fin de conocer los

errores en la postura ocupacional de los empleados y asi recomendar respectivas pausas activas.

Se pudo evidenciar, mediante observacion directa y toma de registro fotografico, las
diferentes posiciones ergonomicas indebidas, que el método RULA permitié comparar y evaluar
la puntuacion asignada para cada uno de los miembros superiores e inferiores, llegando a
necesitar de la recomendacion 2, seglin se muestra en la tabla 9, que indica que, si la puntuacion
final es 3 o 4 pueden requerirse cambios en la tarea; es conveniente profundizar en el estudio.

Durante el proceso de observacion, se constatd igualmente la coherencia entre los
resultados del Cuestionario Nordico, sumado a las posturas incorrectas evaluadas técnicamente
bajo parametros precisos angulares por cada miembro del cuerpo humano, en su posicion
superior o inferior. Asi mismo fue coherente la razon del mobiliario no ergondémico y la falta de
pausas activas.

Objetivo 3.  Estructurar la propuesta de Intervencion mediante actividades, tareas y
programa encaminados a la prevencion de los desordenes musculoesquelético, de los trabajadores
del area administrativa de UNIPAZ

Como resultado del Diagnostico Ergondmico, se pudo evidenciar la falta de pausas
activas y mobiliario no ergonémico, por lo tanto, es importante y urgente, presentar ante

UNIPAZ, una propuesta de intervencion mediante actividades de capacitacion en Higiene
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Postural y pausas activas, respecto a la prevencion de riesgos biomecanicos, como lo muestra el

apéndice 4, bastante visible y sencillo de seguir estos ejercicios propuestos alli.
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6. Recomendaciones

Desde el punto de vista metodologico:

Tener en cuenta que, la utilizacion del Cuestionario Nordico es bastante compleja, ya que
no permite individualizar las lesiones o molestias musculoesqueléticas en cada puesto de trabajo,
por una parte, el encuestado tiende a confundir y mal interpretar la pregunta técnica. En efecto, fue
necesario acudir a la herramienta Excel y tabular uno por uno para garantizar objetividad en los
resultados. Por lo anterior, preferiblemente aplicar una encuesta por cada puesto de trabajo y una

check list

Este tipo de investigaciones, requieren del apoyo de Aseguradores que complementen y
coordinen el cumplimiento a cabalidad en las etapas del proceso, de modo que no se tergiverse

informacion que brinden los encuestado, en especial, la aplicacion del RULA.

Los resultados de esta investigacion pueden ser utilizados como réplica de futuras

investigaciones de manera que se pueda profundizar en el tema.

Seguir haciendo este tipo de estudios en espacios laborales donde las funciones laborales,

sean movimientos repetitivos y escasean las pausas activas

Para UNIPAZ.

Prestar atencion seria y comprometida en la dotacién de mobiliario ergondmico en cada

puesto de trabajo.

Acatar el seguimiento a las actividades sugeridas en la Propuesta de Intervencion como

pausas activas tres veces por semanas o cuando se considere necesario por cada trabajador.
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A los trabajadores en general

Ser conscientes que una mala postura laboral, ocasiona lesiones musculoesqueléticas

progresivas

Comprometerse con su higiene postural en el dia a dia laboral

A UNIMINUTO

Crear colectivos profesionales que permitan la supervision interinstitucional como
requisitos de practicas profesionales en sus estudiantes de programas relacionados con el tema de

Salud y Seguridad en el Trabajo.
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Apéndice 1. Link Cuestionario Nordico
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APLICACION DE CUESTIONARIO NORDICO
UNIPAZ

Este cuestionario estandarizado es una herramienta que permite explorar y analizar los sintomas de trastormos
‘musculoesqueléticos, para asi determinar el riesgo énico que exista en los
de UNIPAZ

*Indica que la pregunta es obligatoria

Correo *

dabuitragoi@gmail.com
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Cuestionario Nordico
Nivel general
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CUESTIONARIO ACERCA DE PROBLEMAS EN LOS ORGANOS DE LA

LOCOMOCION
Fecha consulta: Sex F M__ | Aflo nacimiento: Peso: | Talla:
0:
(Cuéntotiempo llevarealizando el mismotipode trabajo? Aflos:___Meses:__
En promedio, /cuantas horas a la semana trabaja? Horas:_
PROBLEMAS EN EL APARATO LOCOMOTOR
Para ser respondido por todos
¢(Enalgin momento durante los ltimos 12 meses, ha tenido
problemas (dolor, molestias, disconfort) en: CUELLO
Cuello No Si ' i
Hombro No Si Izq. Der.. DORSAL
Codo No Si  Izg  Derl T
Muiieca No Si Izq. Der.| MANOIMUNECA
Espalda alta (region dorsal)| No Si CUMaAR
Espalda baja (region No Si R
lumbar RODILLA
Una o ambas caderas / No Si
piernas TOBILLOPIE
Una o ambas rodillas No Si
Uno o ambos tobillos / No Si
pies
PROBLEMAS EN EL APARATO
LOCOMOTOR

Para ser respondido solo por aquellos que han presentado problemas durante los ultimos 12 meses

¢En algin momento durante los ltimos 12
meses ha tenido impedimento para hacer su trabajo
normal (en casa o fuera de casa) debido a sus

¢Hatenido problemas en cualquier momento de
estos ultimos 7 dias?

molestias?
No! Si! No! Sil
No! Si! No! Sil
No! Sil No! Sil
No! Si! No! Si|
No! Si! No! Si|
No! Sil No! Si|
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Nol Sil | Nol Si
No Si No Si
No Si No Si

Cuestionario especifico

COLUMNA LUMBAR (Espalda baja)

1. {Alguna vez ha tenido problemas en la parte baja de la espalda (molestias,

dolor o disconfort)? Nokd Si

Si respondié “NO” a la pregunta 1, entonces NO responda las preguntas 2 a la 8

2. (Ha sido hospitalizado por problemas en la parte baja de la espalda? Nol Si!
3. (Alguna vez ha tenido que cambiar de trabajo o deberes debido a problemas en la Nol ™ y
- ol Si
espalda baja?
0 dias
s . . . 1-7dias|
4. (Cudl es el tiempo total que ha tenido problemas en la espalda baja durante los R
{ltimos 12 meses? 8-30dias L Mas
de 30 dias |
Todos los dias |

Si usted respondi6 “0 dias” en la pregunta 4, entonces NO responda las preguntas 5 a la 8

5. (Los problemas de la parte baja de la espalda le han hecho reducir su actividad
durante los Glltimos 12 meses?

N il
a) {Actividad laboral (en casa o fuerade casa)? | | ° . :l .
il
b) (Activi io? o
) (Actividad de ocio No
0dias |
6. (Cudl es el tiempo total que los problemas de espalda baja le han impedido 1-7 dia’s o
hacer su trabajo normal (en casa o fuera de casa) durante los Glltimos 12 8-30dias |
meses? Miés de30 dias ||
Todos losdias [
7. (Ha sido atendido por un médico, fisioterapeuta, u otra persona por problemas en Noll il
la parte baja de la espalda durante los ultimos 12 meses? o '
8. (Hatenido problemas de espalda baja en algiin momento durante los ultimos 7 Nol Si

dias?
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CUESTIONARIO ACERCA DE PROBLEMAS EN COLUMNA LUMBAR (espalda baja)

Fecha consulta: Sexo: F M | Afo nacimiento: Peso: ‘ Talla:

(Cuéntotiempo llevarealizando el mismotipode trabajo? Aflos:____Meses:__

Enpromedio, ;cuantas horas a la semana Horas:
trabaja?

CUESTIONARIO ACERCA DE PROBLEMAS EN CUELLO Y HOMBROS

Fecha consulta: Sexo: F M Afio nacimiento: Peso: Talla:

(Cuéntotiempo llevarealizando el mismotipode trabajo? Aflos:____Meses:__

Enpromedio, ;cuantas horas a la semana Horas:
trabaja?

CUELLO

1. {Alguna vez ha tenido problemas en la parte baja de la espalda (molestias,

dolor o disconfort)? Nol= Si

Si respondié “NO” a la pregunta 1, entonces NO responda las preguntas 2 a la 8

2. (Ha sido hospitalizado por problemas en la parte baja de la espalda? Nol Si

3. (Alguna vez ha tenido que cambiar de trabajo o deberes debido a problemas en la

espalda baja? No Sil
0 dias |
' Cud ' : - 1-7 dias]|
4. (Cudl es el tiempo total que ha tenido problemas en la espalda baja durante los T
Ultimos 12 meses? 8-30dias |
Mas de 30
dias[
Todos los
dias |

Si usted respondi6 “0 dias” en la pregunta 4, entonces NO responda las preguntas 5 a la 8

5. (Los problemas de la parte baja de la espalda le han hecho reducir su actividad

durante los ultimos 12 meses? NO _ S% :
a) (Actividad laboral (en casa o fueradecasa)? | St
b) (Actividad de ocio? NO _
0 dias!
1-7dias]

6. (Cudl es el tiempo total que los problemas de espalda baja le han impedido o
hacer su trabajo normal (en casa o fuera de casa) durante los ultimos 12 8-30dias

meses? Mis de 30 dias!
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Todos los dias |
7. (Ha sido atendido por un médico, fisioterapeuta, u otra persona por problemas en No! il
la parte baja de la espalda durante los ultimos 12 meses? ' '
8. (Hatenido problemas de espalda baja en algiin momento durante los iltimos 7 No! Sil

dias?
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HOMBROS
1. {Alguna vez ha tenido problemas en la parte baja de la espalda NolITl T
) . oL Si
(molestias, dolor o disconfort)?
Si respondié “NO” a la pregunta 1, entonces NO responda las preguntas 2 a la 8
2. (Ha sido hospitalizado por problemas en la parte baja de la espalda? | Nol Sil
3. (Alguna vez ha tenido que cambiar de trabajo o deberes debido a problemas en — y
. Nol Si
laespalda baja?
0 dias |
s . . . 1-7dias!
4. (Cudl es el tiempo total que ha tenido problemas en la espalda baja durante los o
Ultimos 12 meses? §-30dias
Mas de 30 dias |
Todos losdias ||

Si usted respondi6 “0 dias” en la pregunta 4, entonces NO responda las preguntas 5 a la 8

5. |Los problemas de la parte baja de la espalda le han hecho reducir su actividad
durante los Glltimos 12 meses?

81

- No Sil
a) {Actividad laboral (en casa o fuerade o 1 .
casa)? - St
Ch e . No
b) (Actividad de ocio? o
0 dias]
6. (Cudl es el tiempo total que los problemas de espalda baja le han 1-7dias
impedido hacer su trabajo normal (en casa o fuera de casa) durante los 8-30dias |
Gltimos 12 meses? Mis de 30 dias
Todos los dias |
7. (Hasido atendido por un médico, fisioterapeuta, u otra persona por problemas Noll il
en la parte baja de la espalda durante los ultimos 12 meses? - '
8. (Hatenido problemas de espalda baja en algiin momento durante los ultimos | Nol Sil

7 dias?
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Apéndice 2. Permiso o consentimiento informado Institucional

MEMORANDO

CSC-045-23

Barrancabermeja, 14 de marzo de 2023

Sefiores
Corporacion Universitaria Minuto de Dios -
UNIMINUTO Bogota.

Asunto: Autorizacion de ejecucion de proyecto aplicado.

Mediante la presente, me permito presentar la autorizacion para la ejecucion del proyecto
titulado: Propuesta de intervencion frente a los factores de riesgo biomecanicos presentes en el
equipo docente, del Instituto Universitario de la Paz; desplegado por la estudiante Cruz Delina
Blanco Sarmiento con documento de identificacion 63.514.364 expedido en Bucaramanga, del
programa Especializacion en Gerencia en Riesgos Laborales, Seguridad y Salud en el Trabajo
de la Corporacion Universitaria Minuto de Dios.

Es, por tanto, que el Instituto se compromete con un espacio durante la semanade trabajo,
para que el personal docente responda la encuesta nérdica, y a su vez, se les aplique el método
RULA, por medio, de fotografias mientras desempefian su actividad



Decreto Ordenanzal 0331 de 1987
Gobernacion de Santander

Vigilada MinEducacién

U N I PAZ . NIT 800.024.581-3

Instituto Universitario de la Paz

Sin otro particular, agradezco la atencion prestada.

Atentamente,

Lic. TS. ESP. RODOLFO RIOS BELTRAN MSc.
PhD (c) Administracion para la sostenibilidad.

Director de la Escuela de Ciencias Sociales y de las Comunicaciones.

©

icontec

Proyecto Yadira V. 4—‘

Apoyo Escuela de Ciencias Sociales y de las Comunicaciones.

UNIPAZ - Cédigo SNIES 2207 MEN
UNlPAz Centro de Investigacion Santa Lucia Km 14 Via Bucaramanga.
atencionalciudadano@unipaz.edu.co - Pdgina Web: www.unipaz.edu.co

Barrancabermeia/ Santander /[Colombia
PBX:(7) 6118210
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Apéndice 3. Evidencias Fotograficas

Foto No.1 Posicion codos Foto No. 2 Posicion piernas

Foto No. 5 Posicion pies Foto No. 6 Posicion pies
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Foto No.6 Posicion codos Foto No. 7 Posicion espalda

Foto No. 9 Posicion brazo

Foto No. 10 Posicion pies
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Foto No. 12 Posicién manos

Foto No.13 Posicién manos

Foto No. 14 Posicion pies Foto No. 15 Posicion antebrazo

Foto No. 16 Posicion espalda Foto No. 17 Posicion mano

86
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Foto No.18 Posicion brazo Foto No. 19 Posicién espalda

I Al

Foto No.20 Posicion piernas y pies Foto No. 21 Posicion codo
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Foto No. 24 Posicion pies Foto No. 25 Posicion codo

Foto No. 26 Posicion pies

Foto No. 28 Posicién manos Foto No. 29 Posicion codo
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Foto No. 30 Posiciéon Espalda Foto No.31 Posicion Cuello

Foto No. 32 Posicion Espalda

Foto No. 34 Posicion Cuello Foto No. 35 Posicion Piernas

Foto No.36 Posicion pies
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Foto No. 38 Posicion Espalda
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Apéndice 4. Propuesta de Intervencion

Propuesta de intervencion Programa
de Higiene Postural y Pausas Activas

https://tizianni.com/blogs/noticias/ofi
cina-en-casa-guia-para-la-higiene-postural

Responsable: Cruz Delina
Blanco Sarmiento

Ciudad: Barrancabermeja

Correo electronico:
cblancosarmiento@yahoo.com

c.c. No. 63.514.364

Objetivo: Generar compromiso de
autocuidado musculoesquelético mediante
capacitacion e instruccion en higiene
postural y Pausas Activas en Trabajadores
administrativos del Instituto Universitario de
la Paz, en Barrancabermeja, Distrito

Especial.

91

Teoria: Antes de iniciar la
capacitacion con ustedes, es importante tener
conocimiento sobre Higiene Postural, para lo
cual nos basaremos en la pagina de
fisioonline (2023), que la define como “el
conjunto de normas cuya funcién
principal es mantener la postura
correcta del cuerpo durante la
realizacion de las actividades de la vida
diaria como el dormir, barrer, levantar
cargas, etc. Previniendo y evitando
lesiones en el sistema
musculoesquelético y dolores de

espalda” (parr.1).

Justificacion: la Propuesta se plantea
a partir de los resultados de la investigacion
sobre riesgos Biomecanicos presentes en un
grupo de trabajadores administrativos del
Instituto Universitario de la Paz, en
Barrancabermeja, quienes participaron

voluntariamente en el estudio, mediante


https://tizianni.com/blogs/noticias/oficina-en-casa-guia-para-la-higiene-postural
https://tizianni.com/blogs/noticias/oficina-en-casa-guia-para-la-higiene-postural
mailto:cblancosarmiento@yahoo.com
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consentimiento aprobado de parte del
Director de la Escuela de Ciencias y de las
Comunicaciones. En efecto, se les aplicd mia
on line el Cuestionario Nordico, herramienta
utilizada para identificar diagnostico
ergonomico sobre molestias o desorden

musculoesquelético.

Actividades

Charla informativa sobre Higiene
Postural mediante video y diapositivas

Tiempo aproximado de la charla:
30 minutos

Ejercicios sobre pausas activas

para cada region de miembros superiores €
inferiores, acorde a los resultados de la

investigacion

Tiempo aproximado: 30 minutos

Participantes: grupo de empleados
participantes de la encuesta

Recursos audiovisuales: video y
diapositivas
https://www.youtube.com/watch?v=habRv
GCOj0s

Alianzas estratégicas :
Coordinador SST UNIPAZ, delegado
aseguradora adscrita a UNIPAZ

https://cinfasalud.cinfa.com/p/higie
ne-postural/

Desarrollo de las actividades
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Actividad 1. Se inicia la charla con
esta pregunta ;Qué postura correcta se debe

mantener al estar sentado?

Respuesta: Sentarse lo mas atras
posible en la silla y que muslos y caderas
queden bien apoyados. (observar las
imagenes abajo). Mantener la espalda
erguida y bien alineada, apoyada firmemente
contra el respaldo (si es necesario, emplear
un cojin en la zona lumbar si el respaldo no
se ajusta en esta zona). Los talones y las
puntas de los pies deben estar apoyados en el
suelo y, si es posible, se ha de usar un
reposapiés. Las rodillas han de formar un

angulo recto con las caderas.

Al trabajar frente a una mesa, debe
quedar proxima a la silla. También ha de
estar a la altura adecuada, de manera que, al
apoyarse en ella, el brazo y el antebrazo
formen un angulo de noventa grados. En
caso de usar ordenador, el monitor debe estar

situado a la altura correcta -de manera que la


https://www.youtube.com/watch?v=habRvGCOj0
https://www.youtube.com/watch?v=habRvGCOj0
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mirada se mantenga alineada con la mitad de
la pantalla hacia abajo-. El teclado debe
permitir apoyar los antebrazos en la mesa.

https://cinfasalud.cinfa.com/p/higiene-

postural

Idealmente, la silla debe ser
giratoria y tener respaldo regulable. Cambiar
frecuentemente de posicion y cada cierto
tiempo levantarse y hacer un paseo breve.
Estirar los musculos suavemente cada cierto
tiempo. Relajar los hombros de forma que no
se encorve la espalda ni girar demasiado

hacia atras.

93

Clinica MTS
https://www.clinicamts.com/higiene-
postural-fisioterapia/

45 - 55 em

https://www.fisiofocus.com/es/articul
o/mejora-tu-higiene-postural-ante-el-
ordenador-en-cinco-pasos

Actividad 2. Pausas activas

Minsalud (2023), aporta la siguiente
informacion al respecto: Son sesiones de
actividad fisica desarrolladas en el entorno
laboral, con una duracién continua minima
de 10 minutos .Puede iniciar con ejercicio

cardiovascular, luego, fortalecimiento


https://cinfasalud.cinfa.com/p/higiene-postural
https://cinfasalud.cinfa.com/p/higiene-postural
https://www.clinicamts.com/higiene-postural-fisioterapia/
https://www.clinicamts.com/higiene-postural-fisioterapia/
https://www.fisiofocus.com/es/articulo/mejora-tu-higiene-postural-ante-el-ordenador-en-cinco-pasos
https://www.fisiofocus.com/es/articulo/mejora-tu-higiene-postural-ante-el-ordenador-en-cinco-pasos
https://www.fisiofocus.com/es/articulo/mejora-tu-higiene-postural-ante-el-ordenador-en-cinco-pasos
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muscular y mejoramiento de la flexibilidad
buscando reducir el riesgo cardiovascular y
las lesiones musculares por sobreuso
asociados al desempefio laboral. Dichos
ejercicios promueven la actividad fisica,
como habito de vida saludable, por lo cual se
deben desarrollar programas educativos
sobre la importancia y los beneficios de la

actividad fisica regular.

El siguiente paso es iniciar con
gjercicios para cada uno de los miembros
que implicados en lesiones o molestias

musculo esqueléticas

Cuello

0l
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. Q-
&
© e”‘@

d &
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"lr
e

https://es.123rf.com/photo 18372220

6_mujer-haciendo-neck-rolls-para-estirar-

los-m%C3%BAsculos-del-cuello-antes-de-

94
un-

entrenamiento.html?vti=nzf1b6y5cc4a43bué

s-1-3

https://mariayury.files.wordpress.co

m/2013/10/1309944829 223863024 1-

fotos-de-curso-de-pausas-activas.jpg

Manos y Codos
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Sintesis de Conclusiones y Recomendaciones

Terminado el proceso de investigacion formativa, se colige con precision los aportes de
Alvarado y Bueno (2019), respecto al origen del desorden musculo-esquelético (DME)
observado en los trabajadores administrativos de UNIPAZ. Para lograr los dos primeros
objetivos, se utilizaron dos herramientas: la primera, el Cuestionario Nordico, avalado por
Kourink , Jonsson y Kilbom (1987) de forma répida y sencilla este cuestionario estandarizado,
detectd y analizar los sintomas musculoesqueléticos; identificando identificar los riesgos
biomecéanicos como molestias, con calificacion de leve, intermedia, fuerte y muy fuerte, segun
posturas ergondmicas indebidas reportadas en cada puesto de trabajo administrativo observado
con el siguiente resultado: Leve: hombro  columna dorsal, mufeca, rodilla, brazos, cuello,
cadera, piernas; Intermedia Cuello, espalda dorsal, lumbar, hombro, mufieca, rodilla, piernas,
cadera; Fuerte espalda dorsal y lumbar, piernas, tobillos y hombro; muy fuerte: espalda lumbar,
cuello, rodillas, tobillos. El Método RULA, se aplico para el segundo objetivo Diego-Mas,
(2015), indica que, a partir de este método se realizan mediciones angulares sobre las posturas
que adopte el individuo durante su jornada laboral, se pudo evidenciar, mediante observacion
directa y toma de registro fotografico, las diferentes posiciones ergonoémicas indebidas, que el
método RULA permitid6 comparar y evaluar la puntuacion asignada para cada uno de los
miembros superiores e inferiores, llegando a necesitar de la recomendacion 2, segun se muestra

en la tabla 9, que indica que, si la puntuacion final es 3 o 4 pueden requerirse cambios en la tarea;
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es conveniente profundizar en el estudio. El tercer objetivo, permitiod estructurar la propuesta
basada en capacitacion sobre higiene postural y pausas activas. Por lo anterior, se recomienda

aplicar la propuesta para controlar los desdrdenes musculoesqueléticos hallados en trabajadores

Administrativos UNIPAZ.



