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Tema: 

ANALIZAR LOS FACTORES DE RIESGO QUE PUEDAN GENERAR ACCIDENTES DE 

TRABAJO Y PATOLOGÍAS DE DESÓRDENES MUSCULOESQUELÉTICOS A LOS 

TRABAJADORES DE LA PLANTA DE PROCESAMIENTO DE ALIMENTO 

CONCENTRADO PARA ANIMALES DE LA EMPRESA INVERSIONES TRIBILÍN S.A.S. 

¿A cuál de las sublíneas de investigación se articula este tema y por qué? 

     La Sublínea de investigación a la cual está asociada el proyecto es la que está enfocada en “La 

promoción, prevención, cultura, educación, innovación y emprendimiento”, porque se pretende 

lograr identificar las condiciones del lugar de trabajo que pueden generar lesiones a nivel 

osteomuscular y proponer medidas de intervención que permitan el control y prevención de los 

riesgos. 

¿Cuáles serían los aportes de conocimiento que haría este proyecto a la sociedad, al 

programa ya las instituciones o empresas? 

     El aporte de conocimiento sería específicamente para la Empresa INVERSIONES TRIBILÍN 

S.A.S. en la planta de procesamiento de alimento concentrado para animales, ya que está 

encaminado a la identificación de las condiciones de trabajo en el proceso productivo que pueden 

generar desórdenes musculoesqueléticos  y la propuesta de posibles estrategias que se puedan 

implementar para la prevención de las mismas. 
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Introducción 

 

     En estudios mundiales, se nota cómo los Desórdenes Musculo esqueléticos (DME) están 

ocupando los primeros lugares de frecuencia en las patologías de origen ocupacional, 

relacionadas con altos índices de ausentismo laboral y altos costos en la atención secundaria y 

terciaria.  

     Estos desórdenes hacen parte de un “grupo de condiciones que la Organización Mundial de la 

Salud (OMS) define como: “Desórdenes relacionados con el trabajo”, ya que estos pueden ser 

ocasionados por exposiciones ocupacionales o exposiciones no ocupacionales”. 

     Las lesiones musculoesqueléticas fueron consideradas un problema de salud pública en el año 

de 1970, cuando dichas enfermedades fueron relacionadas con las actividades laborales que 

realizaba cada persona que los padecía; es decir, a lo largo del tiempo se ha concluido que “los 

desórdenes musculoesqueléticos están íntimamente ligados en cuanto a la severidad y evolución 

del cuadro de la dolencia. 

     Como se pude evidenciar en los apartes anteriores y con el fin de llevar a la práctica la 

conceptualización de la Seguridad y salud en el trabajo, surge la necesidad de describir los 

desórdenes musculoesqueléticos en los trabajadores de la planta de procesamiento de cuido de la 

Empresa Inversiones Tribilín S.A.S para el año 2019. Así mismo, y de acuerdo a los resultados 

encontrados, elaborar las conclusiones y recomendaciones que permitan a los interesados la toma 

de decisiones oportunas y adecuadas en pro de la Empresa Inversiones Tribilín S.A.S y de los 

trabajadores de la misma. 
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Resumen 

     Antecedentes: El abordaje de los factores de riesgo asociados a los trastornos músculo-

esqueléticos en los trabajadores ha sido un tema ampliamente tratado en los últimos años, hay 

cifras preocupantes sobre la prevalencia e incidencia de este trastorno y la poca o nula 

importancia que han dado para mitigar sus causas y consecuencias. 

     Objetivo: Analizar los factores de riesgo de accidente de trabajo y patologías que generan 

desordenes músculo esqueléticos de los trabajadores de la planta de procesamiento de 

concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín, mediante la caracterización 

demográfica y socioeconómica de la población, levantamiento de la matriz de identificación de 

riesgos y peligros. 

     Métodos y técnicas: Está investigación es de carácter descriptivo y cuantitativo. Se aplicó una 

entrevista a 12 trabajadores de la planta de procesamiento de concentrado para animales de la 

empresa Inversiones Tribilín en el mes de octubre del año 2019. El instrumento utilizado fue un 

formulario de entrevista diseñado para esta investigación; previo su llenado se requirió del 

consentimiento informado por parte de los trabajadores. 

Resultados: Del total de los trabajadores encuestados en la planta de procesamiento de alimento 

concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín S.A.S En términos generales solo al 

17% de las personas encuestadas tiene antecedentes osteomusculares, a nivel de miembros 

superiores y espalda. 

Palabras clave: Desorden Músculo esquelético, lesiones ocupacionales. 
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Summary 

Background: The approach to the risk factors associated with musculoskeletal disorders in 

workers has been a topic widely discussed in recent years, there are worrying figures about 

the prevalence and incidence of this disorder and the little or no importance they have given to 

mitigate its causes and consequences. 

Objective: To analyze the risk factors for occupational accidents and pathologies that generate 

skeletal muscle disorders of the workers of the animal processing plant of the 

company Inversions Tribilín , through the demographic and socio-economic characterization of 

the population, lifting of the matrix of identification of risks and dangers. 

Methods and techniques: This research is descriptive and quantitative. An interview was applied 

to 12 workers of the animal concentrate processing plant of the company 

Inversions Tribilín in October 2019. The instrument used was an interview form designed for this 

research; prior to sending, informed consent was required from the workers. 

Results: Of the total of the workers surveyed in the animal feed processing plant of the company 

Inversions Tribilín S.A.S. In general terms only 17% of the people surveyed have 

musculoskeletal history, a level of upper limbs and back 

Keywords: Skeletal muscle disorder, occupational injuries. 
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1. Formulación del problema 

1.1. Planteamiento del problema  

     Las patologías asociadas a desórdenes musculoesqueléticos son las que generan mayor 

número de ausencias por incapacidad médica en la población trabajadora, todas estas pueden 

estar asociadas a diferentes factores ya sea de origen laboral o de origen común  y con frecuencia 

los trabajadores que las padecen al culminar su proceso de tratamiento y rehabilitación no pueden 

reintegrarse a sus labores habituales sino que generalmente presentan restricciones y/o 

recomendaciones médicas, lo que genera para la empresa una serie de cambios y reprocesos, 

además  de los costos asociados a este tipo de situaciones. 

     Los principales segmentos del cuerpo en los cuales se presentan desórdenes musculo 

esqueléticos son la espalda y miembros superiores cuyas patologías principales son los 

denominados lumbagos, lesiones de manguito rotador, túnel de carpo y epicondilitis. 

En la planta de la empresa Inversiones Tribilín S.A.S. la cual está ubicada en el municipio de 

Itagüí– Antioquia se evidencia que en el desarrollo del proceso productivo se manipulan 

constantemente bultos, se adoptan posturas inseguras y prolongadas, además de realizar 

movimientos repetitivos   

Por lo anteriormente expuesto, se formula la siguiente interrogante: 

1.2. Pregunta de investigación 

¿Qué estrategias de intervención puede implementar la empresa Inversiones Tribilín para la 

prevención de lesiones musculoesqueléticas y evitar el ausentismo asociado a estas patologías del 

personal de la planta de procesamiento de alimento concentrado para animales? 
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2. Justificación 

     La etiología de los desórdenes músculo esqueléticos, involucra factores biomecánicos y 

psicosociales. Entre las posibles causas se han mencionado factores como el levantamiento de 

pesos, las cargas físicas elevadas, la vibración y la mala higiene postural. 

     Esta investigación tiene como objetivo principal determinar los factores de riesgo presentes en 

la planta de procesamiento de alimento concentrado para animales de la empresa Inversiones 

Tribilín S.A.S., que puedan desencadenar en los trabajadores desórdenes musculoesqueléticos, en 

aras de proponer diferentes estrategias de intervención que puedan mejorar las condiciones de 

trabajo. 

     Se decide realizar esta investigación, ya que en la empresa el factor de riesgo biomecánico 

está presente en todo el proceso productivo y de no ser intervenido a tiempo, a futuro puede 

ocasionar diferentes patologías asociadas a desórdenes músculo esqueléticos, lo que 

desencadenaría ausencias prolongadas por incapacidad médica y posibles estabilidades laborales 

reforzadas de los trabajadores, lo que afectaría principalmente la calidad de vida de los mismos 

en todos los niveles (fisiológico, psicológico, familiar, social y laboral), además la disminución 

de la productividad de la empresa y por ende su economía. 
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3. Objetivos 

3.1.Objetivo General  

     Analizar los factores de riesgo que pueden generar accidentes de trabajo y patologías 

asociadas a desordenes musculoesqueléticos a los trabajadores de la planta de procesamiento de 

alimento concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín S.A.S., mediante la 

caracterización demográfica y socioeconómica de la población, levantamiento de la matriz de 

identificación, evaluación y valoración de riesgos y peligros y la propuesta de medidas de 

intervención. 

 3.2. Objetivos específicos  

3.2.1 Realizar la caracterización sociodemográfica y socioeconómica de los trabajadores de la 

planta de procesamiento alimento concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín 

S.A.S. para el año 2019 

3.2.2 Levantar la matriz de identificación de peligros, evaluación y valoración de riesgos IPEVR 

de la planta de procesamiento de alimento concentrado para animales de la empresa Inversiones 

Tribilín 

3.2.3. Proponer actividades de promoción y prevención para la intervención de desórdenes 

músculos esqueléticos  
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4. Marco Teórico 

4.1 Generalidades  

     Durante la evolución del ser humano éste ha tenido que irse adaptando a múltiples cambios 

según su actividad primaria, lo que ha conllevado a que hoy en día presente afecciones en su 

estado de salud en este caso relacionados con desordenes osteomusculares, ya que en su día a día 

se ve expuesto a posturas y condiciones inadecuadas en su quehacer, involucrando posiciones no 

ergonómicas, lo que ha intensificado en un alto porcentaje la consulta por molestias y/o 

afecciones osteomusculares. 

     Los trastornos del aparato locomotor son unas de las principales causas del absentismo laboral 

y entrañan un costo considerable para el sistema de salud pública. Estos trastornos presentan 

características específicas asociadas a diferentes regiones del cuerpo y a diversos tipos de trabajo.     

La dolencia de la región inferior de la espalda, por ejemplo, suelen darse en personas que 

levantan y manipulan peso o que están sometidas a vibraciones. Las de las extremidades 

superiores pueden deberse a la aplicación de una fuerza estática repetitiva o duradera o pueden 

encontrarse por efecto de esas actividades. Este tipo de trastornos pueden ser tan leves como un 

dolor ocasional o tan serio como una enfermedad especifica claramente diagnosticada. (Pr Alwin 

Luttmann) 

4.2 Marco referencial 

4.2.1 Trabajo: El Trabajo es todo tipo de acción realizada por el hombre independientemente de 

sus características o circunstancias; significa toda la actividad humana que se puede o se debe 

reconocer como trabajo entre las múltiples actividades de las que el hombre es capaz y a las que 

está predispuesto por la naturaleza misma en virtud de su humanidad. (ConceptoDefinición, 

2019) 
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4.2.2 Accidente de trabajo: Es accidente de trabajo todo suceso repentino que sobrevenga por 

causa o con ocasión del trabajo, y que produzca en el trabajador una lesión orgánica, una 

perturbación funcional o psiquiátrica, una invalidez o la muerte. Es también accidente de trabajo 

aquel que se produce durante la ejecución de órdenes del empleador, o contratante durante la 

ejecución de una labor bajo su autoridad, aún fuera del lugar y horas de trabajo. Igualmente se 

considera accidente de trabajo el que se produzca durante el traslado de los trabajadores o 

contratistas desde su residencia a los lugares de trabajo o viceversa, cuando el transporte lo 

suministre el empleador. También se considerará como accidente de trabajo el ocurrido durante el 

ejercicio de la función sindical aunque el trabajador se encuentre en permiso sindical siempre que 

el accidente se produzca en cumplimiento de dicha función. De igual forma se considera 

accidente de trabajo el que se produzca por la ejecución de actividades recreativas, deportivas o 

culturales, cuando se actúe por cuenta o en representación del empleador o de la empresa usuaria 

cuando se trate de trabajadores de empresas de servidos temporales que se encuentren en misión.  

4.2.3 Enfermedad Laboral: Es enfermedad laboral la contraída como resultado de la exposición 

a factores de riesgo inherentes a la actividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha 

visto obligado a trabajar. El Gobierno Nacional, determinará, en forma periódica, las 

enfermedades que se consideran como laborales y en los casos en que una enfermedad no figure 

en la tabla de enfermedades laborales, pero se demuestre· la relación de causalidad con los 

factores de riesgo ocupacionales será reconocida como enfermedad laboral, conforme lo 

establecido en las normas legales vigentes. (Colombia, 2012) 

4.2.4 Desórdenes musculoesqueléticos DME: Los DME relacionados con el trabajo 

comprenden un grupo heterogéneo de diagnósticos que incluyen alteraciones de músculos, 

tendones, vainas tendinosas, síndromes de atrapamientos nerviosos, alteraciones articulares y 
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neurovasculares. Hacen parte de un grupo de condiciones que la Organización Mundial de la 

Salud (OMS) define como “Desórdenes relacionados con el trabajo”, porque ellos pueden ser 

causados tanto por exposiciones ocupacionales como por exposiciones no ocupacionales. (Social, 

2006) 

4.2.5 Epicondilitis lateral y medial  

4.2.5.1 Epicondilitis lateral: Es la tendinitis de los músculos epicondíleos, también llamada 

codo de tenista; corresponde a una lesión tendino perióstica de la inserción del tendón común de 

los músculos extensor radial corto del carpo (ERCC) y del extensor común de los dedos (ECD) 

en el epicóndilo externo del húmero.  

4.2.5.2 Epicondilitis medial: se presenta en el sitio de inserción de los tendones de los músculos 

flexores y pronadores del puño y los dedos de la mano en el epicóndilo interno (o medial) del 

húmero. Se cree que la patología corresponde a un desgarro crónico en el origen de extensor 

radial corto del carpo y el desarrollo de tejido de granulación. Se han observado cambios 

degenerativos de hiperplasia fibrovascular sin cambios inflamatorios por lo que se puede 

considerar una tendinosis. 

     La incidencia más alta se presenta en las ocupaciones que son intensas manualmente y que 

tienen altas demandas de trabajo en ambientes dinámicos, por ejemplo mecánicos, carniceros, 

trabajadores de la construcción y chefs. Otras industrias relacionadas son instaladores de paredes 

y techos, manufactureras de productos de papel, muebles, constructores.  Las epicondilitis que se 

describieron inicialmente fueron las relacionadas con actividades deportivas.    La epicondilitis 

medial se conoce como el codo del golfista y la epicondilitis lateral como el codo de tenista. 

Dentro de las actividades deportivas (Social, 2006) 
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4.2.6 Enfermedad de Quervain: La Tenosinovitis de Quervain es una tendinitis que afecta a los 

tendones que ocupan el primer compartimento extensor de la mano, abductor largo y extensor 

corto del pulgar, produciendo dolor con los movimientos del pulgar. (Clínica Meds Medicina 

Deportiva) 

     Las mujeres son más frecuentemente afectadas que los hombres (relación 8:1) y la edad de inicio están 

entre los 30 y 60 años. De igual manera se ha observado que muchas mujeres la padecen durante el 

embarazo o el período postparto. Ocupaciones de alto riesgo y actividades como tejer y cortar asociadas a 

enfermedad de Quervain incluyen operarios de conmutador, digitadores, pianistas, y golfistas. Las 

prevalencias son mayores en las industrias de costureras y ensamble de vehículos. (Social, 2006) 

4.2.7 Síndrome del Túnel Carpiano (STC): El STC es una entidad clínica caracterizada por 

dolor, parestesias y entumecimiento en la distribución del nervio mediano. Es universalmente 

aceptado que la clínica se presenta por compresión del nervio a su paso a través del túnel del 

carpo. Bajo circunstancias normales la presión tisular dentro del compartimiento de la extremidad 

es 7 a 8mm Hg. En el STC esta presión es siempre de 30 mm Hg, cerca del nivel en donde la 

disfunción nerviosa ocurre. Cuando la muñeca se flexiona o se extiende la presión puede 

incrementarse hasta 90 mmHg o más, lo cual puede producir isquemia. Esta isquemia del nervio 

mediano resulta en deterioro de la conducción nerviosa, originando parestesias y dolor. En su 

curso temprano no se observan cambios morfológicos y los síntomas son intermitentes. Si los 

episodios de elevación de presión en el túnel son elevados o frecuentes pueden determinar 

desmielinización segmentaria, con posterior daño axonal irreversible, con debilidad y atrofia de 

la musculatura tenar en casos avanzados.  

     La presentación de este síndrome se facilita por las características anatómicas del túnel 

carpiano donde el nervio mediano puede ser afectado por cualquier condición que aumente de 
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volumen las estructuras dentro del túnel o disminuya el tamaño de la funda exterior. La etiología 

del STC es claramente multifactorial y los factores que intervienen en su patogénesis pueden 

dividirse según su origen en dos grupos:  

4.2.7.1 Anatómicos  

 • Por disminución del tamaño del túnel: Por anormalidades óseas ligamentarias del carpo, 

incluyendo entidades inflamatorias como la artritis.  

• Aumento del contenido del canal, como tumores de diferentes orígenes, neurinoma, lipoma, 

mieloma, hipertrofia sinovial, mala consolidación de fracturas o excesivo callo óseo, tofos 

gotosos, amiloidosis, hematomas (secundarios a trauma o hemofilia o anticoagulación).  

4.2.7.2 Fisiológicos  

• Neuropatías, diabetes tipo I, alcoholismo, exposición a solventes. 

 • Uso de drogas legales: alcohol, cigarrillo, cafeína.  

• Alteraciones del balance de líquidos: embarazo, eclampsia, mixedema, hemodiálisis crónica, 

estado del sueño (por estasis venosa), enfermedad de Raynaud, obesidad.  

• Posición y uso de la muñeca. Labores manuales que impliquen repetitividad, fuerza, estrés 

mecánico, posturas inadecuadas, vibración o temperaturas extremas e inmovilización de la 

muñeca en posición no neutra (como en el caso de fractura). La evidencia sugiere que factores 

ocupacionales, incluyendo uso de fuerza en manos, repetitividad y vibración son factores 

predisponentes. Cuando ocurren como resultado de exposición ocupacional, se aplica el término 

es STC relacionado con el trabajo. (Social, 2006) 
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4.2.8 Síndrome de manguito rotador: La lesión de manguito rotador es un término general para 

describir inflamación (dolor e hinchazón) o daño en uno o más de los músculos o tendones que 

constituyen el manguito rotador. 

Hay varias situaciones que pueden afectar el manguito rotador. Las más comunes son 

inflamación de los tendones del manguito rotador y el desgarramiento de los músculos o 

tendones: 

4.2.8.1 Tendinitis del manguito rotador: Si los tendones del manguito rotador se inflaman, esto 

es conocido como tendinitis. Los tendones pueden quedar pellizcados contra una de las otras 

estructuras que componen la articulación del hombro. Esto puede ser la causa y el resultado de 

tendinitis. La tendinitis afecta con más frecuencia los tendones que están debajo del acromion.   

4.2.8.2 Síndrome de impacto: Cuando un tendón queda atrapado o apretado, esto se conoce 

como síndrome de impacto.  

4.2.8.3 Tendinitis calcificada: Algunas veces se deposita calcio en los tendones de tu manguito 

rotador si permanecen inflamados mucho tiempo.  Los tendones se “calcifican” y a esto se le 

llama tendinitis calcificada. 

4.2.8.4 Bursitis: La Bursa subacromial también puede inflamarse, a eso se le llama bursitis. 

Desgarramiento del manguito rotador. Esto ocurre cuando uno o más de los músculos y tendones 

que componen el manguito rotador se desgarran parcial o totalmente.  Puede ser resultado de un 

trauma, tal como una caída, o debido a pequeñas desgarraduras en el tendón, causadas por el uso 

y desgaste con el tiempo. También puede ser causado por el síndrome de impacto.  
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Hay algunas cosas que pueden aumentar la probabilidad de tener una lesión de manguito rotador, 

incluyendo las siguientes. 

 Edad, si se tienen más de 40, años hay mayor riesgo de lesiones de manguito rotador, 

puesto que los tendones empiezan a desgastarse con la edad y son más propensos a 

lesiones.  

 Ciertos deportes, actividades y trabajos: hay más probabilidades de sufrir una lesión de 

manguito rotador si se realizan actividades que implican movimientos repetitivos con los 

brazos por encima de la cabeza. Entre los ejemplos están: nadar, levantar pesas, jugar a 

deportes de raqueta y ocupaciones tales como pintar, decorar y limpiar ventanas. 

 Las enfermedades musculoesqueléticas, tales como artritis reumática, pueden hacer que 

los músculos de manguito rotador se debiliten y hagan más probable tener una 

lesión.(Bupa Global) 

4.2.9 Dolor lumbar: El dolor lumbar inespecífico se define como la sensación de dolor o 

molestia localizada entre el límite inferior de las costillas y el límite inferior de los glúteos, cuya 

intensidad varía en función de las posturas y la actividad física. Suele acompañarse de limitación 

dolorosa con el movimiento y puede asociarse o no a dolor referido o irradiado.  

     El diagnóstico de lumbalgia inespecífica implica que el dolor no se debe a fracturas, 

traumatismos o enfermedades sistémicas (como espondilitis o afecciones infecciosas o 

vasculares, neurológicas, metabólicas, endocrinas o neoplásicas) y que no existe compresión 

radicular demostrada ni indicación de tratamiento quirúrgico.  
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4.2.9.1 Clasificación del dolor lumbar  

4.2.9.1.1 Según el tiempo de evolución  

 Dolor lumbar agudo: Dolor que dura menos de 6 semanas. 5  

  Dolor lumbar crónico: Dolor con duración que sobrepasa las 12 semanas (3 meses).  

  Dolor lumbar subagudo: Dolor con duración de un lapso de tiempo entre estos dos 

períodos. 

4.2.9.1.2 Según la estructura anatómica comprometida  

 Dolor lumbar no radicular  

 Dolor lumbar radicular (lumbociática) 

 Lumbalgia compleja o potencialmente catastrófica 

4.2.9.1.3 Según el origen  

De acuerdo con el origen, el dolor lumbar puede clasificarse dentro de dos grandes grupos 

 Dolor somático: originado en los músculos y fascias, discos intervertebrales, 

articulaciones facetarias, periostio, complejo ligamentario, duramadre y vasos sanguíneos.  

 Dolor radicular: que se origina en los nervios espinales. 

     De acuerdo con la revisión sistemática de NIOSH (1997), los factores de riesgo ocupacionales 

que han demostrado estar asociados con la aparición del dolor lumbar inespecífico son los 

siguientes: carga, manipulación manual, trabajo físico pesado, levantamiento de cargas y postura 

forzada a nivel de columna, movimientos de flexión y rotación de tronco, exposición a vibración 
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del cuerpo entero y posturas estáticas. También se encuentran asociados los factores psicosociales 

y de organización del trabajo. (Alvarez) 

4.3 Desórdenes musculoesqueléticos en el mundo: 

     Los trastornos musculoesqueléticos (TME) son el problema de salud relacionado con el 

trabajo más común en España y en Europa. Cualquier trabajador puede verse afectado, pero 

pueden prevenirse evaluando los riesgos asociados a las tareas que realizan en el trabajo, 

aplicando las medidas preventivas oportunas y comprobando la eficacia de las mismas. (Fonte 

Fernández, 2012) 

     Un total de 1,7 millones de accidentes y enfermedades que requirieron recuperación fuera del 

lugar de trabajo fueron reportados en las industrias privadas en Estados Unidos durante 1999 de 

acuerdo a las estadísticas del Bureau of Labor Statistics (BLS). 

     De estas lesiones el 34,25% (582.000) fueron DMS's. Aunque el número de accidentes y 

enfermedades ha disminuido desde 1992, los DMS's se han incrementado en los últimos años.          

Las industrias manufactureras y de servicios cuentan con el 26% de todos los DMS's, seguidas 

por las tiendas al por menor. Tres ocupaciones generan el 25% de los DMS's: 1) enfermeras (y 

paramédicos), 2) conductores de camión, y 3) operarios generales (excluyendo la construcción).  

     De acuerdo al National Research Council and Institute of Medicine, los DMS's contaron con 

cerca de 70 millones de visitas médicas en Estados Unidos y se estima en 130.000 millones el 

número de atenciones incluyendo hospitalizaciones, atención de emergencias y visitas al 

consultorio. En 1999 cerca de un millón de personas tuvo que ausentarse del trabajo para recibir 

tratamiento o para recuperarse de DMS's en la espalda baja y en extremidades superiores. 
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     Los DMS's son un problema común de salud reportado por los trabajadores europeos. El 30% 

de estos trabajadores reporta molestias en la espalda; 17% molestias en brazos y piernas. En 

Suecia fueron reportados durante 1998, 10.444 casos de DMS's en los lugares de trabajo, cerca 

del 67% de todos los reportes de enfermedades ocupaciones registrados en ese país. El 

levantamiento de cargas pesadas fue la causa más común (4.600 casos), seguido por trabajo 

monótono en un lado del cuerpo (2.700 casos) y acelerado ritmo de trabajo y estrés (1.000 casos). 

El 52,5% de estos casos fueron en hombres, mientras que 47,5% en mujeres. (H., 2004) 

     Los trastornos músculo-esqueléticos son algunos de los problemas más importantes de salud 

en el trabajo en países industrializados y en vías de desarrollo. Afectan la calidad de vida de 

muchas personas. En países nórdicos se calcula un gasto de 2.7 y 5.2% del producto interno bruto 

(Hansen 1993; Hansen y Jensen 1993). Se cree que la proporción de enfermedades músculo-

esqueléticas atribuibles al trabajo es de 30%, por tanto, su prevención sería muy rentable.  

     Los costos económicos de los trastornos músculo esqueléticos, en términos de días perdidos 

de trabajo e invalidez resultante, se calculan en 215 mil millones de dólares al año en Estados 

Unidos. En la Unión Europea los costos económicos de todas las enfermedades y accidentes de 

trabajo representan 2.6 a 3.8% del producto interno bruto, 40 a 50% de esos costos se deben a los 

trastornos músculo-esqueléticos. 

     Según la Agencia Europea para la Seguridad y Salud en el Trabajo, los trastornos músculo-

esqueléticos afectan a una cuarta parte de la población europea (25% de los trabajadores sufren 

dolor de espalda y 23% dolores musculares). La VI Encuesta Nacional de Condiciones de 

Trabajo (INSHT) muestra que 74.2% de los trabajadores sienten alguna molestia músculo-

esquelética atribuida a posturas y esfuerzos derivados del trabajo –las de la zona baja de la 

espalda, nuca-cuello y la zona alta de la espalda son las más frecuentes (40.1, 27, y 26.6%, 
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respectivamente). Los trastornos músculo-esqueléticos son la principal causa de ausentismo 

laboral en todos los países miembros de la Unión Europea, reducen la rentabilidad de las 

empresas y aumentan los costos sociales públicos. 

     En España, 64% de los trabajadores manifiestan realizar movimientos repetitivos durante una 

parte de la jornada laboral; 45% de los trabajadores de la construcción, 35% de los industriales y 

30% de los trabajadores de servicios declaran realizarlos durante más de media jornada. Las 

enfermedades profesionales reportadas con mayor frecuencia en España son los trastornos 

músculo-esqueléticos de origen laboral. Son la primera causa de baja relacionada con condiciones 

de trabajo, aunque no siempre se reconozca su origen laboral.   

4.4 Desórdenes musculoesqueléticos en América 

     En Colombia, un estudio epidemiológico realizado en 1998 por una administradora de riesgos 

profesionales encontró que en empresas de más de 60 trabajadores 29% estaba sometido a 

sobreesfuerzo y 51% a posturas inadecuadas durante el desempeño de sus labores. La incidencia 

de algunas enfermedades ocupacionales, entre ellas los trastornos músculo-esqueléticos, fue de 

68,063 casos en 1985 y llegó a 101,645 casos en el año 2000. 

     En Chile, la Encuesta Nacional de Salud de 2003 demostró que 41% de la población mayor de 

17 años reportó síntomas de trastornos músculo-esqueléticos de origen no traumático en los 

últimos siete días, con mayor prevalencia en mujeres de 45 a 65 años de edad. 

     En México, las memorias estadísticas del Instituto Mexicano del Seguro Social muestran las 

enfermedades de trabajo según la naturaleza de la lesión (con base en la CIE-10); las sinovitis, 

tenosinovitis y bursitis ocupan el tercer lugar en frecuencia, 1.1% del total de casos calificados 

como enfermedad de trabajo en 2006, 2.2% en 2007, 3.2% en 2008, 2.8% en 2009, 6.4% en 2010 
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y 6.8% en 2011. En cuarto lugar se encuentran las entesopatías con 0.7% en 2006, 1% en 2007, 

1.3% en 2008, 1.7% en 2009, 5.7% en 2010 y 6.7% en 2011. El sexto lugar lo ocupa el síndrome 

del túnel carpiano con 0.7% en 2006, 1.1% en 2007, 1.7% en 2008, 1.6% en 2009, 3.6% en 2010 

y 3.9% en 2011. En séptimo lugar se encuentran las dorsopatías con 0.6% en 2006, 0.8% en 

2007, 1.4% en 2008, 0.9% en 2009, 1.8% en 2010 y 3.0% en 2011. 

     La Organización Internacional del Trabajo establece que las consecuencias de la sobrecarga 

muscular en las actividades laborales dependen del grado de carga física que experimenta un 

trabajador en el curso de un trabajo muscular, del tamaño de la masa muscular que interviene, del 

tipo de contracciones (estáticas o dinámicas), de la intensidad y de características individuales. 

Mientras la carga de trabajo muscular no supere la capacidad física del trabajador, el cuerpo se 

adaptará a la carga y se recuperará al terminar el trabajo. Si la carga muscular es elevada 

(aplicación de fuerzas, posturas inadecuadas, levantamiento de pesos y sobrecargas repentinas) se 

producirá fatiga por una determinada tarea o durante una jornada laboral, se reducirá la capacidad 

de trabajo y la recuperación será lenta. Las cargas elevadas o la sobrecarga prolongada pueden 

ocasionar daños físicos en forma de enfermedades profesionales o relacionadas con el trabajo. 

(Leticia Arenas-Ortiz, 2013) 

4.5 Desórdenes musculoesqueléticos en Colombia 

     En Colombia, tanto los desórdenes osteomusculares como las enfermedades degenerativas 

están incluidos entre las 10 primeras causas de diagnóstico reportadas por las EPS. En el 2001 el 

dolor lumbar representó el 12% de los diagnósticos (segundo lugar), en el 2003 el 22% y en el 

2004 el 15%. (Ministero de la Protección Social, 2006) 

     En Colombia la actividad económica que concertó el mayor porcentaje de casos de 

enfermedad profesional durante el año 2004 fue la floricultura. Esto sucedió a expensas del 
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síndrome del conducto carpiano. Seguida de las actividades de comercio al por menor, tercero, 

servicios temporales, prestadores de servicios de salud y en quinto lugar las actividades 

gubernamentales. Lo anterior es consiguiente con la caracterización realizada en trabajadores que 

padecen síndrome del conducto carpiano de origen profesional, el cual mostro que las actividades 

económicas más afectadas por esta patología fueron; la floricultura (32.6%), segunda por 

actividades del sector público no determinada (10.6%), sector textil (7%) y el sector salud 

(5.5%). 

     El seguimiento realizado a los diagnósticos de enfermedad profesional, durante el período 

comprendido entre los años 2001 a 2005, permite llegar a las siguientes conclusiones: a) se 

consolida el síndrome del conducto carpiano como la primera causa de morbilidad profesional en 

el régimen contributivo. Dicha patología pasó de representar el 27% de todos los diagnósticos en 

el año 2001, a representar el 32% de los diagnósticos realizados durante el año 2004, presentando 

una tendencia continua al incremento; b) el dolor lumbar continúa siendo la segunda causa de 

morbilidad profesional reportada por las EPS, su porcentaje se incrementó entre el año 2001 al 

2003, pasando de 12% al 22% y se redujo en el año 2004 cuando representó el 15% de los 

diagnósticos. Lo anterior, tal vez se puede explicar debido al aumento de otro diagnóstico 

relacionado: los trastornos de disco intervertebral, los cuales se han incrementado de manera 

notable durante los años 2003 y 2004. 

     La presencia de sintomatología dolorosa puede presentarse en varios ámbitos de desarrollo del 

ser humano, desde las tareas más sencillas de la casa, actividades recreativas, hasta las 

actividades laborales pueden desencadenar su aparición. Esta última ha representado gran 

relevancia, a partir del aumento del número de personas que se encuentran trabajando en el 

mundo, algunos de ellos desde temprana edad. Evidentemente los DME son un problema de 
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salud, afectan la calidad de vida, reducen la productividad, rentabilidad y competitividad, 

logrando ocasionar incapacidad temporal o permanente, inhabilitan para la realización de tareas e 

incrementan los costos de compensación al trabajado.  

     Estudios adicionalmente señalaron que los sectores industriales que tienen más predisposición 

a este tipo de lesiones son: salud, la aeronavegación, la minería, la industria procesadora de 

alimentos, el curtido de cueros, y la manufactura. 

     El personal de salud se enfrenta permanentemente a una labor compleja con gran diversidad 

de carga laborales, físicas y emocionales entre las que podemos destacar el manejo e equipos de 

oficina, levantamiento de peso (personal asistencial y administrativo), los movimientos 

repetitivos y el desplazamiento constante en superficies con desniveles. Todas estas son 

situaciones que generan morbilidad en el sistema musculo esquelético. 

     En Colombia y según los resultados de la primera Encuesta Nacional de Condiciones de salud 

y trabajo, se encontró que los factores de riesgo relacionados con las condiciones ergonómicas, es 

decir, movimientos repetitivos de manos o brazos, conservar la misma postura durante toda la 

jornada o la mayor parte de esta, la adopción y mantenimiento de posturas que producen 

cansancio o dolor, fueron los factores más frecuentemente reportados en los centros de trabajo 

evaluados, seguidos por los agentes psicosociales como la atención a público y trabajo monótono. 

En la Segunda encuesta, siguen siendo prioritarios los factores de riesgo biomecánicos y 

psicosociales, pero se evidenció que el orden de presencia de estos factores cambio, encontrando 

en primera instancia la atención a público, movimientos repetitivos, posturas mantenidas, 

posturas que producen cansancio o dolor, trabajo monótono, cambios en los requerimientos de 

tareas y la manipulación y levantamiento de pesos.  

 (GUERRERO, 2017)  
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mujeres, respectivamente. Hombres y 

mujeres movilizaron pacientes 

11,1±10,8 y 5,5±3,9 veces por día,

respectivamente.

Dolor lumbar, 

factor de 

riesgo, 

capacidad 

aerobia

Recuperado 

el 12 de 

octubre de 

2018 de 

http://www

.scielo.org.c

o/pdf/hpsal

/v16n1/v16

n1a02.pdf

Duque, I & 

Zuluaga, D 

& Pinilla, A

Prevalencia de 
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auxiliares de la 

ciudad de 

Manizales

2011

Prevalencia de 

lumbalgia y 

factores de riesgo

Establecer la 

prevalencia, la 

intensidad y los 

factores de riesgo de 

dolor lumbar en

quienes tienen como 

ocupación la práctica 

de la enfermería. 

Enfermeros 

y auxiliares 

de la ciudad 

de 

Manizales



30 
 

5. Metodología 

5.1 Enfoque metodológico de la investigación. 

     La investigación sobre factores de riesgo que puedan generar accidentes de trabajo y 

patologías asociadas a desórdenes musculoesqueléticos a los trabajadores de la planta de 

procesamiento de alimento concentrado para animales de la Empresa Inversiones Tribilín S.A.S.; 

tuvo un enfoque cuantitativo, debido a que se realizó un análisis estadístico, para cuantificar la 

cantidad de personas que presentan desórdenes músculo esqueléticos asociados con el riesgo 

biomecánico. 

5.2 Tipo de Estudio. 

     Se realizó una investigación de tipo observacional, transversal de asociación, dado que se 

describieron algunas características de la población en relación al evento sin modificarlo y de tipo 

transversal, ya que se hizo una sola medición en un periodo de tiempo; se analizaron 

simultáneamente la variable dependiente y las independientes. 

5.3 Población y Muestra. 

     La población y muestra objeto de estudio, es todo el personal de la planta de procesamiento de 

alimento concentrado para animales de la Empresa Inversiones Tribilín S.A.S. teniendo en cuenta los 

siguientes criterios de inclusión y de exclusión. 

5.3.1 Criterios de Inclusión 

 Participación voluntaria en la investigación  

 Cumplir con el horario mínimo de 48 horas semanales 

 Cumplir mínimo con el 50% de la jornada laboral ejecutando labores de cargue y descargue. 
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5.3.2 Criterios de Exclusión. 

 Trabajadores quienes presenten lesiones osteomusculares antes de ingresar a la empresa. 

 Trabajadores que no deseen participar en el presente estudio de investigación. 

5.4 Instrumento de recolección de la información. 

     A los trabajadores de la empresa se les aplicó una encuesta diseñada para este estudio la cual contiene 

aspectos que permiten identificar la prevalencia de desórdenes musculoesqueléticos. Para la identificación 

de los factores asociados al desarrollo de desórdenes musculoesqueléticos, fueron tenidos en cuenta 

factores sociodemográficos de los trabajadores, así como los factores de riesgo asociados al lugar de 

trabajo. 

5.5 Procedimiento. 

     En primera instancia, se socializó el instrumento al área de gestión humana de la empresa con el fin de 

poner en conocimiento los propósitos centrales de la aplicación y realizarle los ajustes pertinentes de 

acuerdo a la dinámica interna de la empresa. Posteriormente, junto con la ayuda del área de gestión 

humana se organizó la población del área de trabajo objeto del estudio para hacer la recolección de la 

información en el mes de octubre del presente año. Antes de la aplicación de la encuesta fue explicado el 

objetivo de la investigación a todos los participantes quienes firmaron el consentimiento informado, donde 

se les manifestó que la información solicitada en la encuesta era de orden informativa y el análisis de la 

misma seria insumo para la creación del sistema de vigilancia epidemiologia para riesgo biomecánico en 

la empresa, así como para la elaboración de estrategias de prevención de desórdenes musculoesqueléticos. 

     Los datos fueron tabulados en una base de Excel para de esta forma minimizar el sesgo en el manejo de 

la información. La posibilidad de error en la tabulación se realizó diseñando una base de datos en Excel 

con celdas protegidas para de esta forma solo incluir la información indagada en la encuesta. 



32 
 

5.6 Técnica de recolección de información 

5.6.1 Fuente de información. 

     Para este estudio se utilizó una fuente de información primaria, la cual estuvo conformada por una base 

datos derivada de la encuesta que se realizó en planta de procesamiento de alimento concentrado para 

animales de la Empresa Inversiones Tribilín S.A.S con el fin de determinar los factores asociados a 

desórdenes musculoesqueléticos. 

5.6.2 Instrumento de recolección de la información 

     El instrumento de recolección que se utilizó fue una encuesta diseñada por los investigadores que se 

aplicó a los trabajadores de la planta de procesamiento de alimento concentrado para animales de la 

Empresa Inversiones Tribilín S.A.S.  la cual indagó sobre los factores que pueden estar asociados a 

desórdenes musculo esqueléticos. 

6. Marco legal 

     La seguridad y salud en el trabajo desempeña un rol muy importante, la Gestión del Riesgo, 

que consiste en aplicación sistemática de políticas, procedimientos y prácticas de gestión para 

analizar, valorar y evaluar los riesgos laborales. En este sentido, en Colombia desde el año de 

1979, se dio inicio a la reglamentación en materia de salud y seguridad en el trabajo, y 

específicamente para el tema objeto de este estudio se tendrá en cuenta la siguiente normatividad: 

▪ Ley 9 de 1979. “Fue la primera aproximación real del gobierno a la protección del 

trabajador por lo cual se establecen normas para preservar, conservar y mejorar la salud 

de los individuos en sus ocupaciones laborales” señalando en su Artículo 81 “que la salud 

de los individuos es una condición indispensable para el desarrollo socio económico del 

país”  
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▪ Ley 1562 del 2012. “Por la cual se modifica el Sistema de Riesgos Laborales” 

▪ Ley 100 de 1993. “Consagra la obligatoriedad de la afiliación de los trabajadores al 

sistema de seguridad social esta ley establece la legislación en 4 frentes generales”  

▪ Sistema general de pensiones 

▪ Sistema general de seguridad social en salud 

▪ Sistema general de riesgos profesionales. 

 Decreto 1072 del 2015: Por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del 

Sector Trabajo. 

Este Decreto regula íntegramente las materias contempladas en él. Por consiguiente, de 

conformidad con el artículo 3 de la Ley 153 de 1887, quedan derogadas todas las 

disposiciones de naturaleza reglamentaria relativas al sector Trabajo que versen sobre las 

mismas materias, con excepción, exclusivamente, de los siguientes asuntos: los decretos 

relativos a la creación y conformación de comisiones intersectoriales, comisiones 

interinstitucionales, consejos, comités, sistemas administrativos y demás asuntos 

relacionados con la estructura, configuración y conformación de las entidades y 

organismos del sector administrativo” 

 Decreto 052 del 2017: Por medio del cual modifica el art. 2.2.4.6.37 del Decreto 1072 de 

2015 sobre la transición para la implementación del Sistema de Gestión de la Seguridad y 

Salud en el trabajo (SG-SST). El Decreto 052 de 2017 indica que la nueva fecha límite 

para completar la transición del Programa de Salud Ocupacional al SG-SST es el 1 de 

junio de 2017. A partir de esa fecha se debe dar inicio a la implementación de un proceso 

que tiene las siguientes fases consecutivas: 

 Evaluación inicial 

 Plan de mejoramiento conforme a la evaluación inicial 
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 Ejecución del Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo 

 Seguimiento y plan de mejora 

 Inspección, vigilancia y control 

▪ Decreto 1443 de 2014. “Por medio del cual se dictan disposiciones para la 

implementación del sistema de gestión de la seguridad y salud en el trabajo (SGSST)”. 

▪ Decretos 1831 y 1832/94. “Determinan las tablas de clasificación de actividades 

económicas y de enfermedades profesionales”  

▪ Decreto Ley 1295 de 1994. “Se puede decir que este es el pilar de la legislación de la 

salud ocupacional en Colombia determina la organización y administración del sistema 

general de riesgos profesionales, ya que en su capítulo VI sobre prevención de riesgos 

profesionales establece la responsabilidad de la prevención de riesgos, supervisión y 

control de los sitios de trabajo, informe de actividades y riesgos profesionales”  

▪ Resolución 2400 de 1979. “Por la cual se establecen algunas disposiciones sobre 

vivienda, higiene y seguridad en los establecimientos de trabajo”   

▪ Resolución 2013 de 1986. “Reglamenta la organización y el funcionamiento de los 

comités paritarios de salud ocupacional. Este comité estará compuesto por un número 

igual de representantes del empleador y de los trabajadores”  

▪ Resolución 1016 de 1989. “Se reglamenta la organización y forma de los programas de 

salud ocupacional que deben desarrollar los empleados y empleadores en el país”. 

▪ Resolución 1570 del 2005. “Por la cual se establecen las variables y mecanismos para 

recolección de información en salud ocupacional y riesgos profesionales y se dictan otras 

disposiciones”   
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▪ Resolución 2569 de 1999. “Por la cual se reglamenta el proceso de calificación del origen 

de los eventos de salud en primera instancia dentro del sistema de seguridad social en 

salud” 

▪ Resolución 4059 de 1995. “Por la cual se adopta el formato único de reporte de accidente 

de trabajo, y el formato único de reporte de enfermedades profesionales”  

▪ Declaración de Helsinky y en la Resolución 008430 de 1993, “por la cual se establecen 

las normas científicas, técnicas y administrativas para la investigación en salud”. 

7. Resultados 

7.1 Caracterización sociodemográfica y socioeconómica: A continuación se describen las 

características demográficas y socioeconómicas del personal que labora en la planta de 

procesamiento de alimento concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín 

S.A.S. 

 

N° Estrato Vivienda N° Trabajadores Porcentaje 

1 estrato 1 3 25 

2 estrato 2 8 67 

3 estrato 4 1 8 

 Total 12 100 

Tabla 2.  Distribución del Personal de Acuerdo al Estrato Socioeconómico 

El 92% de los trabajadores viven en estratos 1 y 2, lo que significa que son personas pobres.  

     De los 12 trabajadores de la planta, los cuales fueron encuestados en su totalidad, 3 de ellos, es 

decir el 25% viven en estrato 1 y son los que más personas a cargo tienen entre 3 y 4, los tres 

pagan alquiler.  
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     El 67% del personal que labora en la planta de procesamiento alimento concentrado para 

animales, solo ha cursado la primaria.  

 

FIGURA 1. DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DEL PERNO SE ENCUENTRAN ELEMENTOS DE TABLA DE 

ILUSTRACIONES.SONAL DE ACUERDO AL GRADO DE ESCOLARIDAD 

Todo el personal es de género masculino. 

     En lo relacionado con la edad se encontró que el mayor número de personas encuestadas está 

entre los 25 y 35 años, lo que corresponde al 67%, seguido de las personas entre los 36 a los 45 

años correspondientes al 17%; el 16% restante (2 personas) superan los 46 años, por lo que se 

pude concluir que en su mayoría la población es adulta joven. 

 

FIGURA 2. DISTRIBUCIÓN DEL PERSONAL DE ACUERDO A GRUPOS ETARIOS 
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En cuanto al estado civil, se encontró que el 83% de los trabajadores están casados y el 17% 

solteros  

Variable N° 

Trabajadores  

Porcentaje 

Estado Civil   

Casado 10 83% 

Soltero 2 17% 

N° Personas a Cargo   

1 persona 2 17% 

2 personas 1 8% 

3 personas 7 58% 

4 personas 2 17% 

Estrato Socioeconómico   

Uno 3 25% 

Dos 8 67% 

Tres 1 8% 

 

TABLA 3. CARACTERÍSTICAS DEMOGRÁFICAS Y SOCIOECONÓMICAS DE LA POBLACIÓN ENCUESTADA, 

PLANTA DE PROCESAMIENTO ALIMENTO CONCENTRADO PARA ANIMALES DE LA EMPRESA 

INVERSIONES TRIBILÍN 2019 

Con respecto a la tenencia de la vivienda se encontró que la mayoría de las personas encuestadas 

viven en casa arrendada 67%, seguida de vivienda propia 33% estas últimas en estrato 1 

 

 

 

 

 

FIGURA 3. DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DE ACUERDO A LA TENENCIA DE LA VIVIENDA 
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7.2 Caracterización de acuerdo a las condiciones laborales  

     Todo el personal de la planta procesadora de alimento concentrado para animales de la 

empresa Inversiones Tribilín S.A.S. trabaja 11 horas al día y 48 horas por semana  

     Todas las personas que llevan menos hasta 2 años en la empresa, es el mismo tiempo que 

llevan desempeñándose en los cargos; mientras q las personas que llevan más de 3 años en la 

empresa, tienen más tiempo en los cargos, es decir que han desempeñado los mismos cargos en 

otras empresas. 

La mayoría del personal 50% desempeña sus labores en la planta de producción y en su gran 

mayoría se desempeñan como operarios 58%, seguidos de oficios varios 33%. 

Variable N° 

Trabajadores  

Porcentaje 

Área de Trabajo   

Mantenimiento 2 17% 

Molino 1 8% 

Peletizadora 1 8% 

Piscina 1 8% 

Planta 6 50% 

Tolva 1 8% 

Cargo   

Mecánico 1 8% 

Oficios Varios 4 33% 

Operarios 7 58% 

Antigüedad en la Empresa   

Menos de 1 año 5 42% 

Entre 1 y 2 años 4 33% 

Entre 2 y 3 años 2 17% 

Más de 3 años 1 8% 

Antigüedad en el Cargo   

Menos de 1 año 4 33% 

Entre 1 y 2 Años 5 42% 

Entre 2 y 3 años 0 0% 

Más de 3 años 3 25% 
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TABLA 4.  CARACTERIZACIÓN DE ACUERDO A LAS CONDICIONES DE TRABAJO DEL PERSONAL DE LA 

PLANTA DE PROCESAMIENTO DE ALIMENTO CONCENTRADO PARA ANIMALES DE LA EMPRESA 

INVERSIONES TRIBILÍN S.A.S. 

 

7.3. Caracterización de acuerdo a antecedentes de desórdenes musculoesqueléticos 

     Del total de los trabajadores encuestados en la planta de procesamiento de alimento 

concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín S.A.S. se pudo evidenciar que a 

ninguno de ellos le han diagnosticado artritis, osteoporosis, osteoartritis o gota.  

     A ninguno le han diagnosticado síndrome de túnel de carpo, ni lesiones del manguito rotador 

     Solo a una de las personas encuestadas le han practicado terapias para dolencias en las manos 

y la espalda y es uno de los trabajadores de mayor edad y antigüedad en la empresa y se 

desempeña en el cargo de operario 

     A uno del total de trabajadores encuestados le han practicado terapias para dolor de codo y de 

hombro y es un adulto joven con dos años en la empresa, se desempeña en el cargo de operario. 

En términos generales solo al 17% de las personas encuestadas tiene antecedentes 

osteomusculares, a nivel de miembros superiores y espalda. 
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FIGURA 4. DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DE ANTECEDENTES DE PATOLOGÍAS OSTEOMUSCULARES 

7.4 Caracterización de acuerdo a las actividades extra laborales  

    Al indagar sobre las actividades extra laborales que realizan los trabajadores encuestados, 

se puede evidenciar que hay algunas actividades que pueden desencadenar desórdenes 

musculoesqueléticos 

 

Variable N° 

Trabajadores  

Porcentaje 

Actividades Extra laborales   

Oficios domésticos y cargar objetos pesados  6 50% 

Artesanías  0 0% 

Carpintería 2 17% 

Interpretación de instrumentos musicales  0 0% 

Construcción o albañilería 1 8% 

Costura 0 0% 

Jardinería o agricultura 0 0% 

Deportes de raqueta 0 0% 

Cuidado de niños y digitación  2 17% 

Otras actividades manuales  1 8% 

 

TABLA 5.  RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES EXTRALABORALES REALIZADAS POR LOS 

TRABAJADORES DE LA PLANTA PORCESADORA DE ALIMENTO CONCENTRADO PARA 

ANIMALES DE LA EMPRESA INVERSIONES TRIBILÍN S.A.S. 

 

CON 
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TES
17%

SIN 
ANTECEDEN

TES 
83%
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7.5 Caracterización de acuerdo a hábitos y estilos de vida saludables  

Del personal encuestado se pudo encontrar que de acuerdo al índice de masa corporal el cual se 

determina de acuerdo a la talla y el peso se encontró que el 50% del personal está en un peso 

normal, el 25% tiene sobre peso y el otro 25% tiene obesidad. 

 

FIGURA 5. DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DE ACUERDO AL ÍNDICE DE MASA CORPORAL 

 

     Al indagar al personal encuestado sobre el hábito de fumar se encontró que la mayoría de las 

personas no fuman 75% y el 25% son fumadores y llevan más de 15 años fumando y se fuman 

entre 4 y 7 cigarrillos al día. 

PESO 
NORMAL 

50%SOBRE PESO 
25%

OBESIDAD 
25%



42 
 

 

FIGURA 6.  DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DE LOS TRABAJADORES CON EL HÁBITO DE FUMAR EN 

LA PLANTA DE PROCESAMIENTO DE ALIMENTO CONCENTRADO PARA ANIMALES DE LA EMPRESA 

INVERSIONES TRIBILÍN S.A.S 

  

     De las 12 personas encuestadas 7 practican deporte lo que equivale al 58% del personal el 

42% restante no practican deporte. Dentro de los deportes que practican está el fútbol, ciclismo y 

gimnasio y lo practican entre uno y tres días a la semana 

 

Variable N° Trabajadores  Frecuencia 

Semanal 

Deporte que Practican    

Fútbol 4 2 

Ciclismo 2 2 

Gimnasio 1 3 

 

TABLA 6. RESUMEN DE LOS DEPORTES QUE PRACTICAN LOS TRABAJADORES DE LA 

PLANTA DE PROCESAMIENTO DE ALIMENTO CONCENTRADO PARA ANIMALES DE LA 

EMPRESA INVERSIONES TRIBILÍN S.A.S. 

 

7.6 Caracterización de acuerdo a sintomatología en miembros superiores 

     De las 12 personas encuestadas 2 han presentado molestias en manos asociadas a calambres 

uno de ellos en su mano dominante y el otro en la mano izquierda; dentro de las personas con 

FUMA

NO FUMA

25

75
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sintomatología aparece el trabajador al que le han practicado terapias en manos, además dentro 

de sus actividades extra laborales levanta objetos que superan los 10 kg de peso, tiene el hábito 

de fumar hace 20 años, se fuma 7 cigarrillos al día y no practica ningún deporte y es uno de los 

trabajadores más antiguos en la empresa con 24 años de permanencia. 

     Ninguna de las personas encuestadas ha presentado molestias o dolor a nivel de codo 

 

FIGURA 7. DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DE TRABAJADORES DE LA PLANTA DE PROCESAMIENTO 

DE ALIMENTO CONCENTRADO PARA ANIMALES DE LA EMPRESA INVERSIONES TRIBILÍN S.A.S. 

QUE HA PRESENTADO SINTOMATOLOGÍA EN MIEMBROS SUPERIORES 

 

7.7 Caracterización de acuerdo a sintomatología en espalda 

Del total de trabajadores encuestados el 33% ha presentado dolor de espalda que le ha generado 

la necesidad de tomar medicamentos, el dolor ha sido en la parte baja de la espalda y a dos de 

ellos el dolor se le ha irradiado a las piernas, adicionalmente a 3 de los 4 se le ha dificultado la 

marcha 

CON 
MOLESTIAS 

17%

SIN MOLESTIAS 
83%
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FIGURA 8.  DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DE TRABAJADORES DE LA PLANTA DE PROCESAMIENTO 

DE ALIMENTO CONCENTRADO PARA ANIMALES DE LA EMPRESA INVERSIONES TRIBILÍN QUE HA 

PRESENTADO SINTOMATOLOGÍA EN LA ESPALDA 
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8. Matriz IPEVR 
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CONTACTO CON OBJETOS QUE 

PRESENTEN OXIDACIÓN
Infecciones, tetanización

Limpieza y aseo de equipos, 

herramientas y materiales

Señalización de advertencia frente al uso de 

EPP

Entrega de EPP (guantes, 

gafas,  calzado de seguridad, 

visores, protección auditiva, 

protección respiratoria)

Aplicaicón de esquema 

antitetánico

2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 2

Tetanización, 

perdida de 

miembros

Si No No No

1. prograa de orden y aseo (mantenimiento de 

herramientas, maquinas y equipos)

2. Iindicción, re inducción y capacitación frente 

al riesgo específico

3. programa de orden y aseo (demarcación de 

zonas para la ubicación d elas herramientas, 

maquinas y equipos)

4. Seguimiento a la terminación de esquema de 

vacunación

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal (Calzado de 

seguridad para soldadores, 

guantes vaquta largos, ropa 

de soldador)

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI FISICO
RUIDO OCASIONADO POR LA 

MAQUINARÍA DE LA PLANTA

Sordera, hipoacusia, dolor de cabeza, malestar, 

disconfort
Ninguno Ninguno

Dotación de EPP (protector 

auditivo tipo copa y de 

inserción)

Control médico mediante 

exámenes ocupacionales de 

ingres y periodicos

3 4 12 (A) Alto 60 720 (I) Aceptable 2

Incpacidad 

permanente - 

sordera 

profesional

Si No No

herramientas 

adecuada para la 

activadad (ayuda 

mecanica,coche)

SVE preveción perdida auditiva

Capacitación en prevención y autocuidado

Seguimiento a las recomendaciones médicas 

ocupacionales

Seguimiento mediante inspecciones al uso de 

los EPP

Seguir realizando la entrega y 

suminsitro de los  EPP 

según matriz

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI FISICO

VIBRACIONES GENERADAS POR 

LAS MAQUINAS Y QUE SE 

ENTRAEN CONTACTO  DURANTE 

LOS PROCESOS DE 

MANTENIMIENTO

Lesiones del sistema musculo esquelético

Programa de vigilancia 

epidemiologíco con apoyo de Fisio 

terapeuta - ARL

Ninguno
Exámen ocupacional con 

enfasis osteomuscular
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II) Aceptable 2 DME Si No No No

Seguiemiento ala efectividad del SVE DEM 

(ergonomico)

Seguimiento a las recomendaciones médicas 

ocupacionales y emitidas por las EPS

Programa de pausas activas - calestenias

na

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI FISICO

ILUMINACIÓN POR EXCESO O 

DEFECTO EN ALGUNOS PUNTOS 

DE LA PLANTA QUE REQUIEREN 

MANTENIMIENTO

fatigas ,dolor de cabeza,estrés
Luminarias distribuidas al interior 

de la planta
Tejas traslucidas en la planta

Exámen ocupacional 

(visiometría)
2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 2

malestar,fatiga, 

accidente 

trabajo

Si

Cambio de 

luminarias, 

aumento de tejas 

transparentes 

No
Mediones de 

iluminación 

Programa de oren y aseo (mantenimiento de 

tejas, y lamparas)
na

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI QUIMICOS

MANIPULACIÓN DE SUSTANCIAS 

QUIMICAS (GASOLINA, ACPM, 

ACEITE DE PALMA)

Dermatitis, quemaduras en la pier, alergias, 

intoxicación por inhalación de gases y vapores
Ninguno Ninguno

Elementos de protección 

personal
6 4 24 (MA) Muy Alto 25 600 (I) Aceptable 2

Intoxicaciones 

por contacto
Si No No No

1. Programa de manejo de productos químicos 

(estándar de rotulación, demarcación, 

almacenamiento - SGA) transporte y uso

2. Docuentación de fichas técnicas, hojas de 

seguridad y tarjetas de emergencias

3. Capacitación frente al riesgo químico

EPP según matriz y 

condiciones del riesgo

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI QUIMICOS
MANIPULACIÓN DE GASES 

(OXIGENO, ACETILENO)
Quemaduras, explosiones, incendios Ninguno Ninguno EPP para trabajos en caliente 6 3 18 (A) Alto 60 1080 (I) Aceptable 2

Quemaduras - 

muerte por 

explosión de 

cilindro

Si No No No

1. Programa de manejo de productos químicos 

(estándar de rotulación, demarcación, 

almacenamiento - SGA) transporte y uso

2. Docuentación de fichas técnicas, hojas de 

seguridad y tarjetas de emergencias

3. Capacitación frente al riesgo químico

4. Capacitación especifica para soldadores, 

trabajos en caliente

5. Implementar programa de  permisos para 

trabajos en caliente con estandarización

Seguir con el suministro de 

los EPP

Respidor para humos 

metálicos

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI QUIMICOS

MANIPULACIÓN DE PINTURAS 

PARA LOS PROCESOS DE 

MANTENIMIENTO

Dermatitis, quemaduras en la pier, alergias, 

intoxicación por inhalación de gases y vapores
Ninguno Bodega de pinturas Uso EPP 2 2 4 (B) Bajo 10 25 (IV) Aceptable 2

Intoxicaciones 

por contacto
Si No No No

1. Programa de manejo de productos químicos 

(estándar de rotulación, demarcación, 

almacenamiento - SGA) transporte y uso

2. Docuentación de fichas técnicas, hojas de 

seguridad y tarjetas de emergencias

3. Capacitación frente al riesgo químico

4. Adecuación de bodega para almacenamiento 

de quimicos

Sefuir con la entrega de EPP

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI QUIMICOS
CONTACTO CON MATERIAL 

ORGANICO (MATERIA PRIMA)

Dermatitis, quemaduras en la pier, alergias, 

intoxicación por inhalación de gases y vapores
Ninguno Ninguno Ninguno 2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 2

Afectaciones 

del sistema 

respiratorio

Si No No

Mantenimiento a 

las maquinas y 

equipos de modo 

que se dismuya la 

polución y material 

particulado

1. Matriz de EPP

2. Capacitación frente al uso de EPP y riesgo 

específicos

3. Limpiesa y manetniemiento a las 

instalaciones (programa de orden y aseo)

Seguir con la entrega de EPP

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI QUIMICOS MATERIAL PARTICULADO Alteraciones musculo esqueléticas Ayudas Mecanicas Ninguno Protector respiratorio 2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III)
Aceptable con control 

específico
2

Afectaciones 

del sistema 

respiratorio

Si No No

Mantenimiento a 

las maquinas y 

equipos de modo 

que se dismuya la 

polución y material 

particulado

1. Matriz de EPP

2. Capacitación frente al uso de EPP y riesgo 

específicos

3. Limpiesa y manetniemiento a las 

instalaciones (programa de orden y aseo)

Seguir con la entrega de EPP

PLANTA MANTENIMIENTO DE MANTENIMIENTO DE SI PSICOSOCIAL CONDICIONES DE LA TAREA estrés ocupaccional Ninguno Ninguno Ninguno 2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II) Aceptable con control 2 Enfermedades Si No No No 1. Aplicación de baterias para la medición del NA

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI BIOMECANICO

MANEJO DE CARGAS 

(LEVANTIMIENTO Y 

TRANSPORTE DE CARGAS 

COMO MATERIALES, EQUIPOS, 

HERRAMIENTAS)

Alteraciones y enerfendades DME Ayudas mecánicas Terreno nivelado
Evaluación medico ocupacional 

con enfásis osteomuscular
2 3 6 (M) Medio 60 360 (II)

Aceptable con control 

específico
2

Enfermedades 

DME
Si No No No

1. Programa de gestión para la preveción de 

DME

2. Programa de pausas activas

3. Capacitación en higiene postural y manejo de 

cargasxx

Ninguno

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI BIOMECANICO

MOVIMIENTOS REPETITIVOS 

DURANTE LA EJECUCIÓN DE 

MANTENIMIENTOS EN PLANTA

Alteraciones y enerfendades DME Ninguno Ninguno
Evaluación medico ocupacional 

con enfásis osteomuscular
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)

Aceptable con control 

específico
2

Enfermedades 

DME
Si No No No

1. Programa de gestión para la preveción de 

DME

2. Programa de pausas activas

3. Capacitación en higiene postural y manejo de 

cargas

4. seguimiento a las reccomendaciones médicas 

ocupacionales 

Ninguno

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI BIOMECANICO

POSTURAS INADECUADAS 

PROLONGADAS (HIPER 

EXTENSIÓN, FLEXIÓN DE 

TRONCO, CUELLO, PIERNAS, 

BRAZOS Y ESPALDA)

Alteraciones y enerfendades DME Ninguno Ninguno
Evaluación medico ocupacional 

con enfásis osteomuscular
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)

Aceptable con control 

específico
2

Enfermedades 

DME
Si No No No

1. Programa de gestión para la preveción de 

DME

2. Programa de pausas activas

3. Capacitación en higiene postural y manejo de 

cargas

4. seguimiento a las reccomendaciones médicas 

ocupacionales 

Ninguno

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI BIOMECANICO
POSTURA PROLONGADA 

(TRABAJO DE PIE)
Alteraciones y enerfendades DME Ninguno Ninguno

Evaluación medico ocupacional 

con enfásis osteomuscular
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II) Aceptable 2

Enfermedades 

DME
Si No No No

1. Programa de gestión para la preveción de 

DME

2. Programa de pausas activas

3. Capacitación en higiene postural y manejo de 

cargas

4. seguimiento a las reccomendaciones médicas 

ocupacionales 

Ninguno

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

MECÁNICOS POR GOLPES POR 

O CONTRA (maquinas, equipos, 

herramientas)

Caídas, contusiones, fracturas, heridas, 

esguinces
Ninguno Ninguno

Uso de EPP básicos (, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

3 4 12 (A) Alto 25 300 (II) Aceptable 2 Fracturas Si No No No

1. Señalización de zonas y espacios de trabajo

2. Demarcación

3. Programa de orden y aseo

4. Capacitación frente al riesgo mecánico

entrega de epp

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

MECÁNICO - HERIDAS (cortes, 

lesiones, laceraciones por contacto 

herramientas cortopunzantes )

Atrapamiento, aplastamiento, heridas, 

contusiones, traumatismos de variada severidad
Ninguno

Jornadas continuas de orden y aseo

Charlas de seguridad de orden, limpieza y 

aseo

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable 2 Fracturas Si No 

Definir puntos de 

almacenamiento de 

materiales y 

equipos a demás 

los puntos de 

acopio para los 

residuos

No 
Implementación de programa de orden limpieza 

y aseo
Ninguno

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

MECÁNICO POR PROYECCIÓN 

DE PARTICULAS

Lesiones a nievel ocular, lesiones en parte 

multiples
Ninguno Ninguno

Ropa de trabajo

Capacitación en autocuidado, 

inducción, re inducción, y 

suministro de EPP

4 3 12 (A) Alto 60 720 (I)
Aceptable con control 

específico
2

Accidente con 

perdida de ojo
Si No No No

Programa de mantenimiento de equipos, 

maquinas y herramientas

Programa de inspecciones de seguridad

programa de guardas de seguridad

Capacitación riesgo mecánico

Entrega de EPP

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

CAÍDAS AL MISMO NIVEL 

(Desplazamiento en la planta y/o 

zona de producción9

Contusiones, trauma craneoencefálico, 

alteraciones en vasos sanguíneos, heridas, 

contusiones, atrapamientos, sinfrome del arnés, 

traumatismos de varidad severidad, muerte

Barandas de protección en zonas 

que lo requieren
Pisos nivelados y limpios

Calzado de seguridad con suela 

antideslizante
2 3 6 (M) Medio 25 150 (II)

Aceptable con control 

específico
2 Fracturas Si No No No

Mantenimiento en la demarcación de espacios y 

zonas de trabajo

Mantenimiento de estado de barandas y 

escaleras

Entrega de EPP

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

CAÍDAS DESDE ALTURAS 

(Mantenimiento en maquinas y 

plataformas que superan 1.50mt)

Contusiones, trauma craneoencefálico, 

alteraciones en vasos sanguíneos, heridas, 

contusiones, atrapamientos, sinfrome del arnés, 

traumatismos de varidad severidad, muerte

Barandas de protección en zonas 

que lo requieren

Señalizacion de uso de epp Equipos dde protección contra 

caídas
10 2 20 (A) Alto 100 2000 (I) Aceptable 2 Muerte Si No No 

Diseño sistemas 

de barandas, 

plataformas para 

acceso a alturas 

(piscinas , 

molinos, tolvas)

1. diseño programa dde protección contracaídas

2. Capacitación y entrenamiento nivel avanzado 

y coordinador para alturas

3. Sistema de permisos para trabajo en alturas

3. inspección y mantenimiento de equipos de 

alturas

Arnés, eslingas

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

ATRAPAMIENTOS EN SISTEMAS 

DE TRANSMISIÓN DE FUERZA 

(Durante mantenimientos a las 

maquinas)

amputaciones, atrapamientos, fracturas, muerte paros de emergencia Ninguno

personal de mantenimiento con 

expiercia y autorizado por la 

empresa

6 4 24 (MA) Muy Alto 100 2400 (I) Aceptable 2 Muerte Si No No 

Diseños de 

guardas de 

seguridad para 

maquinas y 

equipos

Programa de mantenimiento de equipos, 

maquinas y herramientas

Programa de inspecciones de seguridad

programa de guardas de seguridad

Capacitación riesgo mecánico

entrega de epp

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

CONTACTO CON SUPERFICIES 

CALIENTES
Quemadura Ninguno

La caldera cuenta con muro para separar y 

evitar contacto directo
Ninguno 2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 2 Quemadura Si No No No

Instalación de señalización de advertencia frente 

a contacto con superficie caliente (caldera)
entrega de epp

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

RIESGO ELÉCTRICO (Contacto 

directoe indirecto por manipulación 

de herramientas electricas)

Contacto elelctrico, electrocución Ninguno Ninguno Ninguno 2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 2 Quemadur Si No No No

1. Programa de mantenimiento que incluya el 

riesgo electrico

2. Capacitación frente al riesgo electrico

Suministro de epp 

dielectricos

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

FISICO-QUIMICO (incendio y/o 

conato de incendio)
Quemadura, muerte, perdida aterial

Extintores distribuidos en las 

plantas

Extintores distribuidos en las plantas

Jornadas de limpieza

Ninguno 6 4 24 (MA) Muy Alto 60 1440 (I) Aceptable 2 Quemaduras Si No No

Sistema de 

detección y control 

lde incendios

1. Diseño e implementación plan de 

emergencias

2. inventario y mantenimiento extintores

3. conformación y entrenamiento de brigada de 

emergencias

Ninguno

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

RIESGO DE TRANSITO INTERNO 

(atropellamiento por vehiculos 

pecados que decargan dentro d ela 

planta)

Muerte Ninguno Demarcación de zonas de circulación Ninguno 2 3 6 (M) Medio 60 360 (II)
Aceptable con control 

específico
2

Muerte por 

atropeyamiento
Si No No No

Estandarización de protocolo de seguridad frente 

al riesgo de transito en planta

Demarcación de zonas de circulación

Ninguno

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

RIESGO DE TRANSITO EN VÍAS 

EXTERNAS (accidente de transito)

Contusiones, fracturas, heridas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno Personal capacitado en autocuidado

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
2 Muerte Si No No No

1. Incluir en el profesiograma los exámenes 

específicos para personal que realiza labores de 

conductor (en funsión del trabajo)

2. PESV (enfoque conductores)

EPP para motociclista

PLANTA

MANTENIMIENTO DE 

INSTALACIONES 

LOCATIVAS, MAQUINAS Y 

EQUIPOS

MANTENIMIENTO DE 

MAQUINARIA, EQUIPOS, 

PREPARACIÓN DE 

HERRAMIENTAS, 

DESPLAZAMIENTOS, CARGUE DE 

EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

TRABAJO EN ESPACIO 

CONFINADO (Ingreso a cilos - 

mantenimiento en granjas)

Heridas, contusiones, fracturas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno Ninguno Ninguno 6 2 12 (A) Alto 100 1200 (I)

Aceptable con control 

específico
2 muerte Si No No No

Programa de gestión frente al espacio confinado 

(permisos, capacitación, noermas y estandares)
No

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI BIOLOGICO
Micro organismo (hogos, bácterias 

productos de maiz y materia prima)
Hongos, dermatitis de contacto

1. Producto terminado empacado y 

ubicado en zona especifica de 

almacenamiento

1. Almacenamiento es en piscinas 

(bodegas confinadas hechas con madera y  

cortina)

2. Jornadas de orden, aseo y limpieza para 

evitar el exceso de materia regada

3. Se cuenta con duchas para el aseo antes 

y despues de la jornada laboral

Ropa de trabajo

Capacitación en autocuidado, 

inducción, re inducción, y 

suministro de EPP

2 4 8 (M) Medio 10 80 (III) Aceptable 1

Alteraciones o 

enfermedades 

de la piel

Si No No No

1. programa de medicina preventiva que incluya 

evaluaciones ocupacionales de ingreso, 

periodicas de retiro - Profesiograma

2. Programa de inducción, re inducción, y 

capacitación específica en el riesgo

3. Programa de de orden, aseo, limpieza y 

manteimiento de zonas de almacenamiento de 

materias primas

4. Matriz de elementos de protección personal

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI BIOLOGICO
CONTACTO CON ROEDORES, Y 

OTROS AGENTES
Infecciones, contagio de rabia Programa de manejo de roedores

Programa de manejo de roedores

Fumigación periodica

Divulgación y sensibilización 

programa de manejo de 

roedores

Entrega de EPP

2 4 8 (M) Medio 10 80 (III) Aceptable 1

Alteraciones o 

enfermedades 

de la piel

Si No No No

Seguimiento a el cumpliento del prgrama de 

manejo de roedores

mantenimiento de las trampas

Capacitación y formación frente al riesgo 

biologico generado por la plaga

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI FISICO
Ruido generado por maquinaria de 

la planta
Sordera profesional, dolor de cabeza, disconfort Ninguno Ninguno

Evaluación medico ocupacional 

(audiometría)

Suministro de EPP (protector 

auditivo de inserción y copa)

6 4 24 (MA) Muy Alto 60 1440 (I) Aceptable 1
sordera 

profesional
Si No No 

Mediciones de 

ruido en el 

ambiente

1. Seguimiento a los resultados de las 

evaluaciones médicas ocupacionales

2. Programa de capacitación (prevención de 

enfermedades laborales - uso de EPP)

3. Demarcación y señalización de la planta en 

cuanto al uso de EPP

4. Programa de mantenimiento preventivo y 

correctivo de maquinas

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI FISICO
Temperaturas (calor generado por el 

proceso)

Quemaduras en partes multiples

Afectación del sistema osteomuscular

Ninguno Ninguno

Ropa de trabajo

Capacitación en autocuidado, 

inducción, re inducción, y 

suministro de EPP (guante 

aislante de calor)

2 4 8 (M) Medio 10 80 (III)
Aceptable con control 

específico
1 Disconfor Si No No No

1. Diseño, divulgación e implemetación de 

estandar de seguridad para el riesgo especifico

2. Capacitación en prevención, autocuidado, 

usoo de EPP

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI QUIMICOS MATERIAL PARTICULADO Enfermedades del sistema respiratorio Ninguno Ninguno

Evaluaciones médicas 

ocupacionales (espirometría)

Suminstro de EPP (protector 

respiratorio con filtro para 

particulas organicas)

2 3 6 (M) Medio 60 360 (II) Aceptable 1
Alteraciones 

Respiratorias
Si No No 

Mediciones 

ambientales para 

material 

particulado 

(Solictar a ARL)

1. Diseño, divulgación e implemetación de 

estandar de seguridad para el riesgo específico

2. Capacitación en prevención, autocuidado, uso 

de EPP

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI PSICOSOCIAL

CONDICIONES DE LA TAREA 

(RUTINA, MONOTIA, DEMANDA 

DE TRABAJO)

Estrés ocupacional - alteraciones de sueño, 

ainsiedad
Ninguno

Señalizacion de uso de epp

Se realizaron mediciones ambientales de 

ruido

Uso de protectores auditivos de 

inserción en silicona
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II) Aceptable 1

Enfermedades 

de estrés y 

otras 

relacionadas 

con el riesgo 

psicosocial

Si No No No

1. Aplicación de baterias para la medición del 

riesgo psicosocial

2. Plan de acción para atender el riesgo valorado

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI BIOMECANICO
Posturas prolongadas (trabajo de 

pie durante la jornada laboral)

Alteraciones musculo esqueléticas - Cansancio - 

aparición de vena bárice
Ninguno Ninguno

Exámen medico ocupacional 

con enfasis osteomuscular
2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 1

Alteraciones del 

sistema 

musculo 

esquelético - 

Aparición de 

DME

Si No No No

1. Definir profesiograma (con apoyo de IPS 

médica ocupacional)

2. Seguimiento a las recomendaciones médicas 

ocupacionales (IPS ocupacional - EPS - ARL)

3. Capacitación y formación frente al manejo de 

cargas e higiene postural

4. Programa de gestión para la prevención de 

DME - SVE osteomuscular

5. Definir y divulgar estandar de seguridad 

ergomico

calzado de seguridad que 

grantice conciciones 

ergonomicas, comididad 

(definir mediante matriz de 

EPP)

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI BIOMECANICO Manipulación de cargas Lesiones de columna - DME
Ayudas mecánicas (carretillas y 

coches)
Terreno nivelado

Exámen medico ocupacional 

con enfasis osteomuscular
2 4 8 (M) Medio 60 480 (II) Aceptable 1

Alteraciones del 

sistema 

musculo 

esquelético - 

Aparición de 

DME

Si No No No

1. Definir profesiograma (con apoyo de IPS 

médica ocupacional)

2. Seguimiento a las recomendaciones médicas 

ocupacionales (IPS ocupacional - EPS - ARL)

3. Capacitación y formación frente al manejo de 

cargas e higiene postural

4. Programa de gestión para la prevención de 

DME - SVE osteomuscular

5. Definir y divulgar estandar de seguridad 

ergomico

Ninguno

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI DE SEGURIDAD
Mecánico - atrapamiento en tornillo 

sin fin
Fracturas, amputaciones

Tornillos sin fin con sistema de 

guarda  de seguridad
Ninguno Ninguno 6 3 18 (A) Alto 60 1080 (I)

Aceptable con control 

específico
1 Amputaciones Si No No

Diseño de 

sistemas de 

guardas de 

seguridad (reducir 

tamaño de 

aberturas en l 

aguarda)

Documentar y divulgar estándar de seuguridad 

para el proceso 

Programa de inspecciones de seguridad 

Capacitación riesgo mecánico,  prevención de 

lesiones en manos , identificaión de peligros y 

riesgos

No

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI DE SEGURIDAD
Caídas a diferente nivel (ingreso a 

parte inferior de la tolva)
Golpes, traumas multiples. Fracturas Ninguno Sistema de barandas y protecciones Ninguno 2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)

Aceptable con control 

específico
1 Fracturas Si No No

Diseño de 

escaleras de 

acceso a tolvas 

garantizando 

zapatas de 

seguridad

1. Documentación y divulgación de estándar de 

seguridad

2. Señalización y demarcaciión de la zona de 

trabajo, advertencia del riesgo

Ninguno

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI DE SEGURIDAD
Mecánico - Atrapamiento en 

sistemas de transmisión de fuerza
Gracturas, lesiones multiples, amputaciones Ninguno Ninguno Ninguno 6 3 18 (A) Alto 60 1080 (I)

Aceptable con control 

específico
1 Amputación Si No No 

Diseño de 

sistemas de 

guardas de 

seguridad (en 

sistemas de 

transmision de 

fuerza)

1. Documentación y divulgación de estándar de 

seguridad

2. Señalización y demarcaciión de la zona de 

trabajo, advertencia del riesgo

3. Programa de mantenimiento preventivo y 

correctivo de maquinas

Ninguno

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI DE SEGURIDAD Mecánicos Golpeado Por o Contra Golpes, traumas multiples. Fracturas Ninguno Demarcación de zonas de circulación
Uso de EPP básicos (guantes, 

gafas, botas de seguridad)
2 4 8 (M) Medio 25 200 (II)

Aceptable con control 

específico
1

Lesiones 

multiples, 

golpes, 

contusiones

Si No No No

1. Implementación de programa de riesgo 

mecánico

2. Reentrenar al personal en autocuidado

Continuar con el suminsitro 

de EPP según matríz y 

cargos

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI DE SEGURIDAD
Caída desde diferente nivel - cargue 

de producto terminado a comiones

Heridas, contusiones, fracturas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno

Plataforma de trabajo, señalizada, 

demarccada y con sistema de protección 

(guaya acerada)

Suministro de EPP 2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
1

Lesiones 

multiples, 

golpes, 

contusiones

Si No No No

Documentar programa de protección 

contracaídas y divulgarlo al personal incluido 

personal expuesto a alturas inferiores de 1.50

No

PLANTA EXCLUSIÓN DE MAÍZ

TRASLADO DE MAIZ DESDE 

PUNTO DE ALMACENAMIENTO A 

TOLVA, OPERACIÓN DE LA 

EXTRUSORA

SI DE SEGURIDAD
FISICO-QUIMICO (incendio y/o 

conato de incendio)
Quemadura, muerte, perdida aterial

Extintores distribuidos en las 

plantas

Extintores distribuidos en las plantas

Jornadas de limpieza

Ninguno 6 4 24 (MA) Muy Alto 60 1440 (I) Aceptable 2 Quemaduras Si No No

Sistema de 

detección y control 

lde incendios

1. Diseño e implementación plan de 

emergencias

2. inventario y mantenimiento extintores

3. conformación y entrenamiento de brigada de 

emergencias

Ninguno

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI BIOLOGICO Material Particulado (Materia prima) Alteraciones respiratorias Ninguno Ninguno

Exámen medico ocupacional 

(esperometria)

Protección respiratoria con filtro 

para material organico

Suministro de guantes

2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 1
Alteraciones 

Respiratorias
Si No No

Mediciones 

ambientales para 

material 

particulado 

(Solictar a ARL)

1. Seguimiento a los resultados de las 

evaluaciones médicas ocupacionales

2. Programa de capacitación (prevención de 

enfermedades laborales - uso de EPP)

3. Demarcación y señalización de la planta en 

cuanto al uso de EPP

4. Programa de mantenimiento pr

Entreaga de protección 

respiratoria

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI BIOLOGICO
CONTACTO CON ROEDORES, Y 

OTROS AGENTES
Infecciones, contagio de rabia Programa de manejo de roedores

Programa de manejo de roedores

Fumigación periodica

Divulgación y sensibilización 

programa de manejo de 

roedores

Entrega de EPP

2 4 8 (M) Medio 10 80 (III) Aceptable 1

Alteraciones o 

enfermedades 

de la piel

Si No No No

Seguimiento a el cumpliento del prgrama de 

manejo de roedores

mantenimiento de las trampas

Capacitación y formación frente al riesgo 

biologico generado por la plaga

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI FISICO
eléctrico Contacto con Baja 

Tensión

Disconfor, dolor de cabeza, desconcentración, 

sordera profesional
Ninguno Ninguno

Exámen medico ocupacional 

(audiometria)

Suministro de EPP (protección 

auditiva de inserción y tipo 

copa)

2 4 8 (M) Medio 60 480 (II)
Aceptable con control 

específico
1

sordera 

profesional
Si No No

Evaluaciones 

abientales de ruido 

(solicitara RL)

1. Seguimiento a los resultados de las 

evaluaciones médicas ocupacionales

2. Programa de capacitación (prevención de 

enfermedades laborales - uso de EPP)

3. Demarcación y señalización de la planta en 

cuanto al uso de EPP

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI FISICO

ILUMINACIÓN POR EXCESO O 

DEFECTO EN ALGUNOS PUNTOS 

DE LA PLANTA QUE REQUIEREN 

MANTENIMIENTO

Accidentes de trabajo por baja iluminación Ninguno Cubierta o techo con tejas traslucidas
Evaluación medica ocupacional 

(visiometria)
2 4 8 (M) Medio 25 200 (II)

Aceptable con control 

específico
1

Accidentes 

como caídas 

golpes, 

lesiones 

multiples

Si No No 

Evaluaciones 

ambientales de 

iluminación 

(solicitara la ARL)

1. Programa de mantenimiento de instalaciones 

locativas (orden y aseo)

2. Limpieza periodica de techos

3. Cambio de luminarias en mal estado 

No aplica

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI QUIMICOS MATERIAL PARTICULADO Enfermedades del sistema respiratorio Ninguno Ninguno

Evaluaciones médicas 

ocupacionales (espirometría)

Suminstro de EPP (protector 

respiratorio con filtro para 

2 3 6 (M) Medio 60 360 (II) Aceptable 1
Alteraciones 

Respiratorias
Si No No 

Mediciones 

ambientales para 

material 

particulado 

(Solictar a ARL)

1. Diseño, divulgación e implemetación de 

estandar de seguridad para el riesgo específico

2. Capacitación en prevención, autocuidado, uso 

de EPP

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI PSICOSOCIAL

CONDICIONES DE LA TAREA 

(RUTINA, MONOTIA, DEMANDA 

DE TRABAJO)

Estrés ocupacional - alteraciones de sueño, 

ainsiedad
Ninguno Ninguno

Sietema de insentivo al 

personal
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II) Aceptable 1

Enfermedades 

de estrés y 

otras 

relacionadas 

con el riesgo 

psicosocial

Si No No No

1. Aplicación de baterias para la medición del 

riesgo psicosocial

2. Plan de acción para atender el riesgo valorado

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI PSICOSOCIAL Nivel de respobilidad
Estrés ocupacional - alteraciones de sueño, 

ainsiedad
Ninguno Ninguno

Sietema de insentivo al 

personal
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II) Aceptable 1

Enfermedades 

de estrés y 

otras 

relacionadas 

con el riesgo 

psicosocial

Si No No No

1. Aplicación de baterias para la medición del 

riesgo psicosocial

2. Plan de acción para atender el riesgo valorado

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI BIOMECANICO
Posturas prolongadas (trabajo de 

pie durante la jornada laboral)

Alteraciones musculo esqueléticas - Cansancio - 

aparición de vena bárice
Ninguno Ninguno

Exámen medico ocupacional 

con enfasis osteomuscular
2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 1

Alteraciones del 

sistema 

musculo 

esquelético - 

Aparición de 

DME

Si No No No

1. Definir profesiograma (con apoyo de IPS 

médica ocupacional)

2. Seguimiento a las recomendaciones médicas 

ocupacionales (IPS ocupacional - EPS - ARL)

3. Capacitación y formación frente al manejo de 

cargas e higiene postural

4. Programa de gestión para la prevención de 

DME - SVE osteomuscular

5. Definir y divulgar estandar de seguridad 

ergomico

calzado de seguridad que 

grantice conciciones 

ergonomicas, comididad 

(definir mediante matriz de 

EPP)

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI BIOMECANICO
Manipulación de cargas (Materias 

primas)
Lesiones de columna - DME

Ayudas mecánicas (carretillas y 

coches)
Terreno nivelado

Exámen medico ocupacional 

con enfasis osteomuscular
2 4 8 (M) Medio 60 480 (II) Aceptable 1

Alteraciones del 

sistema 

musculo 

esquelético - 

Aparición de 

DME

Si No No No

1. Definir profesiograma (con apoyo de IPS 

médica ocupacional)

2. Seguimiento a las recomendaciones médicas 

ocupacionales (IPS ocupacional - EPS - ARL)

3. Capacitación y formación frente al manejo de 

cargas e higiene postural

4. Programa de gestión para la prevención de 

DME - SVE osteomuscular

5. Definir y divulgar estandar de seguridad 

ergomico

Ninguno

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

Golpeado por o contra (movimiento 

de maqunia mezcladora)

Trauma craneoencefalico, fracturas, lesiones 

multiples
Maquina automatizada Ninguno Ninguno 2 4 8 (M) Medio 60 480 (II) Aceptable 1

Fratcuras y 

traumas 

craneales

Si No No No

1. Demarcación de zona de trabajo y operación 

de la maquina

2. Señalización de la zona de trabajo 

identificando el riesgo y EPP requeridos

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

Caída desde diferente nivel (durante 

el ingreso de materias primas a la 

maquina mezcladora)

Fracturas, por caída de plataforma
Plataforma con pasamanos o 

barandales
Ninguno

Calzado de seguridad con suela 

antideslizante
2 4 8 (M) Medio 25 200 (II) Aceptable 1

Fratcuras y 

traumas 

craneales

Si No No No

1. Definir y divulgar estándar de seguridad para 

el proceso

2. Mantenimiento de condiciones 

locativas(plataforma)

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

Caídas a diferente nivel (acceso a 

peletizadora)
Fracturas, por caída de plataforma

Plataforma con pasamanos o 

barandales
Ninguno

Calzado de seguridad con suela 

antideslizante
6 4 24 (MA) Muy Alto 60 1440 (I)

Aceptable con control 

específico
1

Fratcuras y 

traumas 

craneales, 

muerte

Si No No

Adecuación de 

escaleras 

(instalación de 

cinta 

antideslizante)

1. Programa de mantenimiento preventivo de 

instalaciones locativas (escaleras y barandales 

de maquina peletizadora)

2. Capacitación especifica en caídas a nivel y 

diferente nivel

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

Locativo (caídas por transito en 

escaleras fijas - maquina 

peletizadora)

Fracturas, por caída de plataforma
Plataforma con pasamanos o 

barandales
Ninguno

Calzado de seguridad con suela 

antideslizante
6 4 24 (MA) Muy Alto 60 1440 (I)

Aceptable con control 

específico
1

Fratcuras y 

traumas 

craneales, 

muerte

Si No No

Adecuación de 

escaleras 

(instalación de 

cinta 

antideslizante)

1. Programa de mantenimiento preventivo de 

instalaciones locativas (escaleras y barandales 

de maquina peletizadora)

2. Capacitación especifica en caídas a nivel y 

diferente nivel

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

ATRAPAMIENTOS EN SISTEMAS 

DE TRANSMISIÓN DE FUERZA 
amputaciones, atrapamientos, fracturas, muerte

Guarda de seguridad en sistema de 

transmisión de fuerza
Ninguno

Uso de EPP básicos ( guantes, 

gafas, botas de seguridad)
2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II) Aceptable 1 Amputaciones Si No No No

1. Programa de demarcación y señalización 

planta, maquinas, equipos, herramientas, zonas 

de trabajo, áreas críticas

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

Contacto con superficies calientes 

(aceite de palma)
Quemadura Ninguno

Zona aislada y solo ingresa personal 

autorizado

Uso de EPP básicos ( guantes, 

gafas, botas de seguridad)
2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable 1 Quemaduras Si No No No 

1. Programa de demarcación y señalización 

planta, maquinas, equipos, herramientas, zonas 

de trabajo, áreas críticas

2. Capacitación en prevención, autocuidado, 

gestión de riesgo y peligros

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD
incendio - conato de incendio Quemadura, muerte, perdida aterial

Extintores distribuidos en las 

plantas

Extintores distribuidos en las plantas

Jornadas de limpieza

Ninguno 6 4 24 (MA) Muy Alto 60 1440 (I) Aceptable 1 Quemaduras Si No No

Sistema de 

detección y control 

lde incendios

1. Diseño e implementación plan de 

emergencias

2. inventario y mantenimiento extintores

3. conformación y entrenamiento de brigada de 

emergencias

Ninguno

PLANTA
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Cargue y manipulación de materias 

primas, operación de maquina 

mezcladora en V, preparación 

condentrados

SI
CONDICIONES DE 

SEGURIDAD

Heridas y cortes con materiales de 

traajo (cnecas, valdez)

Heridas y cortes con materiales de traajo 

(cnecas, valdez)
Ninguno Ninguno

Uso de EPP básicos ( guantes, 

gafas, botas de seguridad)
2 4 8 (M) Medio 10 80 (III) Aceptable 1

Heridas y 

laceraciones en 

miembros 

superiores

Si No

Analizar la 

posibilidad de 

ccambio de 

canecas

No

1. Definir etándar de seguridad para el proceso

2. Capacitación en prevención y control de 

riesgo

Seguir con el suministro de 

EPP según matriz de 

elementos de protección 

personal

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Biomecánicos Manipulación Manual de Cargas Dorsalgia, cervicalgia, ciatica, lumbago Ayudas Mecanicas

Capacitación en manipulación de cargas, 

exámenes médicos de control de ingreso 

períodicos y de egreso

Implementación del programa de vigilancia 

epidemiológico Osteomuscular

Realización de pausas activas

Ninguno 2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III)
Aceptable con control 

específico
11 Hernias Si No No No Implementación de programa de pausas activas Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad

Mecánicos Manejo de Equipos 

Materiales y Herramientas

Heridas, contusiones, amputaciones, 

aplastamiento, enucleación, traumatismos de 

variada severidad

Ninguno
Capacitaciones de manipulacion de equipos 

y herramientas de poder

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
11 Fracturas Si No No No

Reentrenar en el uso y manuales de equipos y 

herramientas

Implementar hojas de vida de los equipos donde 

se registre cada mantenimiento

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad Mecánicos Golpeado Por o Contra

Contusiones, fracturas, heridas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno Personal capacitado en autocuidado

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
11

Trauma 

craneoencefálic

o

Si No No No

Implementación de programa de riesgo 

mecánico

Reentrenar al personal en autocuidado

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad

Mecánico Materiales proyectados 

sólidos

Heridas, contusiones, fracturas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno

Personal capacitado en el uso adecuado de 

los elementos de protección personal

Inspección semanal del uso de EPP

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III)
Aceptable con control 

específico
11 Eneuclación Si No No No No No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad Locativo Caída de Objetos

Heridas, contusiones, amputaciones, 

aplastamiento, atrapamiento traumatismos de 

variada severidad

Ninguno
Amarre de equipos, herramientas y 

materiales en alturas

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
11 Atrapamiento SI No No No

Capacitación de cargas suspendidas y caída de 

objetos
No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad

Eléctrico Contacto con Baja 

Tensión

Electrización, electrocución, paros cardio 

respiratorios, desfibrilación ventricular, 

quemaduras

Ninguno

Señalizacion de advertencia, personal, 

charlas de seguridad de los riesgos 

electricos

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 100 400 (II)
Aceptable con control 

específico
11 Electrocución SI No No No

Divulgar e implementar procedimiento de bloqueo 

efectivo

Adquirir kit de candadeo

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad

Eléctrico Contacto con Media 

Tensión

Electrización, electrocución, paros cardio 

respiratorios, desfibrilación ventricular, 

quemaduras

Ninguno

Señalizacion de advertencia, personal, 

charlas de seguridad de los riesgos 

electricos

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 100 400 (II)
Aceptable con control 

específico
11 Electrocución SI No No No

Divulgar e implementar procedimiento de bloqueo 

efectivo

Adquirir kit de candadeo

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad

Locativo Superficies de Trabajo 

Irregulares

Caídas, contusiones, fracturas, heridas, 

esguinces
Ninguno

Se ha sensibilizado al personal sobre el 

autocuidado y al estar concentrados cuando 

se transita sobre superficies irregulares

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable 11 Fracturas Si No No No No No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Instalacion de provisionales 

eléctricas
SI Condiciones de Seguridad Trabajo en Alturas

Contusiones, trauma craneoencefálico, 

alteraciones en vasos sanguíneos, heridas, 

contusiones, atrapamientos, sinfrome del arnés, 

traumatismos de varidad severidad, muerte

Ninguno

Instalación de líneas de vida, señalización 

de advertencia, supervisión contínua, 

realización de exámenes médicos, 

capacitación en alturas, diligenciamiento de 

permisos de alturas

Coordinador de trabajo seguro en alturas en 

cada obra

Implementación del programa de trabajo 

seguro en alturas

Uso de EPP básicos (casco 

con barbuquejo, guantes, gafas, 

botas de seguridad)

EPP específico (arnés, eslinga 

doble, línea de vida vertical)

2 3 6 (M) Medio 100 600 (I)
Aceptable con control 

específico
11 Muerte Si No No No

Diseñar el plan de rescate en alturas, adquirir el 

kit de rescate en alturas
Kit de rescate en alturas

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Instalación de iluminación provisional SI Biomecánicos Manipulación Manual de Cargas Dorsalgia, cervicalgia, ciatica, lumbago Ayudas Mecanicas

Capacitación en manipulación de cargas, 

exámenes médicos de control de ingreso 

períodicos y de egreso

Implementación del programa de vigilancia 

epidemiológico Osteomuscular

Realización de pausas activas

Ninguno 2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III)
Aceptable con control 

específico
11 Hernias Si No No No Implementación de programa de pausas activas Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Instalación de iluminación provisional SI Condiciones de Seguridad Mecánicos Zonas de Atrapamiento Atrapamiento Ninguno Capacitacion en zonas de atrapamiento

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
11 Fracturas Si No No No Implementar programa de riesgo mecánico Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Instalación de iluminación provisional SI Condiciones de Seguridad

Mecánicos Manejo de Equipos 

Materiales y Herramientas

Heridas, contusiones, amputaciones, 

aplastamiento, enucleación, traumatismos de 

variada severidad

Ninguno
Capacitaciones de manipulacion de equipos 

y herramientas de poder

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
11 Fracturas Si No No No

Reentrenar en el uso y manuales de equipos y 

herramientas

Implementar hojas de vida de los equipos donde 

se registre cada mantenimiento

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Instalación de iluminación provisional SI Condiciones de Seguridad Mecánicos Golpeado Por o Contra

Contusiones, fracturas, heridas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno Personal capacitado en autocuidado

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
11

Trauma 

craneoencefálic

o

Si No No No

Implementación de programa de riesgo 

mecánico

Reentrenar al personal en autocuidado

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Instalación de iluminación provisional SI Condiciones de Seguridad

Mecánico Materiales proyectados 

sólidos

Heridas, contusiones, fracturas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno

Personal capacitado en el uso adecuado de 

los elementos de protección personal

Inspección semanal del uso de EPP

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III)
Aceptable con control 

específico
11 Eneuclación Si No No No No No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Instalación de iluminación provisional SI Condiciones de Seguridad

Eléctrico Contacto con Baja 

Tensión

Electrización, electrocución, paros cardio 

respiratorios, desfibrilación ventricular, 

quemaduras

Ninguno

Señalizacion de advertencia, personal, 

charlas de seguridad de los riesgos 

electricos

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 100 400 (II)
Aceptable con control 

específico
11 Electrocución SI No No No

Divulgar e implementar procedimiento de bloqueo 

efectivo

Adquirir kit de candadeo

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Instalación de iluminación provisional SI Condiciones de Seguridad Trabajo en Alturas

Contusiones, trauma craneoencefálico, 

alteraciones en vasos sanguíneos, heridas, 

contusiones, atrapamientos, sinfrome del arnés, 

traumatismos de varidad severidad, muerte

Ninguno

Instalación de líneas de vida, señalización 

de advertencia, supervisión contínua, 

realización de exámenes médicos, 

capacitación en alturas, diligenciamiento de 

permisos de alturas

Coordinador de trabajo seguro en alturas en 

cada obra

Implementación del programa de trabajo 

seguro en alturas

Uso de EPP básicos (casco 

con barbuquejo, guantes, gafas, 

botas de seguridad)

EPP específico (arnés, eslinga 

doble, línea de vida vertical)

2 3 6 (M) Medio 100 600 (I)
Aceptable con control 

específico
11 Muerte Si No No No

Diseñar el plan de rescate en alturas, adquirir el 

kit de rescate en alturas
Kit de rescate en alturas

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Actividades administrativas, manejo 

de planos
SI Biomecánicos Postura Prolongada Alteraciones musculo esqueléticas Ayudas mecánicas

Exámenes médicos de control de ingreso 

períodicos y de egreso

Implementación del sistema de vigilancia 

epidemiológica para el riesgo 

osteomuscular

Realización de pausas activas

Ninguno 2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable 11

Alteraciones 

musculoesquel

eticas

Si No No No Implementación de programa de pausas activas Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Actividades administrativas, manejo 

de planos
SI Biomecánicos Movimiento Repetitivo Alteraciones musculo esqueléticas Ayudas mecánicas

Exámenes médicos de control de ingreso 

períodicos y de egreso

Implementación del sistema de vigilancia 

epidemiológica para el riesgo 

osteomuscular

Realización de pausas activas

Ninguno 2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable 11

Alteraciones 

musculoesquel

eticas

Si No No No Implementación de programa de pausas activas Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Actividades administrativas, manejo 

de planos
SI Condiciones de Seguridad

Eléctrico Contacto con Baja 

Tensión
Electrización,paros cardio respiratorios. Ninguno

Señalizacion de advertencia, personal, 

charlas de seguridad de los riesgos 

electricos

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable 11 Electrización SI No No No
Inspeccionar el estado del cableado de los 

equipos, maquinaria y herramienta
Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Actividades administrativas, manejo 

de planos
SI Condiciones de Seguridad

Locativo Condiciones de Orden y 

Aseo

Atrapamiento, aplastamiento, heridas, 

contusiones, traumatismos de variada severidad
Ninguno

Jornadas continuas de orden y aseo

Charlas de seguridad de orden, limpieza y 

aseo

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable 11 Fracturas Si No No No 
Implementación de programa de orden limpieza 

y aseo
Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS

Recepcion y almacenamiento de 

equipos, materiales, herramientas y 

materias primas

SI Biomecánicos Manipulación Manual de Cargas Dorsalgia, cervicalgia, ciatica, lumbago Ayudas Mecanicas

Capacitación en manipulación de cargas, 

exámenes médicos de control de ingreso 

períodicos y de egreso

Implementación del programa de vigilancia 

epidemiológico Osteomuscular

Realización de pausas activas

Ninguno 2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III)
Aceptable con control 

específico
11 Hernias Si No No No Implementación de programa de pausas activas Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad Mecánicos Zonas de Atrapamiento Atrapamiento Ninguno Capacitacion en zonas de atrapamiento

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
Fracturas Si No No No Implementar programa de riesgo mecánico Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad

Mecánicos Manejo de Equipos 

Materiales y Herramientas

Heridas, contusiones, amputaciones, 

aplastamiento, enucleación, traumatismos de 

variada severidad

Ninguno
Capacitaciones de manipulacion de equipos 

y herramientas de poder

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
Fracturas Si No No No

Reentrenar en el uso y manuales de equipos y 

herramientas

Implementar hojas de vida de los equipos donde 

se registre cada mantenimiento

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad Mecánicos Golpeado Por o Contra

Contusiones, fracturas, heridas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno Personal capacitado en autocuidado

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico

Trauma 

craneoencefálic

o

Si No No No

Implementación de programa de riesgo 

mecánico

Reentrenar al personal en autocuidado

Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad

Mecánico Materiales proyectados 

sólidos

Heridas, contusiones, fracturas, eneuclación, 

traumatismos de variada severidad
Ninguno

Personal capacitado en el uso adecuado de 

los elementos de protección personal

Inspección semanal del uso de EPP

Uso de EPP básicos (Casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad) Específicos (Careta 

de corte)

2 2 4 (B) Bajo 60 240 (II)
Aceptable con control 

específico
Daño en ojo Si No No No No No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad

Eléctrico Contacto con Baja 

Tensión
Electrización,paros cardio respiratorios. Ninguno

Señalizacion de advertencia, personal, 

charlas de seguridad de los riesgos 

electricos

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable Electrización SI No No No
Inspeccionar el estado del cableado de los 

equipos, maquinaria y herramienta
Ninguno

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad

Locativo Sistemas de 

Almacenamiento

Atrapamiento, aplastamiento, heridas, 

contusiones, traumatismos de variada severidad
Ninguno

Se disponen de lugares de almacenamiento 

de materiales en cada zona de trabajo

Uso de elementos de 

protección personal básicos 

(casco, guantes, gafas, botas)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable Atrapamiento SI No No No No No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad

Locativo Superficies de Trabajo 

Irregulares

Caídas, contusiones, fracturas, heridas, 

esguinces
Ninguno

Se ha sensibilizado al personal sobre el 

autocuidado y al estar concentrados cuando 

se transita sobre superficies irregulares

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable Fracturas Si No No No No No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad

Locativo Superficies de Trabajo con 

diferencia de Nivel

Heridas, contusiones, traumatismos de variada 

severidad
Ninguno

Se ha capacitado al personal en al 

autocuidado

Se coloca malla y señalización en todos los 

huecos para evitar caídas

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable Fracturas Si No No No No No

Pentagrama
DOSIFICACIÓN DE 

MICROS
Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad

Locativo Condiciones de Orden y 

Aseo

Atrapamiento, aplastamiento, heridas, 

contusiones, traumatismos de variada severidad
Ninguno

Jornadas continuas de orden y aseo

Charlas de seguridad de orden, limpieza y 

aseo

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 2 4 (B) Bajo 25 100 (III) Aceptable Fracturas Si No No No 
Implementación de programa de orden limpieza 

y aseo
Ninguno

Pentagrama Carpinteria Corte y pulido de piezas de madera SI Condiciones de Seguridad Tecnológico Incendio

Quemaduras, roptura timpánica, heridas, 

atrapamiento, aplastamiento, traumatismos de 

variada severidad

Ninguno

Extintores en las áreas de trabajo, 

recargados, señalizados, inspecciones 

mensuales de su estado, se ha capacitado 

al personal en extinción de incendios

Uso de EPP básicos (casco, 

guantes, gafas, botas de 

seguridad)

2 1 2 (B) Bajo 60 120 (III) Aceptable

Quemaduras de 

tercer y cuarto 

grado

Si No No No Reentrenamiento en extinción de incendios No

FORMATO MATRIZ DE IDENTIFICACIÓN DE PELIGROS, EVALUACIÓN Y VALORACIÓN DE RIESGOS

CRITERIOS PARA CONTROLES
VALORACION DEL 

RIESGO
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E
X
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O
)

EXPUESTOS
MEDIDAS DE INTERVENCION

PROFESIONAL QUE REALIZA LA MATRIZ: JHOAN ANDRES MENDEZ LOZANO ASESOR EXTERNO

PROCESO
ZONA/ 

LUGAR
ACTIVIDADES TAREAS

RUTINARIA  SI 

/ NO

EVALUACION DEL RIESGO

P
L
A

N
T

A

CONTROLES EXISTENTES

EFECTOS POSIBLES

COORDINADOR SSTPROFESIONAL QUE VALIDA LA MATRIZ: JOSE GALLEGO

PELIGROS
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9.  Propuestas de actividades 

     De acuerdo a los resultados obtenidos en la investigación realizada en la planta procesadora de 

alimento concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín S.A.S. en los cuales se 

puede definir que la población trabajadora en términos generales no presenta desórdenes 

musculoesqueléticos, pero que sin embargo el riesgo está latente, se considera pertinente que la 

empresa se ocupe de la intervención del riesgo, pero a su vez intervenga a los trabajadores 

enfocándose en la promoción de la salud; es por ello que se generan las siguientes 

recomendaciones: 

 Mantener actualizada la matriz de identificación de peligros, evaluación y valoración de riesgos 

IPEVR de la empresa, procurando la intervención de los riesgos prioritarios. 

 Formar líderes de pausas activas que se encarguen de la realización de las mismas durante la 

jornada de trabajo 

 Realizar pausas activas por lo menos una vez al día (ver anexo 5 propuesta de pausas activas) 

 Realizar calistenia diariamente al inicio de la jornada laboral 

 Campañas de promoción de la salud: estilos de vida saludable, seguimiento nutricional, actividad 

física y disminución de estrés. 

 Promover en los trabajadores actividades deportivas  

 Llevar un control permanente del ausentismo por causa médica, con el fin de identificar ausencias 

a causa de patologías asociadas a desórdenes musculoesqueléticos. 

 Ejercer controles administrativos enfocados a la rotación de actividades, para la disminución de la 

exposición. 

 Analizar la posibilidad de adquirir ayudas mecánicas para la movilización de las cargas o la 

disminución del peso de los bultos de concentrado. 
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 Propiciar condiciones para el fortalecimiento y mejoramiento de la calidad de vida de los 

trabajadores de la Planta de Procesamiento de concentrado, generando espacios de conocimiento, 

esparcimiento e integración a partir de programas que aumenten la satisfacción y bienestar 

 Desarrollar programas de bienestar que integren e incentiven los buenos hábitos, estilos de vida 

saludable, la actividad física y el deporte, tendientes a fortalecer el compromiso, sentido de 

pertenencia e identidad. 

 Propiciar una mejora en la calidad de vida de los trabajadores y su núcleo familiar en aspectos 

educativo, recreativo, deportivo y cultural, a través de acciones basadas en la promoción de la 

salud y prevención de la enfermedad 
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10. Conclusiones 

     La empresa Inversiones Tribilín S.A.S. no había realizado estudios en la planta de 

procesamiento de alimento concentrado para animales, que le permitieran analizar los factores de 

riesgo que le puedan generar accidentes de trabajo o enfermedades laborales asociadas a 

desórdenes musculoesqueléticos. 

     El personal que labora en la planta son personas de escasos recursos económicos 92% que 

viven en estratos 1 y 2 y con más de 2 personas a cargo, tres de los trabajadores viven en estrato 1 

y pagan arriendo y tienen de 3 a 4 personas a cargo.  

     Solo el 17% de los empleados encuestados han presentado antecedentes relacionados con 

desórdenes musculoesqueléticos en miembros superiores y espalda, por lo cual se deben realizar 

planes de acción que conlleven a disminuir las complicaciones y evitar que se presenten nuevos 

casos. 

     En términos generales el personal que labora en la planta son personas jóvenes y no presentan 

antecedentes ni sintomatología asociada a desórdenes musculoesqueléticos 

     Con base en los resultados obtenidos en el estudio se plantean una serie de actividades 

enfocadas en la promoción de la salud y prevención de la enfermedad relacionada directamente 

con los desórdenes musculoesqueléticos, permitiéndole al empleador controlar los riesgos en sus 

trabajadores. 
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11. Recomendaciones 

 

 Mantener actualizada la matriz de identificación de riesgos y peligros IPEVR y el ausentismo de 

la empresa, realizando el respectivo análisis de los mismos 

 Brindar a los trabajadores la posibilidad de acceder a beneficios de educación, adquisición o 

mejora de vivienda y recreativos y brindar herramientas acerca del manejo de la economía 

familiar. 

 Promover hábitos de estilos de vida y trabajo saludables 

 Documentar e implementar un Programa de Vigilancia Epidemiológico de DME. 

 Documentar, implementar y divulgar los Análisis de Riesgo por oficio a los puestos de trabajo. 

 Garantizar la formación constante de los trabajadores en higiene postural y manejo adecuado de 

cargas 
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12. Anexos 

ANEXO 1 

   

DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Yo, Tito Martín Giraldo Hurtado, con Cédula de Ciudadanía 98496782, docente de tiempo 

completo en el Programa de Administración en Salud Ocupacional de la Corporación 

Universitaria Minuto de Dios - UNIMINUTO Seccional Bello, me encuentro asesorando el 

Proyecto de Investigación para optar a grado de los estudiantes Claudia Elena Roldán Escobar, 

Juan Camilo Urrego Gallego, José Alcides Gallego Franco; la presente comunicación es para 

solicitar el consentimiento para la aplicación de un instrumento de recolección de información en 

las instalaciones de la Empresa Inversiones Tribilín S.A.S. con el fin de analizar una información, 

contemplado en el Proyecto “FACTORES DE RIESGO QUE PUEDAN GENERAR 

ACCIDENTES DE TRABAJO Y PATOLOGÍAS ASOCIADAS A DESORDENES 

MUSCULOESQUELÉTICOS A LOS TRABAJADORES DE LA PLANTA DE 

PROCESAMIENTO DE ALIMENTO CONCENTRADO PARA ANIMALES  DE LA 

EMPRESA INVERSIONES TRIBILIN S.A.S., cuyos objetivos son: 

Objetivo General 

 Analizar los factores de riesgo de accidente de trabajo y patologías que generan 

desordenes músculo esqueléticos de los trabajadores de la planta de procesamiento de 

cuido de la empresa Inversiones Tribilín S.A.S. mediante la caracterización demográfica y 

socioeconómica de la población, levantamiento de la matriz de identificación de riesgos y 

peligros. 
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Objetivos específicos: 

 Realizar la caracterización sociodemográfica y socioeconómica de los trabajadores de la 

planta de procesamiento de concentrado para animales de la empresa Inversiones Tribilín 

S.A.S. para el año 2019. 

 Levantar la matriz de identificación de peligros, evaluación y valoración de riesgos 

IPEVR de la planta de procesamiento de cuido de la empresa Inversiones Tribilín S.A.S.  

 Proponer actividades de promoción y prevención para la intervención de desórdenes 

músculo esqueléticos 

Es de aclarar que los resultados serán de carácter netamente académicos, que la información no 

será de divulgación general y reposará dentro del repositorio de la Corporación Universitaria 

Minuto de Dios - UNIMINUTO Seccional Bello, adicional, de que la Empresa Inversiones 

Tribilín S.A.S tendrá una copia original, en donde pueda consultar los resultados obtenidos 

durante el proceso investigativo realizado por las estudiantes anteriormente mencionadas. 

 

Para constancia de lo anterior, firman a continuación las partes interesadas. 

 

 

TITO MARTIN GIRALDO               MATEO SIERRA GOMEZ 

Docente Asesor de Investigación   Subgerente 

UNIMINUTO Seccional Bello   Inversiones Tribilín S.A.S. 
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ANEXO 2 

ENCUESTA DE INVESTIGACIÓN 

 

Analizar los factores de riesgo de accidente de trabajo y patologías que generan desordenes musculo esqueléticos 

de los trabajadores de la planta de procesamiento de cuido de la empresa Inversiones Tribilin S.A.S 

 

¡MUCHAS GRACIAS! por su colaboración en el diligenciamiento de esta encuesta que permitirá identificar las 

principales molestias osteomusculares referidas por ustedes y planear actividades tendientes a minimizar los efectos 

secundarios en su salud. 

 

FECHA:  

 

 

Área de trabajo _________________________ Cargo _________________________ 

 Edad: ______  Masculino: ______ Femenino: _______ Estatura: ______ Peso: ________ 

 Casado_____ Soltero______ Unión Libre: ________ 

1. Nivel de educación: Primaria_____ Secundaria_______ Educación superior______ 

2. Número de personas a cargo______ Estrato socioeconómico__________ 

3 Número horas trabajadas en la semana: _____  

4. Horas laboradas durante el día: ____ 

5. Antigüedad en la empresa: Meses______ 

6. Antigüedad en el cargo (incluida otras empresas): Meses______ 

Cuál es su mano dominante: Derecha _____ Izquierdo _____ Dos manos _____ 

7 Vivienda propia____ Vivienda alquilada______  
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ANTECEDENTES  

 

PREGUNTA SI NO 

Le han diagnosticado Artritis, osteoporosis, osteoartritis o gota?   

Le han diagnosticado alguna vez Síndrome de Túnel Carpiano?   

Le han diagnosticado alguna vez lesión en manguito rotador?   

Le han practicado terapia para alguna dolencia de las manos?   

Le han practicado algún tipo de terapia para el dolor de espalda?   

Le han practicado algún tipo de terapia para el dolor en el codo?   

 Le han practicado algún tipo de terapia para el dolor de hombro?   

 

 
ACTIVIDADES EXTRALABORALES 

 

Usted practica alguna de las siguientes actividades fuera de su jornada laboral más de una hora diaria. 

 

ACTIVIDAD SI NO ACTIVIDAD SI NO 

Oficios domésticos(lavar, planchar, 

cocinar) c/u 

  Actividades que impliquen cargar 

objetos pesados (10 kg) 

  

Elaboración de artesanías   Carpintería    

Interpretación Instrumentos 

musicales 

  Construcción o albañilería   

Costura ( tejer, bordar, coser a 

mano) 

  Jardinería o agricultura   

Jugar deportes de raqueta   Cuidado de niños <de 5 años    

Digitación  en máquina o 

computadora 

  Otras actividades manuales   

 

Fuma: Si ___    NO___   

 

Si fuma, cuantos meses lleva fumando _________    Cuantos cigarrillos se fuma al día_____ 

 

Practica algún deporte?  Si__ No__    Cual? _____________ Cuantos días a la semana______ 
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MIEMBRO SUPERIOR 

 

SÍNTOMAS 

 

Ha presentado alguna molestia en las manos?   SI _____ NO______ 

 

En caso afirmativo marque con una X la palabra que mejor describe su problema (puede marcar más de una) 

 

 Quemazón _____ Calambre _____ Pérdida de fuerza _____ Inflamación ________ 

 Adormecimiento ______ Dolor _____ Pérdida de sensibilidad Rigidez _________ 

                               

            

Desde hace cuánto tiene estos síntomas: meses________ 

                      

A continuación verá un diagrama de cada mano, por favor señale la mano en donde más se presenta el adormecimiento. 
  
 

 

 

 

 

 

Ha presentado dolor en el codo SI _____   NO _____ 

Hace cuanto sufre de dolor en codo, meses ________ 

         

COLUMNA 

SINTOMAS 

PREGUNTA SI NO 

Ha tenido dolor de espalda fuerte como para tomar o aplicar un medicamento.   

Ha presentado dolor en la parte alta de la espalda   

Ha presentado dolor en la parte baja de la espalda   

El dolor  de espalda que usted presenta se baja  o irradia a las piernas   

El dolor de espalda se acompaña de dificultad para la marcha o cojera   

 

IZQUIERDA DERECHA 
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Ha sufrido de dolor lumbar alguna vez en su vida; marque con una X (SI) _____ (NO) _____   

 

      Menor de 30 Días _____ 

      Menos de 12 meses _____ 

      Más de 12 meses _____ 

 

MUCHAS GRACIAS! 
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ANEXO 3 

INFORMACIÓN Y FORMATO DE CONSENTIMIENTO 

Nombres y Apellidos del participante.______________________________________________________ 

Por favor, lea detenidamente esta información y tómese el tiempo necesario para decidir si está de acuerdo 

en participar en este proyecto. Pregunte libremente al personal que le ha comunicado esta información 
cualquier duda que pueda tener. 

 
 

Por qué lo estamos invitando a participar 

Su participación en el estudio es importante porque permitirá a los profesionales de la salud conocer los 

factores por los cuales se pueden presentar síntomas o enfermedades asociadas a desordenes musculo 

esqueléticos en la Empresa Inversiones Tribilín S.A.S. 

Propósito 

Determinar los factores por los cuales se pueden presentar factores de riesgo que puedan generar 

accidentes de trabajo y patologías asociadas a desordenes musculo esqueléticos a los trabajadores de la 

planta de procesamiento de alimento concentrado para animales de la Empresa Inversiones Tribilín S.A.S.  

Participación 

Su participación consiste en responder un cuestionario que tiene información relacionada básicamente con 

edad, sexo, ocupación, estado civil, lugar de residencia, nivel socioeconómico, afiliación a la seguridad 

social, condiciones ambientales de la vivienda, entre otros. El proceso será estrictamente confidencial y su 

nombre no será utilizado con ningún fin. Además, nada de lo que usted nos informe afectará su integridad, 

ni la de su familia. 

Costos 

El cuestionario que se realiza no generara ningún costo para usted. 

Beneficios 

Usted no recibirá ningún beneficio directo como resultado de este proceso de investigación. 

 
Riesgos 

Para el estudio que se va a realizar, usted tendrá un riesgo que según la resolución No 008430 de octubre 
4 de 1993, se considera mínimo dado que habrá un contacto con  en el cual usted dará respuesta a las 

preguntas de un cuestionario que no modifica sus pautas de comportamiento. 
 

Derechos  

Usted es libre de participar o no en este estudio o de retirar el consentimiento para la participación en 

cualquier momento, lo anterior no representará perjuicio de ningún tipo para usted. Puede además solicitar 

información acerca del resultado de ésta investigación en el momento que así lo considere. 

Confidencialidad 

Solo los investigadores principales y el asesor de la universidad tendrán acceso a la información del estudio. 
Los datos serán utilizados con la única y exclusiva finalidad de llevar a cabo la investigación descrita en este 

documento. La base de datos tendrá estrictas medidas de seguridad mediante controles de acceso y uso 



57 
 

restringido para prevenir el empleo no autorizado, además su nombre no aparecerá en ninguna parte del 
informe y se utilizará un código del estudio para identificarlo. 

  

Compensación 

Usted no recibirá ninguna compensación ni en dinero ni en especie por participar en este estudio, pero nos 

ayudará a tener mayor información para que se tomen medidas que puedan plantear nuevas alternativas 

en la acciones de control de los desórdenes musculo esqueléticos que se puedan presentar. 

Personas a contactar 

Los resultados grupales estarán disponibles para Usted si así desea solicitarlos. Si tiene alguna pregunta 

sobre esta investigación, se puede comunicar con los estudiantes Claudia Elena Roldán Escobar Celular 

3506139013, Juan Camilo Urrego Gallego Celular 3104123682 ó José Alcides Gallego Franco Celular 

3145100375. 

Aceptación 

Su firma abajo indica que usted decidió participar en este estudio. 

Participante 
Nombre (en letra clara) 

Lugar y fecha 
(día/mes/año) 

Firma o huella digital 
 

 

 

  

 

 Testigo 

Observé el proceso de consentimiento. El potencial participante, o su acudiente, leyó este formato (o le ha 

sido leído), tuvo oportunidad de hacer preguntas, estuvo conforme con las respuestas y firmó (o colocó su 

huella digital) para ingresar al estudio. 

Participante 

Nombre (en letra clara) 

Lugar y fecha 

(día/mes/año) 

Firma o huella digital 

 

 

 

  

 

Anexo 4 

MATRIZ IPEVR 

 

Anexo 5 

PROPUESTA PAUSAS ACTIVAS  
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