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Resumen ejecutivo

La empresa Inversiones H & R Ltda., ubicada en Tenjo, Cundinamarca, tiene 11
afios de trayectoria dedicandose a la comercializacion de viveres, rancho, licores, frutas y
abarrotes, mediante su establecimiento comercial Autoservicio Mercatodo. Las labores
operativas de la empresa son empacado, almacenamiento, manipulacién de alimentos en
neveras abiertas, manipulacion de alimentos en congeladores, facturacién en puntos de
pago, descargue de mercancia, las cuales se constituyen en actividades que pueden generar
un mayor riesgo en los trabajadores de sufrir desordenes musculo esqueléticos o

complicaciones de salud.

El objetivo de la presente investigacion es formular un programa de intervencion
que disminuya los desérdenes musculo esqueléticos, en los trabajadores de la empresa
Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca todo en el municipio de Tenjo, a partir de los

procesos de induccion, y durante el desarrollo laboral.

El presente estudio corresponde a una investigacion de tipo descriptivo de corte
transversal, con metodologia cuantitativa, se realizo la aplicacion de una encuesta
estructurada utilizando el Cuestionario Nordico Estandarizado y a partir del anélisis se
evidencio la prevalencia a nivel osteomuscular derivados de las actividades diarias

realizadas.

Al evaluar los sintomas musculo esquelético por medio del Cuestionario Nérdico, se

encuentra que el 55% de la poblacién manifestd haber presentado alguna molestia en region
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dorso lumbar, seguida de un 20% con sintomatologia en el cuello, el 10% de hombros, el
10% de codo o antebrazo, el 5% de mufieca 0 mano, en cuanto al tiempo de evolucion con
molestias o dolor, menor a 6 meses 0 mayor a 6 meses, se evidencia que presentan un
periodo de evolucion mayor de 6 meses con dolor en segmentos como mano y mufieca en
un 100% el hombro con un 80%, codo y antebrazo 75% evidencidndose una cronicidad de
estas patologias. A partir de ello se plante6 la formulacion de un programa de intervencion
y entregable “Promocion y prevencion de DME (Desordenes Musculo esqueléticos)”;
donde se tendré en cuenta el informe de resultado de exdmenes ocupacionales, ademas de la
continuacidn del seguimiento periddico anual, a los trabajadores, la empresa dara
capacitaciones en: habitos saludables, gimnasia laboral pausas activas, higiene postural,
todo empleado que se retire de la empresa se le practicard un examen médico ocupacional
con énfasis en espalda y miembros superiores, y columna vertebral, los resultados de este

deben ser comparados con los de la valoracién de ingreso para evaluar.

Palabras clave: Desordenes musculos esqueléticos, prevalencia, programa, factores

asociados, supermercado Mercatodo, dolor.
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Introduccion

Todos los trabajadores en algin momento de su desempleo laboral,
independientemente del area en el cual desarrollan su trabajo pueden presentan desordenes
musculo-esqueléticos (DME), asociados a multiples factores, los cuales generan
ausentismos laboral, incapacidades, y esto lleva a disminucion de la productividad de la

empresa.

En Colombia, el Informe de Enfermedad Profesional 2003-2005, adelantado por el
Ministerio de la Proteccion Social, reporta que la primera causa de morbilidad profesional
diagnosticada entre 2001 y 2004 compromete de manera gradual el sistema musculo-
esquelético, siendo los DME el tipo de patologia méas frecuentemente diagnosticada.

(Ministerio del trabajo, 2014).

El presente trabajo busca identificar los desérdenes musculo-esqueléticos y los
factores asociados en los trabajadores del supermercado Merca todo. Para ello se realizo la
aplicacion de una encuesta estructurada utilizando el Cuestionario Nordico Estandarizado
para identificar la presencia de sintomatologia dolorosa en los diferentes segmentos

corporales.

El anélisis de los resultados permitio establecer los segmentos corporales que
presentan mayor frecuencia de sintomatologia que llevan a la prevalencia de DME y asi

esta forma generar una propuesta de formulacion de programa de promocién y prevencion,
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para mejorar la salud y disminuir riesgo de desarrollar la enfermedad, de quienes

desarrollan su actividad laboral en esta empresa.
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1. Problema

1.1 Descripcion del problema

Entre los principios de la accidn preventiva, la Ley 31/1995 de Prevencion de

Riesgos Laborales establece, en su articulo 15, que las empresas deberan:

Adaptar el trabajo a la persona, en particular en lo que respecta a la concepcion de
los puestos de trabajo, asi como a la eleccion de los equipos y los métodos de trabajo y de
produccion, con miras, en particular, a atenuar el trabajo monotono y repetitivo y a reducir

los efectos del mismo en la salud. (Ministerio del trabajo, 2014).

En Colombia, el Informe de Enfermedad Profesional 2003-2005, adelantado por el
Ministerio de la Proteccion Social, reporta que la primera causa de morbilidad profesional
diagnosticada entre 2001 y 2004 compromete de manera gradual el sistema musculo-
esquelético, siendo los DME el tipo de patologia més frecuentemente diagnosticada.

(Ministerio del trabajo, 2014).

El mas frecuente e importante campo de investigacion que ha tenido la ergonomia,
ha sido el estudio del desempefio humano frente a las exigencias biomecanicas (postura,
fuerza, movimiento) que demandan los puestos de trabajo a la poblacion econémicamente
activa, cuando estos requerimientos sobrepasan la capacidad de respuesta del individuo o
no hay una adecuada recuperacién bioldgica de los tejidos, este esfuerzo puede asociarse
con el origen o la presencia de Desérdenes Musculo Esqueléticos relacionados con el

trabajo. (Ministerio de Proteccion Social, 2011).


https://www.imf-formacion.com/masters-oficiales/master-prevencion-riesgos-laborales-prl
https://www.imf-formacion.com/masters-oficiales/master-prevencion-riesgos-laborales-prl
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Factores como son las actividades repetitivas y de fuerza, la carga muscular, la
postura inadecuada del cuerpo, sobre esfuerzo de las actividades laborales o caracteristicas
fisicas como son el peso, talla, sexo, edad, desarrollo muscular, estado de salud, aptitud
fisica para la ejecucion de tareas especificas, condicionamiento fisico, ejercicio inadecuado,
ropa inadecuada, o condiciones del entorno como son, ruido, humedad, iluminacion,
temperaturas extremas, llevan a desarrollar desérdenes musculo esqueléticos que generan

limitaciones, discapacidades e incapacidades laborales.

Segun (Guia de Atencion Integral Basada en la Evidencia para Hombro Doloroso
relacionado con factores de riesgo en el trabajo , 2006). El seguimiento realizado a los
diagnosticos de enfermedad profesional, durante el periodo comprendido entre los afios
2001 a 2005, permite llegar a las siguientes conclusiones: a) se consolida el sindrome del
conducto carpiano como la primera causa de morbilidad profesional en el régimen
contributivo. Dicha patologia paso de representar el 27% de todos los diagnosticos en el
afio 2.001, a representar el 32% de los diagnosticos realizados durante el afio 2.004,
presentando una tendencia continua al incremento; b) el dolor lumbar continua siendo la
segunda causa de morbilidad profesional reportada por las EPS, su porcentaje se
incrementd entre el afio 2.001 al 2.003, pasando de 12% al 22% Yy se redujo en el afio 2.004
cuando represento el 15% de los diagndsticos. Lo anterior, tal vez se puede explicar debido
al aumento de otro diagndstico relacionado: los trastornos de disco intervertebral, los cuales
se han incrementado de manera notable durante los afios 2.003 y 2.004; c) la sordera
neurosensorial ocupo el tercer lugar durante los afios 2.001 a 2.003, pero en el afio 2.004
fue desplazada al cuarto lugar por los trastornos de disco intervertebral, los cuales se

triplicaron al pasar de 3% durante el afio 2.002 a 9% durante el afio 2.004; y d) tres
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diagndsticos merecen destacarse por su tendencia continua al incremento durante los afios
2.002 a 2.004, ellos son sindrome de manguito rotador, epicondilitis y tenosinovitis del

estiloides radial.

La empresa Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca todo, ubicado en el
municipio de Tenjo, Departamento de Cundinamarca es una empresa dedicada al comercio
al por mayor y por menor de viveres, rancho, licores y fruver, con 11 afios de trayectoria en
el mercado. Los Riesgos en el area operativa de la empresa Inversiones H&R Ltda.
Autoservicio Mercatodo, son almacenamiento, empacado, manipulacion en neveras
abiertas, manipulacién de congeladores, caja, descargue de mercancia, los cuales constituye
una de las ocupaciones por las cuales los trabajadores tienen un mayor riesgo a la hora de

sufrir un trastorno masculo esquelético, o complicaciones en la salud.

Entre los factores relacionados con la carga fisica en estos puestos, se destaca la alta
repetitividad de movimientos y el ritmo de trabajo que en ocasiones se debe soportar, la
postura estatica y el manejo de pesos que a veces llegan a ser excesivos, los horarios
extendidos, que acumulativamente pueden llegar a ser un problema para la salud ya que no
existe la adecuada recuperacion muscular durante la jornada laboral, pausas activas, o
programas establecidos que prevengan dafios o lesiones en los trabajadores debido a las
labores con las que se debe cumplir diariamente. Por eso se formulan medidas preventivas
necesarias para preservar la salud y el bienestar de dichos trabajadores, ademas de mantener
la productividad en la empresa, disminuyendo las incapacidades laborales por parte de los

empleados.
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La Estrategia Iberoamericana de Seguridad y Salud en el Trabajo 2010-2013,
refrendada por la XIX Cumbre Iberoamericana de Jefes de Estado y de Gobierno celebrada
en Estoril, Portugal, en diciembre de 2009, la cual se constituye en un instrumento basico
para establecer de forma consensuada el marco general en que se desarrollen las politicas
de seguridad y salud en la region a mediano y largo plazo, ademas de constituir un
compromiso para acercarse a las politicas de prevencion y proteccion frente a los riesgos
laborales, que garanticen progresivamente el mejoramiento continuo de las condiciones de

trabajo. (trabajo, 2013)

1.2 Pregunta de investigacion

¢ Como formular una propuesta -con las medidas preventivas que lleven a la
minimizacién de factores de riesgo, generados por el deterioro musculo esquelético en los
trabajadores del area operativa la empresa Inversiones H&R Ltda.-Autoservicio Merca todo

en el municipio de Tenjo?
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2. Objetivos
2.1 Objetivo general

Formular un programa de intervencién que disminuya los desordenes musculo
esqueléticos, en los trabajadores de la empresa Inversiones H&R Ltda. Autoservicio
Mercatodo en el municipio de Tenjo, a partir de los procesos de induccién, y durante

desarrollo laboral.

2.2 Objetivos especificos

» Evaluar la prevalencia de los trabajadores a través de la aplicacion de una encuesta
estructurada utilizando el Cuestionario Nordico Estandarizado, con el fin de
identificar las posibles lesiones musculo esqueléticos en los trabajadores del area
operativa de la empresa Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Mercatodo en el

Municipio de Tenjo.

» Formular un programa de intervencion, dentro de las politicas de la empresa y de la
normatividad vigente en materia de salud laboral con el fin de mitigar, prevenir y
disminuir- incapacidades generadas por los desérdenes musculo esqueléticas, en los
trabajadores de la empresa Inversiones H&R Ltda. — Autoservicio Mercatodo en el

municipio de Tenjo.
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3. Justificacion

El presente estudio, busca identificar y describir la sintomatologia musculo
esquelética del personal del area operativa, la cual no se ha evaluado en la empresa
Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca todo; ademas de relacionar los factores de
riesgo encontrados en el puesto de trabajo. Es asi como se podré prevenir la prevalencia en
de los DME encontrados, mediante la intervencién de la empresa a través del programa de
promocion y prevencion propuesto. Es relevante para la empresa més alla del cumplimiento
de la norma, que se realice una oportuna intervencién para mejorar dichas condiciones

laborales, reducir las incapacidades, y promover la salud de los trabajadores.

De acuerdo con el informe Fasecolda; la enfermedad de Quervain (7,5%), Sindrome
de manguito rotatorio (7,5%), epicondilitis (5,5%), lumbago no especificado (5,1%) y
bursitis de hombro (1,9%). (Guisa, 2014). Los trabajadores de la empresa estan expuestos a
multiples lesiones musculo esqueléticas, asociadas al desarrollo propio de su trabajo, se
optd por la aplicacion de una encuesta estructurada utilizando el Cuestionario Noérdico
Estandarizado, el cual nos permite identificar estos factores de riesgo, y asi disminuir las
molestias musculo esqueléticas de los empleados del area operativa empresa Inversiones

H&R Ltda. Autoservicio Merca todo.

Con los datos obtenidos la empresa puede hacer un abordaje efectivo -a los
trabajadores, desde la promocién de la salud y prevencion de la enfermedad, —a traves de la
identificacion de las situaciones que pueden generar multiples lesiones musculo

esqueléticas. De alli la importancia de identificar y evaluar los riesgos, con el fin de
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adoptar medidas preventivas que disminuya complicaciones a corto y a largo plazo. La
empresa debe desarrollar programas integrales y permanentes de gestion de riesgos
laborales segln la ley, los cuales favorecen a los trabajadores y demas personas
involucradas con la empresa, esta tiene multiples ventajas como, reduccion costos
relacionados con lesiones, evitar repeticion de accidentes, reducir el tiempo perdido por

interrupcion del trabajo, reducir tiempos disponibles de produccién.

La falta de formulacion del programa de prevencion y promocion para disminuir
desordenes musculo esqueléticos en los trabajadores de la empresa, motivan a la
realizacion del presente estudio, en el que se busca identificar la causa de la sintomatologia
musculo esquelética del personal del area operativa de la empresa, de acuerdo a esto, se va

a utilizar la herramienta estandarizada como es el cuestionario Nordico. (valencia, 2018).

Si este estudio no se realiza, no se puede precisar si existe 0 no relacién entre la
sintomatologia musculo esquelética de los trabajadores de la empresa Y los factores de
riesgo como son carga fisica extrema, repetitividad de movimientos, postura estética,
horarios extendidos, lo cual no permitiria realizar una intervencion realmente efectiva en

los puestos de trabajo y cumplir con la normatividad exigida por el gobierno Nacional.

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) calcula que cerca del 8% de la
poblacién trabaja méas de 12 horas diarias y 2,5 millones de personas mueren al afio por
algun malestar profesional. En el pais, cerca de 425 padecimientos estan reconocidos por el

Decreto 1477 de 2014. En Colombia, datos de Fasecolda muestran que en 2013 se
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registraron 10.246 enfermedades laborales calificadas. Las lesiones musculo esqueléticas
representan casi el 90% de padecimientos; se destacan la tendinitis en hombros, codos y

manos, sindrome de tanel del carpo y dolores de espalda. (trabajo, 2013).

Dentro de los DME que se presentan con mayor frecuencia se encuentran a nivel de
la columna cervical la Cervicalgia que se puede clasificar; en el dolor cervical que se
irradia al brazo es conocido como Cervicobraquialgia, y el dolor irradiado que sigue la
distribucion de una raiz nerviosa, conocido como radiculopatia cervical. (Maehlum, 2007,
p. 107). A nivel de la columna lumbar, la alteracion mas frecuente y con mayor
prevalencia, dada por la adopcion de posturas forzadas, movimientos bruscos de flexion y
extension, y el levantamiento manual de cargas de forma incorrecta es el dolor lumbar
inespecifico Lumbago. (Guia de Atencidn Integral Basada en la Evidencia para Hombro

Doloroso relacionado con factores de riesgo en el trabajo , 2006).

Al equipo realizador del estudio y proponente, les brinda como estudiantes una
comprension del Sistema de Riesgos Laborales en el marco del Sistema Integral de
Seguridad Social Colombiano, permitiendo una oportunidad de aportar estratégicamente la
solucion a una necesidad y problematica existente en la empresa Inversiones H&R Ltda.
Autoservicio Mercatodo, formulando un programa de promocion y prevencion de la salud
en los trabajadores del area operativa interviniendo oportunamente; y reduciendo en esta
poblacion complicaciones en la salud a nivel osteomuscular a corto y largo plazo,
implementando el programa se establece una oportunidad de mejora en la empresa en su

direccidn, y su gestion.
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4. Marco de referencial

4.1.Marco tedrico

En Colombia, un estudio realizado por el Instituto de Seguros Sociales en 1997,
sobre el sindrome del tunel carpiano en 248 trabajadores de diferente actividad econémica,
mostro una prevalencia del 20,9 %, en primer lugar en el sector de alimentos, seguido por
el sector de las flores. En un estudio del perfil epidemiolégico de una Administradora de
Riesgos Profesionales en 1998, se encontrd que en las empresas de méas de 60 trabajadores,
el 29 % de ellos estaban sometidos a sobre-esfuerzo y el 51 % a posturas inadecuadas en su
labor se ha estimado que la incidencia de algunas enfermedades ocupacionales, entre las
que figuran las lesiones musculo esqueléticas, presentaron una incidencia de 68.063 casos
en 1985y llegaron a los 101 645 casos en el 2000. (Vernaza-Pinzénl & Sierra-Torresl,

2002).

En relacién con el trabajo, se ha evidenciado que los des6rdenes musculo
esqueléticos generan el mayor porcentaje de ausentismo laboral en el mundo. Los mas
frecuentes se relacionan con dolores en cuello, en hombros, codos, mufiecas y en la parte
baja de la espalda, dependiendo esto del tipo de trabajo y de factores como la manipulacion
manual de cargas, la adopcion de posturas forzadas, movimientos repetitivos y exposicion a

vibraciones. (Francisco Jose Tafur Sacipa, 2006).

Segun las (Guia de Atencion Integral Basada en la Evidencia para Hombro

Doloroso relacionado con factores de riesgo en el trabajo , 2006), Cuando existe una
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alteracion en el funcionamiento de algunas de las estructuras del sistema musculo
esquelético se genera, lo que se conoce como DME la cual comprende todas aquellas
entidades comunes y potencialmente incapacitantes, pero que aun asi son prevenibles y que
comprenden un amplio nimero de entidades clinicas especificas las cuales incluyen
enfermedades de los musculos, tendones, vainas tendinosas, sindromes de atrapamiento

nervioso, alteraciones articulares y neurovasculares.

Dependiendo del entorno el cuerpo se comporta y se adapta de una manera
particular, el cuerpo humano tiene una capacidad de resistencia, proporcional a maltiples
factores, entre ellos la edad, el sexo, el peso, capacidad fisica, entre otros, de ahi la

importancia de conocer el funcionamiento del sistema musculo esquelético.

El sistema musculo esquelético es uno de los mas grandes del cuerpo humano en
extension, se encarga de brindar proteccion, soporte y movilidad al mismo, estd compuesto
por dos componentes: 6seo y muscular. El primero de ellos, hace referencia a los huesos
gue a su vez se cohesionan formando estructuras articulares mdéviles. Para permitir una
adecuada adherencia entre hueso y hueso se encuentran los ligamentos, estructuras de tejido
conectivo que los hace fuertes y poco flexibles con el fin de unir, estabilizar y permitir el
movimiento de las estructuras dseas en direcciones anatémicas naturales impidiendo

lesiones. (Zinchenko & Munipov, 1985)

En el segundo componente se encuentran los musculos; y los tendones, los primeros

estan conformados por estructuras fisioldgicas en su interior que permiten que se genere
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una contraccion muscular, y dependiendo de la fuerza tensil a la cual se ven sometidos, el
cual contribuye a explicar fenGmenos o alteraciones que suceden en el cuerpo humano con
la ejecucion de tareas simples y complejas. (Zinchenko & Munipov, 1985). Por ello se
pretende evaluar el desgaste muscular que se realiza con las diferentes labores repetitivas

en los trabajadores, que les ocasiona lesiones o incapacidades.

Al hablar del dolor causado como resultado de una alteracion musculo esquelética
es importante tener en cuenta las caracteristicas de este, localizacion, es decir, la zona del
cuerpo donde se percibe la sensacién dolorosa; si la manifestacion de éste es punzante,
quemante, u hormigueo; la intensidad, la frecuencia, entendiendo ésta como el nimero de
veces en los cuales se ha percibido el dolor, y la exacerbacion, refiriendose a aquellas
circunstancias que generan que el dolor aumente. Para medir el dolor se utiliza . La Escala
Numérica (en): esta escala numerada del 1-10, donde 0 es la ausencia y 10 la mayor
intensidad, el paciente debe seleccionar el nimero que mejor evalla la intensidad del

sintoma. (Melzack, 2012).

Se debe tener en cuenta que existen varios factores asociados para desarrollar
desordenes musculo esqueléticos, entre los cuales se encuentran (osteomusculares., 2018)
1. Postura: Es la relacion que guardan entre si las diferentes partes del cuerpo
humano. Se define como la destreza relativa del cuerpo para adoptar diferentes
posiciones de las articulaciones en momento determinado.
2. Movimientos Repetitivos. Desplazamientos que realizan los diversos

segmentos corporales al desarrollar una actividad. Tienen factores que los
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agravan o los hacen més nocivos. “Movimientos continuos que se mantienen
durante un tiempo determinado dentro de la jornada laboral implicando la accion
de musculos, huesos, articulaciones y los nervios de una segmento corporal
provocando fatiga muscular.

Repetitividad: nimero de repeticiones en la unidad de tiempo.

Aspecto dimensional del puesto de trabajo: Son todas aquellas caracteristicas
dinamico-espaciales del puesto de trabajo que permiten la intervencion de los
diversos segmentos corporales del individuo, asi como los elementos del aspecto
dimensional del puesto de trabajo.

Carga Fisica: Es la diferencia entre las exigencias del trabajo y la fatiga. Se
mide a partir de indicadores sicologicos y manifestandose a corto plazo como un
accidente de trabajo o se manifestd a largo plazo como enfermedad laboral. La
evaluacion de la carga fisica de trabajo incluye la postura, los movimientos
repetitivos y la aplicacion de fuerzas.

Duracion minima de la exposicion: Namero de horas minimas al dia en que el
trabajador tiene exposicion al factor de riesgo en el ambito laboral.

Tarea: Conjunto de operaciones, considerada como una unidad de trabajo a la
que se puede asignar el inicio y el final, que tiene un tiempo fijo, un método o
procedimiento de trabajo la cual requiere de esfuerzo fisico y mental.

Forma de realizacion de las fuerzas: Un grupo muscular determinado es capaz
de realizar un movimiento, dicha musculatura depende de la postura en que se
encuentre el cuerpo para realizar un mayor o menor gasto energético.

Actividad de trabajo: Conjunto de tareas u operaciones propias de una

ocupacion o labor.
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10. Exigencia de fuerzas excesivas: Las exigencias del puesto de trabajo presumen
una serie de esfuerzos por parte del trabajador con gasto energético segun el
esfuerzo aplicado. Cuando hay carga de trabajo excesiva se produce la fatiga,
generando agotamiento fisico del individuo. Los Trastornos Musculo-
Esqueléticos causados por traumatismo acumulativo son lesiones o dafios a los
tejidos corporales que se han ido desarrollando con el paso del tiempo por

diversas fuerzas externas.

4.1.1. Principales enfermedades
Las lesiones musculo esqueléticas afectan diferentes zonas del cuerpo
generando un patrén de exacerbacion y agudizaciéon que lleva a lesiones
permanentes o a aumentar los periodos de incapacidad, de alli que la importancia
de la identificacion de las principales patologias. Segun (Esa-Pekka Takala and

Kari-Pekka Martimo, 2018):

4.1.2. Trastorno musculo esquelético en el cuello y hombros.
e Sindrome de tension cervical: provoca rigidez en el cuello y molestias en
el trabajo y en reposo.
e Sindrome cervical: proceso degenerativo de la columna que implica un
estrechamiento del disco, causando dafios en las vértebras cervicales y en los
discos intervertebrales. Ademas, produce la irritacion de las terminaciones

nerviosas.
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e Torticolis: estado de dolor agudo y rigidez del cuello que puede ser
provocado por un giro brusco del cuello. Mantiene al cuello inclinado e
impide el giro de la cabeza.

e Hombro congelado: incapacidad de la articulacion del hombro, causada por
inflamacion o herida, que se caracteriza por una limitacion de la abduccion y
rotacion del brazo. La causa principal es el desgaste de la capsula de los

ligamentos debido a una inmovilizacion prolongada del hombro.

4.1.3. Trastorno musculo esquelético en los brazos y el codo.

Epicondilitis: es una inflamacion del periostio y los tendones en las proyecciones
del hueso (céndilo) del brazo, en la parte posterior del codo.

Epitrocleitis: es la inflamacion de los tendones que flexionan y prona la mano en su
origen, a nivel del relieve que existe en la cara interna del codo llamado epitroclea.
Sindrome del pronador redondo: aparece cuando se comprime el nervio mediano
en su paso a traves de los dos vientres musculares del pronador redondo del
antebrazo.

Sindrome del tunel radial: aparece al atraparse periféricamente el nervio radial,
originando por movimientos rotatorios repetidos del brazo.

Tenosinovitis del extensor: originados por movimientos rotatorios repetidos del
brazo. Bursitis del codo: se produce generalmente en el trabajo de oficinista cuando

se apoyan mucho los codos.
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4.1.4. Trastorno musculo esquelético en la mano y la mufieca.

Sindrome de De Quervain: es un caso especial de tenosinovitis que aparece en los
tendones abductor corto y extensor largo del pulgar, que comparten una vaina
comun. Los sintomas son dolor localizado en el dorso de la mufieca junto a la base
del pulgar, el dolor aumenta cuando tratamos de guardar el pulgar bajo el resto de
dedos flexionados, es decir, de cerrar el pufio.

Sindrome del tinel carpiano: se produce por la compresion del nervio mediano a
su paso por el tanel del carpo. El tanel carpiano es un canal o espacio situado en la
mufieca por el cual pasan los tendones flexores de los dedos y el nervio mediano.
Sindrome del escribiente: trastorno neuroldgico que produce temblor y
movimientos incontrolados que pueden alterar las funciones de la mano que

requieren alta precision y control, notdndose especialmente en la escritura.

4.1.5. Trastorno musculo esquelético en la columna vertebral.

Hernia discal: desplazamiento del disco intervertebral, total o en parte, fuera del
limite natural o espacio entre ambos cuerpos vertebrales.

Dorsalgia: puede localizarse a nivel de cualquier segmento dorsal. Se manifiesta
por dolor que a veces se irradia en sentido anterior, con manifestaciones que
simulan patologias toracicas organicas.

Lumbalgia aguda: se caracterizan por dolor mas o menos intenso en las regiones

lumbares o lumbosacras, que a veces irradia hacia la nalga y la cara posterior del
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muslo por uno o por ambos lados. Se presentan de forma aguda generalmente
debido a un sobreesfuerzo.

Lumbalgia crénica: hay casos en los que el dolor en la zona lumbar aparece
gradualmente, no alcanza el grado e intensidad de la forma aguda, pero persiste
practicamente de forma continua.

Lumbo ciatalgias: la hernia de disco se produce entre la cuarta y la quinta vértebra
lumbar o bien entre la quinta y el sacro. El dolor esta causado por una presion en el
nervio ciatico Se inicia en la region lumbosacra y se irradia a lo largo de la cara
posterior o externa del muslo y de la pantorrilla hasta el pie y los dedos.

Cifosis: curvatura anormal con prominencia dorsal de la columna vertebral. (Esa-

Pekka Takala and Kari-Pekka Martimo, 2018).
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Figura 1: Desordenes musculo esqueléticos.

Fuente: (Arevalo, 2018)
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4.2 Estado del arte

La Organizacion Internacional del Trabajo establece que las consecuencias de la
sobrecarga muscular en las actividades laborales dependen del grado de carga fisica que
experimenta un trabajador en el curso de un trabajo muscular, del tamafio de la masa
muscular que interviene, del tipo de contracciones (estaticas o dinamicas), de la intensidad
y de caracteristicas individuales. Mientras la carga de trabajo muscular no supere la
capacidad fisica del trabajador, el cuerpo se adaptaré a la carga y se recuperara al terminar
el trabajo. Si la carga muscular es elevada (aplicacion de fuerzas, posturas inadecuadas,
levantamiento de pesos y sobrecargas repentinas) se producira fatiga por una determinada
tarea o durante una jornada laboral, se reducira la capacidad de trabajo y la recuperacion

sera lenta. (Arenas, 2013)

Al agrupar los diagndsticos por sistemas, se observa que el sistema musculo
esquelético es el méas afectado y segun el reporte de accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales del Ministerio de Proteccion Social, se observa el incremento constante de los
desordenes musculo esqueléticos de origen ocupacional, los cuales pasaron del 65% en el
afio 2001, al 82% de todos los diagnosticos en el afio 2002. (Ministerio de Proteccion

Social, 2011)
4.3.Marco juridico

(Colombia R. d., 2012) Decreto ley 1295 de 1994, en su articulo 11 define

enfermedad profesional como «todo estado patoldgico permanente o temporal que
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sobrevenga como consecuencia obligada y directa de la clase de trabajo que desempefia el
trabajador, o del medio en que se ha visto obligado a trabajar y que haya sido determinada
como enfermedad profesional por el Gobierno Nacional.» De esta definicion se puede
concluir que para configurar una enfermedad profesional de acuerdo con la legislacion
colombiana, se necesitan por lo menos cuatro elementos. El primero de ellos, que exista un
dafio a la salud del trabajador, es decir, un estado patoldgico demostrable clinicamente. El
segundo elemento se refiere a la relacion de causalidad («consecuencia obligada y
directa»). El tercer elemento esté relacionado con las condiciones de exposicion al factor de
riesgo laboral responsable del dafio a la salud (clase de trabajo o del medio); y el cuarto
elemento, «que haya sido determinada como enfermedad profesional por el Gobierno
Nacional», se refiere a que dicha enfermedad debe estar contemplada en la tabla de

enfermedades profesionales.

La Ley 100 de 1993 produce una reforma a la seguridad social, creando el Sistema
de Seguridad Social Integral, el cual esta conformado por los regimenes generales de
pensiones, salud y riesgos profesionales. Los tres regimenes conceden derechos y
beneficios cuyo objetivo principal es proteger a los ciudadanos de las contingencias que
puedan afectar su calidad de vida. Estos beneficios son diferentes en funcion del origen

comun o profesional del evento de salud. (Colombia, 1993).

Decreto 1072 de 2015 « Por medio del cual se expide el Decreto Unico

Reglamentario del Sector Trabajo» (Trabajo, 2014)
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Resolucion 2844 de 2007 (Agosto 16) Por la cual se adoptan las Guias de Atencion
Integral de Salud Ocupacional Basadas en la Evidencia. EI Ministro de la Proteccion
Social, en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el literal a) del
articulo 83 de la Ley 92 de 1979 y los numerales 6 y 12 del articulo 2° del Decreto 205 de

2003. (Betancourt., 2007)

Considerando: Que la politica publica para la proteccion de la salud en el mundo
del trabajo, formulada en el afio 2001, por el entonces Ministerio de Trabajo y Seguridad
Social, hoy Ministerio de la Proteccion Social, tiene como objetivo fundamental mejorar las
condiciones de trabajo para la poblacion laboral del pais; que el Plan Nacional de Salud
Ocupacional 2003-2007, define como una de las actividades estratégicas el disefio, difusion
y aplicacion de Guias de Atencidn Integral Basadas en la Evidencia, para las diez
principales causas de morbilidad profesional; que el informe de enfermedad profesional en
Colombia 2001-2002, publicado por la Direccion General de Riesgos Profesionales del
Ministerio de la Proteccion Social, evidencié que la primera causa de enfermedad
profesional son los desérdenes musculo-esqueléticos merced al sindrome del conducto
carpiano; que el dolor lumbar y la sordera neurosensorial de origen ocupacional, el
sindrome de hombro doloroso, la tenosinovitis del estiloides radial, la epicondilitis medial y
lateral y las hernias de disco intervertebral, son patologias que demostraron incrementos
importantes durante los afios 2003 y 2004 y son de gran impacto en la salud de los

trabajadores. (Betancourt., 2007).
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5. Metodologia

«La Guia Técnica para el anlisis de exposicion a factores de riesgo ocupacional en
el proceso de la evaluacion para la calificacion de origen de la enfermedad profesional».
Extrae que existen variados métodos y técnicas que son utilizados en la evaluacion de los
riesgos relacionados con Desordenes Musculo Esqueléticos en los lugares de trabajo, para
priorizar las intervenciones basado en un referente numérico de calificacion, basado en
cuatro criterios principalmente: Evaluacion de movimientos repetitivos, Evaluacion de
levantamiento y manipulacion de cargas, Organizacion del trabajo y condiciones

ambientales, Evaluacion de posturas. (Strauss, Bogota, de 2009 ).

La metodologia de referencia es la metodologia cuantitativa: Para cualquier campo
se aplica la investigacion de las Ciencias Fisico-Naturales. El objeto de estudio es externo
al sujeto que lo investiga tratando de lograr la maxima objetividad. Intenta identificar leyes
generales referidas a grupos de sujeto o hechos. Sus instrumentos suelen recoger datos
cuantitativos los cuales también incluyen la medicion sistematica, y se emplea el andlisis

estadistico como caracteristica resaltante. (Ferrer, 2018)
5.1. Enfoque y alcance de la investigacion
El presente estudio corresponde a una investigacion de tipo descriptivo de corte

transversal realizado en los trabajadores del area operativa de la empresa Inversiones H&R

Ltda. Autoservicio Merca todo, en el municipio de Tenjo.
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Los estudios descriptivos buscan especificar las propiedades importantes de
personas, grupos, comunidades o cualquier otro fendmeno que sea sometido a analisis
(Dankhe, 1986). Miden y evallan diversos aspectos, dimensiones o componentes del
fendmeno o fendmenos a investigar, desde el punto de vista cientifico, describir es medir.
En un estudio descriptivo se selecciona una serie de cuestiones y se mide cada una de ellas
independientemente, para asi describir lo que se investiga. Pueden integrar las mediciones
de cada una de dichas variables para decir como es y se manifiesta el fenémeno de interés,

su objetivo no es indicar como se relacionan las variables medidas. (Sampieri, 1991).

Los disefios de investigacion transversal recolectan datos en un solo momento, en
un tiempo Unico. Su proposito es describir variables, y analizar su incidencia e interrelacién
en un momento dado es como tomar una fotografia de algo que sucede. (Hdez, 1997). Por
ejemplo, investigar los desérdenes musculo esqueléticos generados en los empleados por
labores repetitivas que lleven laborando un afio con el area operativa de la empresa

Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca todo.
5.2.Poblacién y muestra

De acuerdo con Fracica (1998) Poblacion: es el conjunto de todos los elementos a
los cuales se refiere la investigacion. Se puede definir también como el conjunto de todas
las unidades de muestreo. Una definicion adecuada de poblacion debe realizarse a partir de

los siguientes términos: elementos, unidades de muestreo, alcance y tiempo. (Bernal, 2006)
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La poblacién de estudio se conforma de 20 trabajadores del &rea operativa, de la
empresa Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca todo en el municipio de Tenjo, ya que
son los trabajadores que tienen mayor riesgo de desarrollar DME, por las diferentes labores
que desempefian, los criterios de inclusion son: participacion voluntaria en la
investigacion, estar vinculado a la empresa por un minimo de 12 meses, cumplir con el
horario de 40 horas semanales, cumplir con el 50% de la jornada laboral ejecutando
labores repetitivas. Se consideraron criterios de exclusion el no contar con la firma del
consentimiento informado por los trabajadores encuestados y el diligenciamiento
incompleto de las encuestas. Dichas encuestas fueron disefiadas para que los trabajadores
enfaticen los riesgos a los cuales ellos creen que estan expuestos, enfatizando las mismas en
los posibles riesgos a nivel musculo esquelético ya que no se cuenta con un programa de
prevencion y promocion del personal operativo del de la empresa Inversiones H&R Ltda.

Autoservicio Merca todo en la municipio de Tenjo.

5.3.Instrumentos

Un instrumento de investigacion es la herramienta utilizada por el investigador para
recolectar la informacion de la poblacion seleccionada y poder resolver el problema de la
investigacion, que luego facilita resolver el problema de mercadeo. Los instrumentos estan
compuestos por escalas de medicion. Se considera que los instrumentos es un recurso del
que puede valerse el investigador para acercarse a los fendmenos y extraer de ellos

informacion. Bernardo y Calderero (2000)
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Dentro de cada instrumento pueden distinguirse dos aspectos diferentes: una forma
y un contenido. La forma del instrumento se refiere al tipo de aproximacion que
establecemos con lo empirico, a las técnicas que utilizamos para esta tarea. En cuanto al
contenido, éste queda expresado en la especificacion de los datos concretos que
necesitamos conseguir; se realiza, por tanto, en una serie de items que no son otra cosa que

los indicadores bajo la forma de preguntas, de elementos a observar, etc. (Bernal, 2006)

A los trabajadores de la empresa se les va aplicar una encuesta estructurada
utilizando el Cuestionario Nérdico Estandarizado, para identificar la prevalencia de
desordenes musculo esqueléticos en los trabajadores del area operativa de la empresa
Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca todo. Para la identificacion de los factores
asociados al desarrollo de los desdrdenes musculo esqueléticos, también fueron tenidos en

cuenta factores como edad, peso, talla.

Para tal fin, actualmente se cuenta con diversas herramientas para identificar
morbilidad sentida que tiene relacion con los desérdenes musculo esqueléticos, una de
ellas es el cuestionario nérdico estandarizado que evalla «los sintomas musculo
esqueléticos (molestias, dolores, disconfort o disminucion en la movilidad) y la
consecuencias por un periodo de 12 meses». Aqui también se consigna el grado de dolor
percibido, las actividades que se realizan en la jornada laboral y extra laboral. Este
instrumento tiene una amplia difusiéon mundial, siendo un instrumento validado y con un
alto nivel de confiabilidad en sus resultados en la evaluacion de sintomas musculo

esqueléticos en relacion con dolor. (Kuorinka, 2018). Por lo anteriormente mencionado, es
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importante que al interior de la empresa se desarrolle un programa de intervencion que
busque la promocién de la salud y prevencidon de la enfermedad ante las manifestaciones

de dolor o alteracion que presenten los trabajadores.

5.4.Procedimientos

Un procedimiento consiste en seguir ciertos pasos predefinidos para desarrollar una
labor de manera eficaz. Su objetivo deberia ser Unico y de facil identificacion, aunque es
posible que existan diversos procedimientos que persigan el mismo fin, cada uno con
estructuras y etapas diferentes, y que ofrezcan mas o menos eficiencia. (Definicion. de ,

2018)

Se socializo el instrumento al &rea de gestion humana de la empresa Inversiones
H&R Ltda. Autoservicio Merca todo con el fin de poner en conocimiento los propositos
centrales de la aplicacion de la encuesta a través de la herramienta cuestionario Nordico,

para hacer la recoleccion de la informacion entre el mes de mayo del afio 2018.

Antes de la aplicacion de la encuesta fue explicado el objetivo de la investigacion a
todos los participantes quienes firmaron el consentimiento informado (Anexo 2) donde se
les manifestd que la informacion solicitada en la encuesta era de orden informativa y el
analisis de la misma seria insumo para la formulacién del programa de prevencion y
promocion enfocado a estrategias para disminuir el desarrollo de desérdenes DME en los

trabajadores de la empresa Autoservicio Mercatodo.
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El tiempo estipulado para la aplicacion del instrumento es de 30 minutos, se va a
encuestar 20 trabajadores de la empresa Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca todo
en el municipio de Tenjo. De las encuestas aplicadas, se utilizo el total de las encuestas

para el analisis estadistico y formulacion de resultados.

5.5.Consideraciones éticas

La presente investigacion utilizé un instrumento de recoleccion de informacién en
donde se consignaban datos de orden confidencial y que deben tener un tratamiento
especial. Es por esto que de acuerdo a los aspectos normativos expresados en la Resolucion
8430 de 1993 se firmé por parte de los trabajadores un consentimiento informado, el cual

fue un prerrequisito para ser participante activo de la investigacion. (Salud, 2018).
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Una vez aplicado el cuestionario ndrdico, y teniendo en cuenta el perfil

sociodemogréfico de la empresa, los resultados son los siguientes:

Tabla 1. Distribucion Perfil Sociodemogréfico de la empresa autoservicio Merca todo

Distribucién Perfil Sociodemogréfico de la empresa autoservicio Merca todo

Perfil sociodemografico Supermercado Merca todo.

Edad No Porcentaje
18 - 27 Afos 6 30%

28 - 37 Afios 6 30%

38 - 47 Afios 6 30%

48 - 57 Aos 2 10%
TOTAL 20 100%
Genero No Porcentaje
Femenino 9 45%
Masculino 11 55%
TOTAL 20 100%
Lateralidad No Porcentaje
Diestro 20 100%
Zurdo 0 0%
Ambidiestro 0 0%
TOTAL 20 100%
Indice de masa corporal Porcentaje
Bajo peso 1 5%

Peso normal 8 40%



Sobrepeso 8 40%
Obesidad 3 15%
TOTAL 20 100%
Practica algun deporte Porcentaje
Si 6 30%

No 14 70%
TOTAL 20 100%
Consume Medicamentos Porcentaje
Si 9 45%

No 11 55%
TOTAL 20 100%
Consumo de bebidas alcohdlicas Porcentaje
Si 15 75%

No 5 15%
TOTAL 20 100%
Consumo de Cigarrillo Porcentaje
Si 1 5%

No 19 95%
TOTAL 20 100%

.
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W 18 - 27 Afios
m 28 - 37 Anhos
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Figura 2: Gréfico de Edad de los trabajadores de la empresa Inversiones H & R Ltda. — Autoservicio

Mercatodo

H femenino
B masculino

B TOTAL

|

Figura 3: Gréfico de Genero de los trabajadores de Inversiones H & R Ltda. — Autoservicio

Mercatodo
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Figura 4: Gréfico de lateralidad de los trabajadores de la empresa Inversiones H & R Ltda. -

Autoservicio Mercatodo

M Indice de masa
corporal

M Bajo peso

M Peso normal

1 Sobrepeso

H Obesidad

ETOTAL

Figura 5: Gréfico de indice de masa corporal de los trabajadores de la empresa Inversiones H &

R Ltda. — Autoservicio Mercatodo
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5.6.Andlisis de informacion.

El andlisis de la informacion se realizd mediante la tabulacion cuantitativa de cada
punto en el cuestionario, midiendo asi el niUmero de trabajadores que tengan afectaciones a
nivel osteomuscular y de igual manera determinar qué porcentaje de la poblacion esta
totalmente sano. A partir de lo anterior se orientard un conjunto de sugerencias dirigidas a
aquellas personas que presentan algun tipo de afectacion o sintomatologia, enfocandose en

las dolencias mas comunes el cual realizara la empresa.

Se encuentra que el 45 % de la poblacién es femenina y 55% corresponde a
personal masculino, son personas que comprenden un rango de edad entre los 18 hasta los
57 afios, la escolaridad principalmente el bachillerato, existen varios cargos de desempefio
en la empresa operativos, entre en ellos estan cajeros, empacadores, almacenistas,
bodeguero, las actividades son distintas para cada género, las mujeres trabajan en
actividades empacado, cajeras, auxiliares administrativos y administradoras y los hombres
en su mayoria realizan actividades que implican manejo de cargas, incluyendo transporte y
almacenaje de producto, transporte de insumos en la fase de alistamiento y participan en la
manufactura de producto. Se encuentra que del total de la poblacion encuestada el 100%
del personal lleva més de un afio laborando en la empresa, su miembro superior dominante
en el 100% es diestro, en cuanto a su indice de masa corporal el 5% esta clasificado como
bajo peso, peso normal el 40%, sobrepeso el 40% y obesidad el 15%, realiza algun deporte

solo el 30% y 70 % no realiza ningln deporte.
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El 75% manifiestan ingerir bebidas alcohdlicas con una frecuencia promedio de 1
vez cada 15 dias, el 15% no consume ningun tipo de bebida alcohdlica. El 45% consume

algun tipo de medicamento, el 55% no consume ningun tipo de medicamento.

Un 5% manifiesta fumar minimo un cigarrillo al dia, el 95% manifiesta no fumar.
En cuanto mas factores de riesgo tenga una persona, mayores seran sus probabilidades de
padecer una enfermedad a nivel cardiovascular los trabajadores de la empresa aunque en su
mayoria son personas muy jovenes presentar un alto riesgo cardiovascular ya que no se
fomentan estilos saludables como es el ejercicio periddico, el no consumir cigarrillo o
bebidas alcoholicas, el mantener un peso adecuado para la talla etc. Algunos factores de
riesgo pueden cambiarse, tratarse o modificarse y otros suelen ser hereditarios. Segin la
OMS, el sobrepeso y la obesidad son factores de riesgo para numerosas enfermedades
cronicas, entre las que se incluyen la diabetes, las enfermedades cardiovasculares y el
cancer. (salud, 2018). Lo que se busca es que se modifiquen estos hallazgos encontrados a
través de la recomendaciones dadas en el programa de intervencion, ver Anexo 5. Las
personas evaluadas trabajan un promedio de 8 horas diarias de lunes a sabado, el 80% esta
expuesto a condiciones sedantes, demasiado tiempo de pie y actividades que implican
movimientos repetitivos, también estan expuestos a cambios de temperatura, dado que los

puntos de pago se encuentran ubicados en la entrada del almacén.



Tabla 2. Distribucién por tipo de cargo.

Distribucién por tipo de cargo.

Tipo de cargo No %
Administrativo 8 40%
Operativo 12 60%
Administrador general 1 5%
Auxiliar de caja 4 20%
Auxiliar de administracion 2 10%
Gerente general 1 5%
Jefe Administrativa 1 5%
Operario 8 40%
Practicante Sena lectiva 1 5%
Secretaria 1 5%
Subgerente 1 5%
20 100%
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Figura 6: Grafico de distribucion por tipo de cargo de la empresa Inversiones H & R Ltda. — Autoservicio

Mercatodo
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DESCRIPCION CUELLO HOMBRO DER O 1ZQ| DORSAL/LUMBAR | CODO/ANTEBRAZO DER O 1ZQ | MUNECA/MANO DER O 1ZQ| TOTAL
No. % No % No % No % No %
4 20% 2 10% 11 55% 2 10% 1 5% 20
NO 16 80% 18 90% 9 45% 18 90% 19 95%
TOTAL 20 100% 20 100% 20 100% 20 100% 20 100%
{Desde hace cuanto tiempo?
Ne | % Ne | % No % No % No % |
MENOR A & MESES 3 50% 1 20% =] 75% 1 25% 0 0% 31
MAYOR A 6 MESES 3 50% a4 80% 3 25% 3 75% 4 100%
TOTAL 6 100% S 100% 12 100% 4 100% 4 100%
éHa necesitado cambiar de puesto de trabajo?
Noe | % No % No % No % No % |
sl 1 5% 1 5% 1 5% 1 5% 1 5% 5
NO 19 95% 19 95% 19 95% 19 95% 19 95%
TOTAL 20 100% 20 100% 20 100% 20 100% 20 100%
iHa tenido molestias en los Gltimos 12 meses?
No % No % No % No % No % |
sl 4 20% 1 5% 7 35% 2 10% 1 5% 15
NO 16 80% 19 95% 14 70% 18 90% 19 95%
TOTAL 20 100% 20 100% 20 105% 20 100% 20 100%
{Cuanto tiempo ha tenido molestias en los dltimos 12 meses?
No % No % No % No % No % |
1A7DIAS 2 50% 1 1 5 71% 2 100% 1 100% 15
DE 8 A30 DIAS 1 25% [¢] [¢] 1 14% [0} 0% [0} 0%
MAYQOR A 30 DIAS SEGUIDOS 1 25% [¢] [¢] 1 14% 0 0% 0 0%
SIEMPRE [o] [o] o] o] o] 0 0 0% 0 0%
TOTAL 4 100% 1 100% 7 100% 2 100% 1 100%
¢Cuéanto tiempo dura cada episodio?
No % No [ % No % No % No % [
< A1l HORA 0 0% o] 0% 1 14% 0 0% 0 0% 15
1A 24 HORAS 2 50% o 0% 4 57% 1 50% 0 0%
1 A7 DIAS 1 25% 1 100% 1 14% 1 50% 1 100%
1 A 4 SEMANAS o] 0% o] 0% o] 0% 0 0% 0 0%
> Al MES 1 25% o] 0% 1 14% 0 0% 0 0%
TOTAL 4 100% 1 100% 7 100% 2 100% 1 100%
&Cuanto tiempo estas molestias le han impedido hacer su trabajo en los ultimos 12 meses?
No % No % No % No % No % |
0 DIAS 2 50% o o 5 71% 1 50% 0 0% 15
1A7DIAS 2 50% 1 1 2 29% 1 50% 1 100%
1A 4 SEMANAS o] 0% [¢] [¢] [¢] 0% 0 0% 0 0%
> A1l MES o] o] o] o] o] 0 0 0% 0 0%
TOTAL 4 100% 1 100% 7 100% 2 100% 1 100%
4Ha recibido tratamiento por estas molestias en los Gltimos 12 meses?
No % No % No % No % No % |
Sl 3 75% 1 100% 4 57% 1 50% 1 100% 10
NO 1 25% o] 0% 3 43% 1 50% 0 0%
TOTAL 4 100% 1 100% 7 100% 2 100% 1 100%
¢{Ha tenido molestias en los Gltimos 7 dias?
No % No % No % No % No % [
Ell 2 50% 1 100% 4 57% 1 50% 1 100% 9
NO 2 50% 0 0% 3 43% 1 50% 0 0%
TOTAL 4 100% 1 100% 7 ‘100% 2 100% 1l 100%
No % No Y% No % No % No Y%
1 0 0% o] 0% o] 0% 0 0% 0 0% 15
2 1 25% [s) 0% 2 29% o] 0% o] 0%
3 1 25% o] 0% 3 43% [0} 0% [0} 0%
4 2 50% 1 100% 2 29% 2 100% 1 100%
5 0 0% o] 0% o] 0% 0 0% 0 0%
TOTAL 4 100% 1 100% 7 100% 2 100% 1 100%
No %0 No % No Yo No % No %
POSICIONES SEDENTES CONT 3 75% [s) 0% 4 57% o] 0% o] 0% 15
FUERZA 1 25% o] 0% 3 43% 0 0% 0 0%
MOVIMIENTOS REPETITIVOS o] 0% 1 100% [¢] 0% 2 100% 1 100%
TOTAL 4 100% 1 100% 7 100% 2 100% 1 100%

Figura 7. Prevalencia de sintomas musculo esqueléticos de trabajadores de la empresa

Inversiones H&R Ltda. — Autoservicio Merca todo.
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5.7.Molestias Musculares

Molestias musculares
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Figura 8: Grafico molestias musculares de los trabajadores de la empresa Inversiones H & R Ltda. -

Autoservicio Mercatodo

Al evaluar los sintomas musculo esquelético por medio del Cuestionario Nordico, se
encuentra que el 55% de la poblacién manifest6 haber presentado alguna molestia en region
dorso lumbar, seguida de un 20% con sintomatologia en el cuello, el 10% de hombros, el
10% de codo o antebrazo, el 5% de mufieca 0 mano, en cuanto al tiempo de evolucion con
molestias o dolor, menor a 6 meses o mayor a 6 meses, se evidencia que presentan un
periodo de evolucion mayor de 6 meses con dolor en segmentos como mano y mufieca en
un 100% el hombro con un 80%, codo y antebrazo 75% evidenciandose una cronicidad de
estas patologias. Se ha realizado un 5% de cambios en el sitio 0 puesto de trabajo, lo cual se
confirma en el informe dado por el Ministerio de la Proteccion Social, quien reporta la
primera causa de morbilidad profesional diagnosticada entre 2001 y 2004 compromete de
manera gradual el sistema musculo-esquelético, siendo los DME el tipo de patologia mas

frecuentemente diagnosticada. (Ministerio del trabajo, 2014).
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Evolucion de molestias o dolor
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Figura 9: Grafico de evolucion de molestias musculares y dolor de la empresa Inversiones H & R Ltda. —

Autoservicio Mercatodo

En cuanto al tiempo que ha durado con molestias durante los Gltimos 12 meses, la

duracién de la molestia se estima de la siguiente manera: en codo o antebrazo el 100%

manifiesta sufrir esta dolencia de 1 a 7 dias, en mufieca o mano el 100% manifiesta sentir

dolor de 1 a 7 dias, dolor dorso lumbar con un 71%, en cuanto al cuello el 50% presenta

esta dolencia de 1 a 7 dias, de 8 a 30 dias el mayor porcentaje en este item es del 25% con

molestias en el cuello, y mayor a 30 dias es también en el cuello con un 25%, el tiempo de

duracion con molestias osteomusculares es mal alto en la regién dorso lumbar con un 57%,

en cuanto a dolor crénicos, siendo 1 el dolor mas bajo o0 molestia menor y 5 un dolor mas

agudo, se presentaron en la region dorso lumbar con un 50%. Se evidencia que el resultado

de la encuesta nordico, se asemeja con el informe FASECOLDA del afio 2011, para el afio

2010, en Colombia, la prevalencia de enfermedades de origen osteomuscular era del 85%
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siendo las de mayor frecuencia sindrome de tunel del carpo (31%), enfermedad de
Quervain (7,5%), Sindrome de manguito rotatorio (7,5%), epicondilitis (5,5%), lumbago no
especificado (5,1%) y bursitis de hombro (1,9%). (Guisa, 2014). Ya que los empleados se
quejan de molestias a nivel de cuello y miembros superiores, muy probablemente por
exceso de labores repetitivas, poca rotacion del puesto de trabajo, mala higiene postural,
entre otros factores como lo es peso, el sitio o area donde se desempefia la labor, algunos
de los trabajadores duran demasiado tiempo surtiendo en el area fria de la compafiia, estan

expuestos a condiciones ambientales por que las cajas estan muy cerca a la entrada.

Cuando se evalla el porcentaje de personal que ha recibido tratamiento nos da que
un 50 % ha recibido tratamiento para molestias en el cuello, hombro el 100% ha recibido
tratamiento, dorsal o lumbar el 57 %, de codo o antebrazo el 50%, y de mufieca 0 mano el
100%. Se atribuyen el 30% de las molestias a posiciones sedentes continuas, el 10% a
malas posiciones, el 15% a frio, el 5% a trabajos de fuerza, el 15% a movimientos
repetitivos y el 5% a motivos netamente clinicos que no tienen nada que ver con el ambito

laboral. Por lo anterior, se enfocara el presente programa a dicha area.

Los principales factores de riesgos biomecanicos reportados por los trabajadores de
la empresa fueron el levantamiento de cargas sin ayuda mecanica, movimientos repetitivos,
adopcion de posturas que producen cansancio asi como el mantener una misma postura
durante la jornada laboral, tal como lo refirié la primera Encuesta Nacional de Condiciones
de Salud y de Trabajo, realizada en 2007 que evidencio, que los factores de riesgo laborales
mas frecuentemente reportados por los trabajadores en todas las actividades economicas,

son las: Posiciones que pueden producir cansancio o dolor (72.5%), Movimientos
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Repetitivos (84.5%), Oficios con las mismas posturas (80.2), Levantamiento y/o
movilizacion de cargas sin ayudas mecénicas (41.2%), todas ellas relacionadas con los
diagndsticos de desordenes musculo esqueléticos. (Ministerio proteccion social, 2007). Es
importante destacar, que no solo se puede establecer una relacion causal del desarrollo de
DME es acentuado o agravado por las condiciones de trabajo; se deben tener en cuenta
aspectos como la condicion fisica del trabajador, los habitos saludables, y las patologias

que tengan de base.
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Conclusiones
Teniendo en cuenta los resultados obtenidos de la aplicacidn de la encuesta
estructurada Cuestionario Nordico Estandarizado y las caracteristicas de la empresa, es
evidente que se presentan sintomatologias osteomusculares relacionadas directamente con
el desemperio de las labores realizadas por causas multifactoriales que requieren
intervencion, esto con el fin de evitar a futuro la presencia de trastornos y lesiones a nivel

del sistema musculo esquelético.

Los trabajadores de la empresa realizan labores de forma manual, y repetitiva ya
que surten los diferentes Stan y por eso se encuentran hallazgos positivos de sintomatologia

dolorosa principalmente en mufieca y mano, codo, hombro y region lumbar.

La posibilidad de presentarse trastornos osteomusculares al ejecutar la actividades
en las diferentes areas, tiende a aumentar debido a que existen factores como edad, peso,
tiempo de permanencia en una misma postura, antigiiedad en el desempefio de las
actividades, repetitividad en la labor, esto genera inicialmente fatiga muscular, la cual
posteriormente se traduce en dolor ubicado en cualquiera de los segmentos 6seos, segun lo
manifestado por los funcionarios en region cervical, dorso lumbar, miembros superiores y

algunos casos miembros inferiores.

Es necesaria la implementacion de medidas de control para evitar la aparicion de
trastornos osteomusculares en los trabajadores del area operativa del autoservicio Merca
todo, mediante actividades que permitan la educacion o capacitacion de los trabajadores

creando conciencia de la importancia del autocuidado y fomentando habitos saludables en
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pro del beneficio de su salud y bienestar de los mismos. Estas actividades se encuentran
relacionadas en el (Anexo 3) titulado «Programa de prevencion de trastornos
osteomusculares en los trabajadores del &rea operativa en la empresa Inversiones H&R

Ltda. Supermercado Mercatodo ubicado municipio de Tenjo.
Discusion

El presente estudio no analizé la relacién entre la presencia de sintomatologia
osteomuscular y la exposicién a temperaturas bajas siendo ésta condicién un factor

adicional asociado al desarrollo de DME.

Los resultados del estudio permiten demostrar que el desarrollo de los DME tienen
también relacion con la exposicion a factores innatos de la actividad laboral, también
comprenden aspectos propios de la condicion del individuo; actividades extra laborales en
el hogar, otro trabajo, etc., que de una u otra forma aumentan la predisposicion para el

desarrollo o prevalencia de este tipo de lesiones.

El sistema de gestion en seguridad y salud en el trabajo esta orientado en proteger y
promover la salud de las personas en su entorno y espacio laboral en los diferentes campos.
Asi mismo la obligatoriedad reciente consigue la exigencia de los empleadores a la
proteccion oportuna de sus trabajadores, los trabajadores estan siendo afectados por

diferentes trastornos osteomusculares a los cuales no se ha realizado la debida intervencion.
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Recomendaciones
Teniendo en cuenta los hallazgos presentados en la empresa la empresa Inversiones

H&R Ltda. Supermercado Merca todo ubicado municipio de Tenjo.

1. Fomentar estilos saludables segun las recomendaciones de la GATISO.

2. Esimportante implementar un programa de gimnasia laboral y pausas activas
para que los funcionarios las realicen por lo menos cinco minutos cada hora,
para la recuperacion de las estructuras corporales comprometidos (miembros
superiores, inferiores y espalda).

3. Se le recomienda a la empresa ejecutar estrategias de identificacion de factores
de riesgo haciendo uso de listas de chequeo, encuestas de morbilidad sentida,
identificacion de peligros a través de la matriz de riesgos, auto reportes de
condiciones de trabajo, segln lo recomienda la GATISO (Dolor, 2006).

4. Utilizacion correcta de todos los elementos de proteccidn personal.

5. Serecomienda capacitar a los trabajadores en la adecuada Higiene Postural,
durante la evaluacion se evidencid el compromiso en la region cervical,
miembros superiores, region lumbar, por posiciones prolongadas, se debe
continuar las recomendaciones dadas en el folleto que ayudara a disminuir el
riesgo por carga fisica estatica y dinamica.

6. A través de esta investigacion se espera que los trabajadores del area operativa
mejoren las condiciones de su entorno y desempefio laboral, para disminuir
enfermedades laborales y minimizar los factores de riesgo predisponentes

hallados.
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Cuestionario Nordico de sintomas musculo-tendinosos.

Anexos

e

UNIMINUTO

Corporacitn Usssrstarn Mingis de Dion

Ergonomia en Espafiol
http:/fwww ergonomia.cl
Cuestionario Nordico

Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo |Mufieca o mano
izdo izdo
) . . i izdo 5i i
1. ¢ha tenido molestias| .
si no si no dcho dcho
[T
no dcho no no
ambos ambos

Siha contestado NO a la pregunta 1, no conteste mas y devuelva a encuesta

Cuello

Hombro

Dorsal o lumbar

Codo o antebrazo |Mufieca o mano

2. ddesde hace cudndo

los Ultimos 12 meses?

tiempo?

3. éha necesitado cambiar| | si no i no i no i no 5i no
de puesto de trabajo?

4, ¢ha tenido molestias en| 'si no si no si no si no i no

Siha contestado NO a la pregunta 4, no conteste mas y devuelva a encuesta
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Ergonomia en Esparicl 4
hitp:fworw.ergonomia.cl
Cuestionario Nardico
Cuslla Hombro Dorszl o lumbar Codao o antebrazo Mufieca o mano
5. fouanto  tiempo  ha) | 1-7diss |1-7 dizs 11-7 dias | 1-7 dias 117 dias
tenido molestizs &n los
Ultimos 12 meses? | | 8-30 dias | 8-30 dias 18-30 dias | 8-30 dias 1 8-30 dias
| 130 dizs, mo seguidos | | =30dias, no seguidos | 1230 dias, no seguidos | | =30 dias, no seguidos | | =30 dias, no szguidos
| siempre | sigmpre | siempre | siempre | siempre
Cugllo Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
6. éruanto dura cads | |<lhorz [1=1 hora I<1 hara [1=1 hora I <1 hara
episodia?
1224 horas 111224 horas |1a24haras 111224 horas 11224 haoras
I1a7dias (1127 dias I1a7dias (1127 dias I1a7dias
I1a4dzemanzs 11124 ==manas |1a4dsemanzs 1134 z=manss I1a4zemanas
=1 mas |1 Lmes =1 mas [1x 1mes =1 mas
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Cuestionario Ndrdico
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Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mano
7. fcuanto tiempo estas | (|0 dia Odiz |0 dia 0diz |0 dia
| molestias lz ham
impedido  hacer  su | /127 diss 1z7dias I1a7dias 127 dias I1a7dias
| trabajo en los ditimos 12
meses? I1a4zemsanzs 134 zzmanas I1a4semsanzs 1324 s2manzs I1adzamanas
|=1mas =1 mes |=1mas =L mes |=1mas
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufieca o mana
2. éha recibido tratamisntol
por estas maolestizs en losg| |si no 5 I mo | 5i | no 5 I no | 5i no
ultimios 12 mesas?
Cugllo Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Murieca o mano
2. iha tenido maolastias en ) ) ) )
L . | 5i no 5 I o | 5i | no 5 I o | 5i no
los Gltimos 7 dias?
hitp:/'wwnar ergonema.cl
Guestionario Nérdico
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Mufeca o mano
0. Pongale notz 2 sus |11 1 11 11
| molestias entre O (sin
malestias) ¥ 5 (molestias | 12 Z |12 12
| muy fuertes)
13 3 13 13
14 4 14 14
15 5 15 15
Cuello Hombro Dorsal o lumbar Codo o antebrazo Murieca o mano

11. 2 qué atribuye estas
molestias?

Puede zgragar cuzlguisr comentario de su interés aqui zbajo o al reverso de la haja. Muchas gracizs por su cooperacion.




D

UNIMINUTO

Carporcitn Ussrstara Mogic de Dk

FIGURA




éx{‘

UNIMINUTO

Corporucién Ussmrstara Magia de Dion

Anexo 2

Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA SER SUJETO DE INVESTIGACION
DISENO DE UN PROGRAMA DE PROMOCION Y PREVENCION DE DME
(DESORDENES MUSCULO ESQUELETICOS) DENTRO DE LA EMPRESA
INVERSIONES H&R LTDA, SUPERMERCADO MERCATODO EN EL
MUNICIPIO DE TENJO.

DESCRIPCION: La presente investigacion esta dirigida por las estudiantes de postgrado
de la Especializacién de Gerencia del Riesgo y Seguridad y Salud en el Trabajo de la
universidad Uniminuto , el cual pretende formular un programa de intervencion para la
prevencion de desérdenes musculo-esqueléticos y factores asociados en trabajadores.

Para tal fin se aplicara una encuesta en la cual se indagara sobre datos personales, condicion
de salud, y aplicacién de cuestionario Nérdico, la informacion obtenida solo se tendra en
cuenta para el desarrollo de la investigacion, con fines académicos y no traera ningan tipo
de peligro para el trabajador y la empresa.

BENEFICIOS

Este estudio contribuira a:

[1 Dar bases para futuras investigaciones tendientes a profundizar en el conocimiento de la
identificacion temprana de alguna lesion a nivel osteomuscular.

[1 Continuar con la linea de investigacion de Salud y Seguridad en el trabajo de universidad
Uniminuto.-

[1 Consolidar informacion para la formulacion de programa de promocion y prevencion

para disminuir DME de la empresa objeto de la investigacion.
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[1 Elaboracién de estrategias de prevencion de desordenes musculos-esqueléticos en los
trabajadores de la empresa.

TIEMPO REQUERIDO: El diligenciamiento de la encuesta tomara aproximadamente 30
minutos de la jornada laboral por trabajador.

DERECHOS DEL PARTICIPANTE: Si usted esta de acuerdo con este estudio, debera
tener en cuenta:

[1 Su participacion es voluntaria

[1 Usted tiene derecho a retirar su consentimiento para participar en el estudio.

[1 Usted tiene derecho a descontinuar su participacion en cualquier momento sin que se
genere castigo o pérdida de los beneficios a los que usted tendria lugar.

[1 Usted tiene derecho a no responder alguna pregunta de la encuesta.

CONFIDENCIALIDAD

Se ampara bajo la Resolucion N° 8430 de 1993; los datos del participante seran
confidenciales y seran revisados Unicamente por el personal investigador. Posteriormente
los resultados del estudio se publicaran con fines académicos donde no se incluiran datos
personales ni dela institucidn. El trabajador(a) ha sido informado de la naturaleza y
propositos de los procedimientos de esta investigacion, a €l o a ella se le ha dado tiempo
para hacer las preguntas, y estas preguntas han sido respondidas de la mejor manera posible

por el investigador. Una copia de este consentimiento se le entrega al participante:

Firma dela Investigadora

YO
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He sido informado de este proyecto y sus beneficios. Expreso que estoy de acuerdo en
participar como sujeto de investigacion en este estudio. Yo sé que soy libre de retirar el
consentimiento o retirarme del estudio en cualquier momento, y que si hago esto no seré
penalizado de ninguna manera ni perderé los beneficios a los que tendria derecho en caso

de que continuara.

Firma del Trabajador

Fecha:
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Anexo 3

Propuesta del programa

Teniendo en cuenta los resultados obtenidos se propone realizar un Programa de
prevencion de trastornos osteomusculares a partir del desarrollo de actividades hacia los
trabajadores del area operativa de la empresa Inversiones H&R Ltda. Autoservicio Merca

todo.

Objetivo general

Formular un programa de promocidn de la salud y prevencion de la enfermedad, para que la
empresa realice una intervencion oportuna, ya que se identific6 DME en los trabajadores
de la empresa Inversiones H & R Ltda. - supermercado Merca todo, del area operativa, que
esta relacionado con exposicién de riesgo por posturas inapropiadas y movimientos

repetitivos en sus laborales.

Objetivos especificos
e Disminuir la aparicion de lesiones incapacitantes osteomusculares mediante el
control de los factores de riesgo, el diagnostico, el tratamiento oportuno y la
educacion.
e Intervenir periddicamente a los empleados que estén expuestos al riesgo

biomecanico para disminuir ausentismo laboral.
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Prevenir las enfermedades generadas por movimientos repetitivos como son
lumbalgias, dorsalgias, hernias discales, epicondilitis, bursitis.
Prevenir lesiones de columna y espalda que pueda afectar la salud y bienestar de los

trabajadores.
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Estadisticas de ausentismo laboral

Las estadisticas de ausentismo laboral de la empresa Inversiones H&R Ltda.
Autoservicio Merca todo para el afio 2017 presentan un reporte de 19 eventos, siendo el
cédigo AO9X (diarrea no especificada), J00-JO06 Infecciones agudas de las vias
respiratorias superiores, N30 N39 Enfermedades del sistema urinario, RO7 Enfermedad
dorsal y lumbar. (Supermercado Merca todo 2017).

Tabla 3. Estadisticas de Ausentismo Laboral por Enfermedad

Estadisticas de Ausentismo Laboral por enfermedad

Tabla 4. Estadistica de ausentismo laboral 2.017

” o o
Q g g
< o o) © o
2 3 Z 2 S 2
2 = = = % S 3
wow =) w (o) a Pz
o wv) (7] (7]
o g < > <Df 2 < o o
O A () < B <C o) o — —
g2 ; w = w v - L w
w = 0O m [a)] o O O
> 2 f_( ©n o< n = O
oz o < Qo <% > X X
MES Z F = a = O a [a) o o
ENERO 23 24 0 0 2
FEBRERO 22 22 4 0 1 1
MARZO 21 25 0 0
ABRIL 19 23 0 2 1
MAYO 20 26 0 0
JUNIO 23 20 6 0 1
JULIO 25 21 5 1 1
AGOSTO 23 23 3 0 1
SEPTIEMBRE 20 21 5 1 1 1
OCTUBRE 20 21 5 0 1 1
NOVIEMBRE 20 22 4 0
DICIEMBRE 20 26 0 1
TOTAL 242 32 5 8 4 3

Se puede evidenciar que debido a la falta de intervencion, la prevalencia de
sintomas en los Gltimos 12 meses, generaron que los trabajadores tuviesen que reducir su

actividad laboral, presentdndose ausentismo laboral, aumento en las incapacidades, entre

DX CI10 RO7

RN
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las enfermedades incapacitantes se reportan en espalda baja (lumbar), espalda alta y cuello,
y miembros superiores, cada una siendo estos los segmentos corporales mas
comprometidos, a la hora de la tabulacion del cuestionario Nérdico aplicada para su
respectiva identificacion. Se encuentra que el 55% de la poblacion manifestd haber
presentado alguna molestia en region dorso lumbar, seguida de un 20% con sintomatologia
en el cuello, el 10% de hombros, el 10% de codo o antebrazo, el 5% de mufieca 0 mano,

datos que genero el cuestionario.

Meta

La informacion recolectada permitio generar medidas de intervencion a través de la
formulacién del programa que se dejara para que la empresa Inversiones H&R Ltda. —
Autoservicio Merca todo, realice la intervencion oportuna a sus trabajadores, conjunto con

el programa de salud ocupacional, con el fin de disminuir los riesgos identificados.

Seguimiento médico a expuestos

El seguimiento médico a la poblacién objeto, con DME desordenes musculo
esqueléticos, se hara anualmente, mediante valoracién médica por medio del examen
médico ocupacional. Esta valoracion debe ser practicada por un médico especialista en
seguridad y salud en el trabajo y los resultados de este seguimiento médico se presentaran

en el informe de diagnostico de salud que se efectla cada afio en la empresa.

Indicadores
El Programa se desarrollara mediante la valoracion y seguimiento al trabajador

inspecciones de evaluacion de puestos de trabajo. Para evaluar el efecto de la aplicacion del
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programa se realizara lo siguiente: se hara una nueva aplicacion del cuestionario nérdico,
con el fin de verificar si los empleados han mejorado, empeorado o siguen igual, luego de
ello se tabularan los resultados y se usara la siguiente ecuacion: variacion=resultados
actuales—resultados anteriores resultados anteriores*100.

indice de cumplimiento de actividades: cantidad de actividades ejecutadas en un
periodo de tiempo sobre el total de actividades programadas. (Arévalo, 2018). La ecuacién
nos dara como resultado la variacidn que se presento al aplicar la encuesta mostrando si se
evidencio alguna mejora, si la situacion sigue igual o ha empeorado, evidenciando si se
debe hacer alguna mejora, o si el programa esta funcionando de manera eficiente. La
anterior ecuacion debe ser aplicada por género y por zona afectada (Cuello, dorsal-/lumbar,

mano, hombro, etc.).

1. Aplicacion de estrategia de promocion y prevencion nivel grupal.

Las actividades generadas de esta etapa son:

¢ Informe de resultado de examenes ocupacionales: el Profesional de Seguridad y
Salud en el Trabajo realizara seguimiento en aquellos empleados que hayan presentado
hallazgos en el cuestionario nordico con el fin de remitir al empleado a la Entidad de
Promotora de Salud (EPS), para solicitar una cita con especialista para que
diagnostiquen el caso y suministren el tratamiento adecuado, ademas continuar con el
seguimiento periddico anual, asistencia a talleres en higiene postural.

e Capacitaciones: Habitos saludables, Gimnasia Laboral y Pausas activas, Higiene

postural.
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Talleres tedrico practicos.

Gimnasia Laboral y pausas activas: Entrenamiento de lideres por areas a través de un
entrenador fisico gestionado con la caja de compensacion familiar: Por cada 10
trabajadores se debe entrenar un lider en gimnasia laboral quien se encargara de dirigir
el programa al interior de la empresa, 1 vez por semana, cada sesion tiene una duracion
de 5 a 10 minutos méximo.

Capacitaciones de Habitos Saludables: 1 vez a la semana se tomaran grupos de 10 a

20 personas y se realizaran charlas educativas que estaran a cargo de una auxiliar de

enfermeria que hace parte de la empresa: alimentacion saludable, rutina de ejercicio,

prevencion de estrés, habitos de suefio, la duracién promedio es de una hora.

v Higiene postural: Se entregara folleto educativo y una fisioterapeuta realizara 1
sesion al mes sobre como mantener la posicion correcta del cuerpo, como evitar
posibles lesiones a través de la educacion, protegiendo principalmente alineacion de
columna vertebral, posicién erguida, peso adecuado para la talla, postura de
hombros, mantener la cabeza levantada con cuello recto , contraer un poco el
abdomen .

v" Protocolo de valoracion de salida de la empresa.

A todo empleado que se retire de la empresa se le practicara un examen médico
ocupacional con énfasis en espalda, miembros superiores, y columna vertebral, los
resultados de este deben ser comparados con los de la valoracion de ingreso para

evaluar. (Arevalo, 2018).
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Presupuesto
Descripcion Frecuencia Desarrollado por | Costo unitario $ Costo Total
Valoracion medi
oracon r.r!e “ , Médico general
para deteccion de sintomas a . . § 60.000 por 20
o 1 vez al aiio. con licencia en $ 1.200.000
Nivel individual. . personas
salud ocupacional.
Entrenador fisico
Capacitaciones gimnasia| 5a 10 minutos 1 vez a | gestionado porla | § 100.000 por $ 400.000
laboral y pausas activas. la semana, por un mes. caja de cuatro secciones '
compensacién.
Capacitaciones habitos| 1 vez ala semana Auxiliar de $ 50.000 por cuatro $200.000
saludables duracién de 30 minutos. enfermeria. secciones. '
1 vez al mes duracién de
Capacitaci higi 60.000 h
Apaciaciones glene 30 minutos por 8 Fisioterapeuta ; .por oeho $ 480.000
postural \ secciones
secciones
TOTAL $ 2.280.000

Duracién del proceso

La propuesta esté disefiada para ser ejecutada durante 6 meses, con el propoésito de

realizar la evaluacion y seguimiento respectivo a cada trabajador.

Recursos necesarios

La empresa facilitara las instalaciones para la ejecucion de las actividades teoricas y

Précticas, ademas del presupuesto.

Responsables
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Los responsables de la aplicacion de este programa de intervencion seré el area,

administrativa la empresa Inversiones H&R Ltda. — Autoservicio Merca todo.

A continuacion se desglosan algunas pautas que ayudan a mantener una mejor higiene

postural:

Aproximarse a la carga

El centro de gravedad del hombre tiene que estar lo mas proximo posible al de la

carga.

Si no es asi las vértebras lumbares se sobrecargaran

Buscar el equilibrio

Nuestro equilibrio depende fundamentalmente de la posicion de los pies, que deben estar:

e Enmarcando a la carga

e Ligeramente separados
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e Ligeramente adelantado uno del otro.

e Nuestro centro de gravedad estara dentro del poligono de sustentacion.

Asegurar la carga con las manos

e Coger mal un objeto provoca una contraccion involuntaria de los musculos de todo
el cuerpo.
e Para coger un peso debemos de hacerla con la palma de la mano y la base de los

dedos, para aumentar la superficie de agarre y reducir la fatiga.

Fijar a columna vertebral

Las cargas deben levantarse manteniendo la columna recta y alineada, para hacerlo:
e Bajamos ligeramente la cabeza. De esta manera repartimos el peso sobre toda la
superficie de los discos intervertebrales.
e No se debe torsionar el tronco mientras se levanta la carga.

e Primero elevamos la carga.
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e Giramos todo el cuerpo moviendo los pies

e Mejor nos orientamos en la direccién de marcha.

Aprovechar la fuerza de las piernas

e Siempre debemos levantar las cargas con las piernas, ya que son los musculos mas

fuertes que tenemos

¢ Flexionamos las piernas doblando las rodillas sin llegar a sentarnos en los talones

e Los musculos de las piernas deben utilizarse también para empujar un objeto.

muusiip

Trabajar con los Brazos estirados

e Enlamedida de lo posible los brazos deben trabajar a traccion simple, es decir,
estirados.

e La carga debe permanecer pegada al cuerpo sujetandola con los brazos extendidos.

e Con estos movimientos no fatigamos los biceps que en otro caso harian un esfuerzo

quince veces superior al peso elevado.
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Recomendaciones al sentarse
e Evitar:
e Hundirse en la silla.
e Sentarse en una demasiado alta o alejada de su escritorio.

¢ Inclinarse hacia adelante o arquear su espalda.

Hacer:

Una buena silla debe ser regulable, en su altura y en su respaldo, dar un buen apoyo

a la zona lumbar de la columna (cintura).

Siempre regule la altura de la silla, de tal forma que le permita apoyar ambos pies

en el suelo, con las rodillas mas altas que las caderas.

Puede usted, cruzar las piernas o apoyarlas en un alzapié.

Siéntese apoyando firmemente la espalda contra el respaldo.



Recomendaciones para el trabajo realizado de pie

1. RELAJACION

Pies separados
Abdomen relajado
Columna y Cabeza en eje.
Hombros sueltos
Respiracion profunda

2. PESO

Traspaso de peso de un pie a
otro con rodillas extendidas.

3. PESO RODILLAS

Traslade el peso con las rodillas
flectadas, alternando sin levantar
talones

%1
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4. PIES

Pararse en la punta de los pies,
luego en los talones, alternar.

5. PIERNAS
Doblar y estirar las piernas.

6. PELVIS
Mover hacia adelante y atras la
pelvis
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Recomendaciones para trabajo realizado sentado

1. CUELLO
Movimientos del cuello:
Anterior, posterior, rotaciones,
lateralidad

2. HOMBROS
Movimientos de hombros:
arriba, adelante, atras, circulos

3. ESTIRAMIENTO
Tomar ambas manos y estirar,
arriba y al frente

4. ENDEREZAMIENTO DE
COLUMNA
Sentado enderezar la columna y
estirarla
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6. COLUMNA
Sentarse en forma recta con los
brazos colgando.

Bajar lentamente la cabeza el

cuello y los hombros,
flectando el tronco. Continuar
hasta que el tronco descanse

sobre los muslos

7. PIERNAS
Empujar una rodilla con la mano
de modo que hagan fuerza
ambas, alternar

8. PIERNAS
Separar y juntar rodillas

9. PIES
Movimiento de los pies (punta -
talén)
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