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Resumen

Las lesiones musculoesqueléticas son alteraciones fisicas y funcionales de las
articulaciones u otros tejidos. Los sintomas varian desde molestias y dolores leves que
se relacionan con inflamacion, disminucion o pérdida de fuerza muscular hasta
limitacion funcional del segmento afectado.

El objetivo de esta investigacion es identificar la prevalencia de las lesiones
musculoesqueléticas en trabajadores bajo la modalidad de teletrabajo entre los afos
2016 al 2020 a partir de una revisién de literatura. La metodologia usada es una
revision bibliografica de tipo descriptivo, en donde se recopilaron 30 fuentes y se realizd
una matriz de contenido. Para el analisis de la informacion se incluye una base de
datos de tipo discriminatoria, con el propdésito de eliminar fuentes no confiablesy
extraer la informacion util para la investigacion. Al analizar la informacion se encontro
que las lesiones musculoesqueléticas mas frecuentes son: epicondilitis lateral,
sindrome de tunel del carpo, tenosinovitis de Quervain, cervicalgiay lumbalgia, lo que
significa que en este tipo de trabajadores las articulaciones de miembros superiores
son las que se mas se afectan.

Asi mismo, se concluye que estas alteraciones han tenido influencia no solo
en la comunidad cientifica, con el aumento de produccion asociada a la prevenciony
prevalencia de lesiones en teletrabajadores, si no en el numero de lesiones
musculoesqueléticas tratadas por afo en paises latinoamericanos. Los elementos
detectados del cual se deriva el factor de riesgo esta asociado al sedentarismo, las

cargas laborales, ambientes laborales inadecuados y malas posturas. Entre ellos, los



riesgos ergondmicos guardan una relacién directa con la salud musculoesquelética,
aumentando considerablemente la probabilidad de que se produzca el dafio.
Palabras Clave: Teletrabajo, Lesiones musculoesqueléticas, ergonomia,

prevencién y salud.

11
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Introduccién

La presente investigacion pretende identificar la prevalencia de lesiones
musculoesqueléticas en trabajadores bajo la modalidad de teletrabajo entre los afios
2016 al 2020 a partir de una revision de literatura, teniendo en cuenta que el teletrabajo
es considerado como una forma de organizacion gremial, que se apoya en el
funcionamiento de ocupaciones remuneradas o prestaciéon de servicios a terceros
usando como soporte las tecnologias de la informacién y comunicacion. (Ministerio TIC,
2020)

Las lesiones musculoesqueléticas son alteraciones fisicas y funcionales de las
articulaciones u otros tejidos. Los sintomas varian desde molestias y dolores leves que
se relacionan con inflamacion, disminucion o pérdida de fuerza muscular hasta
limitacion funcional del segmento afectado. Las lesiones musculoesqueléticas aquejan
la salud de los trabajadores en las organizaciones, asi como la productividad, y traen
como consecuencia discapacidad.

Segun el ultimo informe del Instituto Sindical de Trabajo, Ambiente y Salud (ISTAS)
sobre el impacto de las Enfermedades Laborales (2018) las lesiones
musculoesqueléticas de origen laboral se han aumentado de una forma importante en
la ultima década, considerandose el primordial problema de salud referente con el
trabajo en todas las naciones y una de las primeras razones de ausentismo laboral.

Dentro de las causas de este tipo de lesiones se encuentran; la falta de
coordinacién y organizacion laboral, ambientes de trabajo inadecuados, fallas en la

maquinaria, ausencia de insumos o mobiliario apropiado, entre otros.
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Los tipos y frecuencia de estas lesiones varian dependiendo el oficio del trabajador
y la carga laboral a la que es sometido. Por lo que el presente documento, se ha
orientado a la revisidon exclusiva de este tipo de padecimientos en personas cuyo
trabajo se hace en un espacio alejado de las oficinas centrales, de las instalaciones de
produccion o del comprador que lo contrata, por medio de laimplementacién de las
novedosas tecnologias de la informacion y la comunicacion (teletrabajo).

Se estima que las lesiones musculoesqueléticas a los que se exponen los
teletrabajadores son en su mayoria relacionados a posturas inadecuadas o ambientes
laborales hostiles. Por lo que se hace necesario determinar las causas, las lesiones
mas comunes y los métodos de prevencion e intervencion mas usados.

En consecuencia, el presente documento presenta el desarrollo de una
investigacidn sobre la prevalencia de lesiones musculoesqueléticas en trabajadores,
bajo la modalidad de teletrabajo, entre los afios 2016 al 2020 a partir de una revisién
literaria. En el mismo se ofrece un acercamiento a la problematica y fenémeno de
estudio, ademas de la instauracion de los objetivos de investigacion y justificacion del
proyecto.

La busqueda de informacion se realizé a partir de una muestra de treinta fuentes,
organizada en una matriz de clasificaciony la revision te6rica — normativa. Ademas, se
muestra la descripcion de la caracterizacion de los estudios, posteriormente se efectua
un comparativo con otras investigaciones similares y las conclusiones del estudio.
Como resultado final se emitieron unas recomendaciones asociadas a la prevencion de

lesiones musculoesqueléticas en teletrabajadores.
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1. Problema

1.1. Arbol de problema
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1.2. Descripcion del problema

Segun las estadisticas de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), en el
informe del Dia mundial sobre la estabilidad y la salud en el trabajo, Cerca del 4%
del Producto Interno Bruto (PIB) mundial se pierde con el precio de las bajas, las
muertes y las patologias a modo de ausencias al trabajo, tratamientos y
prestaciones por inviabilidad y por fallecimiento " (OIT, 2005).

Los manuales de salud y seguridad laboral constan de la aplicacion de las
normas correspondientes a las actividades laborales desempefiadas; Dichas
normas resultan en numerables ocasiones mal aplicadas, generando dificultades
que termina afectando la integridad fisica y emocional de los empleados.

Los principales problemas ocasionados por dichas falencias de aplicacion son
las pérdidas econdmicas y los sobrecostos por suspension de actividades y
subcontratacion que son en gran medida originados por la ausencia de planeacion
del riesgo en seguridad y salud ocupacional.

Con la implementacién de nuevas tecnologias en los modelos de produccion
actual, se han hecho mas flexibles las condiciones laborales en Colombia. El
teletrabajo es producto de esa flexibilizacion y constituye una modalidad laboral,
caracterizada por ejercer la actividad profesional a partir de cualquier sitio, usando
las maneras que dan las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion (TIC).
Por esa razén, al intentar el asunto del teletrabajo, se tiene que intentar los riesgos
de trabajo que desencadena esta nueva modalidad laboral.

Dado que el teletrabajo incorpora modificaciones a la organizacion habitual del

oficio laboral y que es fuente de riesgos fisicos y psicolégicos, por lo que el
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teletrabajador debe considerar ciertas medidas para cuidar su salud. El
teletrabajador de igual manera se expone a accidentes laborales o enfermedades
causadas por la profesién. Dentro de las lesiones mas frecuentes, se encuentran
las lesiones musculoesqueléticas. Estas lesiones afectan a los musculos, tendones,
huesos, ligamentos o discos intervertebrales. En su mayoria, estas lesiones
musculoesqueléticas no se producen por accidentes o agresiones unicas o aisladas,
sino como consecuencia de traumatismos pequenosy repetidos.

Este tipo de lesiones podrian presentarse en mayor numero, ya que el
Teletrabajo ha tenido un incremento del 385%, segun Min Tic, Corporacion
Colombia Digital y Centro Nacional de Consultoria. El confinamiento por Covid-19
ha hecho que obligadamente los trabajadores cumplan con sus compromisos
laborales desde casa y, adicionalmente, extiendan su jornada hasta en un 40%, en
comparacion con el tiempo que dedican a tales actividades en la oficina. Dichas
condiciones extraordinarias y el desarrollo de nuevas iniciativas de prevencion
repercuten sobre la produccion cientifica asociada a este tipo de lesiones. Por lo
que se ha hecho mas frecuente el desarrollo de estudios de revision, cuyo
contenido consta de informacidn relevante sobre las lesiones musculoesqueléticas y
sus métodos de intervencion.

Por lo anterior, con la siguiente investigacion se realiza una recopilacion de la
produccion cientifica actual y anterior a la pandemia, para establecer la variabilidad
de la recurrencia, la evolucién de las lesiones, tipos, abordaje y métodos de
tratamiento. Con el fin de ofrecer informacion sobre las lesiones mas recurrentes,

los signos, sintomas y posibles tratamientos.
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Asimismo, dicha investigacién también busca dar a conocer las principales
recomendaciones sobre la prevencién de este tipo de lesiones. Ya que el
desconocimiento de la normatividad vigente en el pais ha ocasionado que no se
tenga claridad en la forma en que se debe desarrollar para evitar tantos
inconvenientes que han surgido en la poblacion teletrabajadora, en su entorno
personal.

En la delgada linea que existe entre el tiempo familiar, personal y el laboral, la
falta de adecuacién de lainfraestructura, identificacion de los peligros a los que
estan expuestos los trabajadores en sus hogares, identificacién de necesidades de
capacitaciony recursos, esto puede generar problemas familiares, accidentes de
trabajo, disminucion en la productividad, y en la capacidad para cumplir las metas y
objetivos que conllevan a la afectacidn psicoldgicay fisica de los teletrabajadores,
exponiendo a las empresas a un potencial riesgo de multas y sanciones por parte
de las autoridades competentes (Organizacién Mundial del Trabajo, 2020)

1.3. Formulacién o pregunta problema

¢, Segun la literatura cientifica, cual es la prevalencia de las lesiones

musculoesqueléticas en trabajadores bajo la modalidad de teletrabajo entre los afios

2016 al 20207
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2. Objetivos
1.1. Objetivo general
Identificar la prevalencia de las lesiones musculoesqueléticas en trabajadores
bajo la modalidad de teletrabajo entre los afios 2016 al 2020 a partir de una revision de

literatura.

2.2 Objetivos especificos

Establecer la evidencia cientifica relacionada con el tema de estudio.

Describir las principales lesiones musculo esqueléticas derivadas del teletrabajo
en los trabajadores.

Determinar las posibles medidas de intervencion para prevenir y/o mitigar la

presencia de lesiones musculoesqueléticos en este tipo de poblacién.
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3. Justificaciéon

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha calificado a los trastornos
musculo esqueléticos como tema prioritario a resolver en el ambito de la salud
ocupacional (ACHS.CL, 2015). Teniendo en cuenta lo anterior el objetivo de este
trabajo de grado se centra en la prevalencia de las lesiones musculoesqueléticas a
partir de una revision de literatura en trabajadores bajo la modalidad de teletrabajo
entre los afos 2016 al 2020.

Este estudio, al ser una revisiéon de la literatura, posee notabilidad social por su
credibilidad en la busqueda, recoleccion, ordenamiento y analisis de las
investigaciones sobre lesiones musculoesqueléticas que se han realizado en un
periodo de tiempo. La revisién de la literatura desempefia una labor fundamental en
la recopilacion y sintesis de la informacién.

Desde una perspectiva académica, este documento representa la
implementacién de los conocimientos adquiridos en el proceso de formacion
profesional. Por otra parte, se espera que sirva como fuente de referencia para
futuras investigacion que aborden el desarrollo de métodos de acciony prevencion
de lesiones musculoesqueléticas en teletrabajadores.

Adicionalmente, los resultados de este estudio podrian representar una ventaja
informativa para futuros profesionales, ya que incluye datos relevantes sobre las
lesiones musculoesqueléticas, ademas de definiciones asociadas a los signos,
sintomas, causas y alternativas de tratamiento. Es fundamental tener en cuenta que
dichos trastornos tienen la posibilidad de estar involucrados de manera directa con

la aparicion de una enfermedad laboral por las condiciones fisicas existentes del
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puesto de trabajo, sin dejar de lado que tienen la posibilidad de existir componentes
extra laborales que ademas tienen la posibilidad de interceder en su aparicién como
por ejemplo condiciones fisioldgicas y anatémicas de los individuos e inclusive el
desarrollo de ocupaciones de indoles no laboral llevadas a cabo en su tiempo fuera
de trabajo. Por lo anterior esta investigacion se realizo por el interés de conocer
qué relacion tiene este tipo de trabajo con la aparicion de lesiones
musculoesqueléticas y de esta manera poder plantear a futuro formas de
prevencion, por consiguiente para la investigacion se revisé en diferentes bases de
datos, donde identificamos la prevalencia de lesiones como epicondilitis lateral,
sindrome del tunel del carpo, tenosinovitis de Quervain, cervicalgias, lumbalgias,

afectando asi una gran parte de los miembros superiores.

4. Hipétesis
El presente trabajo no lleva hipdtesis, ya que no pretende probar un hecho, sino
describir el vinculo que existe entre el teletrabajo y la prevalencia de lesiones

musculoesqueléticas en trabajadores.
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La ficha que se muestra a continuacion contiene las normas y leyes asociadas a las lesiones musculoesqueléticas en

teletrabajadores, en Colombia.

Tabla 1
Marco legal
Institucion
Norma Normalizador Aho Descripcion Aporte al Proyecto
a
Constitucion 1991 Principios fundamentales en materia  Define los principios minimos
Politica laboral extensibles al Teletrabajo. fundamentales para los
trabajadores.
Constitucion 1991 Obligacion del Estado y empleadores Esta ley se da a conocer la
Politica otorgar formacion y habilitacion implementacion de una buena
profesional y técnica para los que lo  capacitaciény formacion en el
requieran. Pertinente para teletrabajo.
Teletrabajadores.
Ley 50 El Congreso 1990 Por la cual se introducen reformas al Debe respetarse el limite
de Colombia cédigo sustantivo de trabajo y se establecido para horas
dictan otras disposiciones. extras, maximo dos horas diariasy
doce a lasemana.
Ley 1221 2008 Esta definidoen la Ley 1221 de Promueve y regula el teletrabajo

2008 y consiste en el desempeiio de
actividades remuneradas o
prestacion de servicios a terceros
utilizando tecnologias de la
informacion y comunicacion.

como un instrumento de
generaciéon de empleoy
autoempleo. Se garantiza los
mismos derechos de un trabajador
formal.
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Ley 1355 Congresode 2009 Por medio de la cual se define la Esta resolucion ayuda a garantizar
la republica obesidad y las enfermedades que las personas que estén en
cronicas no transmisibles asociadas  Teletrabajo tengan una excelente
a esta como una prioridad de salud salud, esto se hace por medio de
publicay se adoptan medidas para la prevencion y promocion de las
su control, atencién y prevencién. posibles enfermedades que se
podrian presentar laborando.
Exige que el Teletrabajo tenga las
medidas necesarias para poder
laborar.
Ley 1341 El Congreso 2009 "Por la cual se definen Principiosy Son el conjunto de recursos,
de Colombia conceptos sobre la sociedad de la herramientas, equipos, programas
informacion y la organizaciénde las  informaticos, aplicaciones, redes y
Tecnologias de la Informacidn y las medios, que permiten la
Comunicaciones -TIC compilacion, procesamiento,
almacenamiento, transmision de
informacion.
Ley 1429 El Congreso 2010 Establece la obligacién del Gobierno  La presente ley da a conocer que
de Colombia de disefiar y promover programas de es obligacién del gobierno Disenar
formacion, capacitacion, asistencia y promover programas de
técnica y asesoria especializadaque formacién, capacitacion,
conduzca a la formalizacién y asistencia técnica y asesoria
generacion empresarial del especializada, que conduzcan a la
Teletrabajo. formalizacion y generacion
empresarial, del empleo vy el
teletrabajo
Ley 1562 El Congreso 2012 Modifica el Sistema General de Los derechos que tiene el
de Colombia Riesgos Laborales y establece trabajador en caso de presentar
algunas disposiciones aplicables al algun riesgo laboral en el
Teletrabajo. teletrabajador.
Ley 1616 Ministeriode 2013 Por medio de la cual se expidelaley La Salud mental es un tema
Trabajo de Salud Mental y se dictan otras prioritario de salud publica, y un

disposiciones.

componente esencial del bienestar
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general y el mejoramiento de la
calidad de vida del teletrabajador.

Ley 1221 El libroblanco 2018 Establece que la igualdad de trato Los empleadores deberan proveer
del teletrabajo entre el teletrabajador y trabajador. y garantizar el mantenimiento de
los equipos de los teletrabajadores
conexiones, programas; asi
mismo el valor de la energia y los
desplazamientos ordenados por
él, necesarios para desempefar
su funcionamiento.
Caodigo Ultima 2021 Obligaciones especiales del Resalta que las partes pueden
sustantivo del  actualizacion empleador pactar que el empleado suministre
trabajo el equipo informatico necesario
para el teletrabajador.
Decreto 884 Ministeriode 2012 Especificalas condiciones laborales  Esta norma establece los
Trabajo que rigen el teletrabajo en relacion principios de voluntariedad,
de dependencia, las relaciones entre  igualdad y reversibilidad que
empleadores y Teletrabajadores, las  aplican para el modelo de
obligaciones para entidades publicas teletrabajadores en la cual
y privadas, las ARLy la Red de garantizan las obligaciones que se
Fomento para el teletrabajo debe de tener cada organizacion.
Decreto 1477 Ministeriode 2014 Por el cual se expide la Tablade Establece las normas minimas en
Trabajo Enfermedades Laborales condiciones de trabajo que debe
de tener el teletrabajador, en SST.
Decreto 1072 Ministeriode 2015 Por medio del cual se expide el Este decreto delimita la
Trabajo Decreto Unico Reglamentario del responsabilidad en caso de

Sector Trabajo. Establece a su vez,
que el contrato o vinculacion que se
genere a través del teletrabajo
debera indicar los dias y los horarios
en que el teletrabajador realizara sus
actividades.

accidente de trabajo y evita que se
presente alguninconveniente en
el desconocimiento de la jornada
laboral.
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Decreto Ministeriodel 2020 Por la cual se imparten instrucciones Teletrabajo Art.6 Durante el tiempo
990 Interior en virtud de la presencia sanitaria que dure la emergencia sanitaria
generada por la pandemia del por causa de la pandemia del
Coronavirus COVID-19, vy el Coronavirus, las entidades del
mantenimiento del orden publico. sector publicoy privado
procuraran que sus empleados,
desarrollen sus funciones bajo la
modalidad de teletrabajo.
Resolucién Ministeriode 2007 Por la cual se regula la practica de Es el ente que regula toda la
2346 proteccion evaluaciones médicas ocupacionales Mmodalidad de Teletrabajo, tanto
social y el manejo y contenido de las publica como privada ayudando a
Historias la realizacion por medio de
Clinicas Ocupacionales. Tecnologias de la Informacion y
Comunicacion.
Resolucién Ministeriode 2012 Define las entidades que hacen parte Las entidades que haran parte de
2886 Trabajo de la Red Nacional del Teletrabajoy la Red nacional de fomento al
las obligaciones que les compete. teletrabajo.
Circular 0060 Ministeriode 2018 Se pueden celebrar contratos a Medida que favorece a quienes se
Trabajo través de firma electrénica. mueven en este sector, porque

facilita la contratacion de
teletrabajadores que estén en
ciudades distintas e incluso en el
exterior.

Fuente: Elaboracion propia.
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4.2. Marco investigativo
A continuacién, se efectua una descripcion de las investigaciones que sirvieron

como fuente estructural para el desarrollo del presente estudio.

Antecedentes internacionales

En primera instancia, Garcia y Sanchez (2020) en el trabajo que lleva por titulo;
“Prevalencia de lesiones musculoesqueléticos en docentes universitarios que realizan
teletrabajo en tiempos de COVID-19” tenia como objetivo identificar la frecuencia de las
lesiones musculoesqueléticas, ademas de todo tipo de riesgo ergonémico en los
docentes de universidad que trabajan bajo la modalidad de teletrabajo en universidades
de Lima, Peru. Este estudio contd con la participacion de 110 profesores universitarios
a quienes se les empled la encuesta Nérdico de Kuorinka, con validez confirmada en
Peru. La prevalencia de las lesiones musculoesqueléticas por segmento fue en el 100%
(n=110) de la poblacién encuestada, segun los resultados arrojados por dicha
encuesta. Las lesiones musculoesqueléticas con mayor frecuencia se evidenciaron en
la columna dorsolumbar 67,2% (n=74) y en el cuello 64,5% (n=71), en menor
porcentaje en el hombro 44,5% (n=49), mufieca/mano 38,2% (n=42) y en el
codo/antebrazo 19,1% (n=21). Las posturas prolongadas fuero el factor mas relevante
sobre los docentes en el rango de 26,8% - 50% y 12,5% -26,8% a largas jornadas
laborales. El grupo predominante fue de 41 a 50 afios 39,1% (n=43) y de 31 a 40 afios
28,2% (n=31). ElI 70,9% (n=78) fueron varones y 29,1% (n=32) mujeres. Es sintesis, se
identificé prevalencia mayor de lesiones musculoesqueléticos en los docentes

universitarios encuestados, especialmente en la columna dorsolumbar y cuello;
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ademas, se identifico la relacion de lesiones con factores de riesgo ergondmico, tales
como postura prolongada y largas jornadas laborales (Garcia & Sanchez, 2020)

Por ultimo, Huilcarema (2020) en su trabajo; “Analisis e identificacion de los factores
de riesgo ergondmico en el personal administrativo que realiza teletrabajo durante la
emergencia sanitaria en el distrito educativo 15d01: estudio exploratorio” Este trabajo
busco realizar un analisis postural a través de instrumentos técnicos para identificar
factores de riesgo ergonémico en el personal administrativo. Relacionar el riesgo
ergonodmico con las lesiones musculo esqueléticos que esta expuesto el personal
administrativo para su oportuna prevencion. Como que instrumentos se implementé en
una encuesta y las fichas técnicas REBA y RULA. Los resultados son significativos
gracias a los instrumentos aplicados, se convierten en importante informacion que
refleja la realidad en que labora el funcionario dentro de un espacio informal y con una
postura inadecuada que acarrea riesgo ergondémico. La posicion corporal inestable, asi
como la falta de condiciones ergonémicas, provoca molestias principalmente en los
organos superiores; de esta manera aparecen los sintomas de Lesiones Musculo

Esqueléticos en cuello, mano, mufieca y zona lumbar (Huilcarema, 2020)

Antecedentes nacionales
Ayala, Moreno y Pisso (2020) en el trabajo que lleva por titulo; “Manual para la
prevencion de desdrdenes musculoesqueléticos en trabajadores administrativos que
desarrollan actividades en modalidad de teletrabajo” tuvo como objetivo disefiar el
manual general sobre las medidas de prevencion de desérdenes musculo esqueléticos
en trabajadores que desarrollan ocupaciones en modalidad de teletrabajo. La muestra

a la cual se accedio para el analisis fueron 10 personas de diversos cargos, que hacen
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modalidad de teletrabajo. Los resultados indican que las enfermedades derivadas de
los desdérdenes musculoesqueléticos se han proclamado condiciones que producen
molestias o dolor local y restriccion de la movilidad, que tienen la posibilidad de
entorpecer el rendimiento comun en el trabajo o dificultar el desarrollo de las labores de
la vida diaria. En la mayor parte sus manifestaciones se relacionan con la exposicion a
componentes de peligro biomecanicos y psicosociales en el ambito laboral. Los
desordenes musculoesqueléticos poseen implicaciones graves y silenciosas en el
funcionamiento gremial de los teletrabajadores, sin embargo, con base a la
caracterizacion e informacion obtenida se prueba que las condiciones fisicas de los
teletrabajadores que sirvieron como poblacion de analisis muestran sintomatologia leve
por la existencia de desérdenes musculoesqueléticos, no obstante aun cuando ha sido
una poblacion subjetivamente  pequeia, y se deberia de seguir con la aplicacion de
los respectivos controles para todas las condiciones de peligro identificadas para eludir
a futuro la aparicién de desérdenes musculoesqueléticos por la era de exposicién a las
condiciones de la modalidad en el teletrabajo (Moreno & pisso, 2020)

Por su lado, en el trabajo que lleva por titulo “Analisis de la incidencia del teletrabajo
en las enfermedades relacionadas a peligro ergonémico, en la organizacion ARI
GROUP a lo largo del lapso de abril a octubre de 2020 en la urbe de Bogota” llevado a
cabo por Cardona, Guzman y Urrea (2020) buscé establecer la incidencia del
teletrabajo en las enfermedades similares al riesgo ergondmico en la companiia Ari
Group desde abril a octubre de 2020 en la localidad de Bogota. Por lo cual se hizo un
analisis cuantitativo, correlacional desde la aplicacion de una encuesta a una poblacién

de 32 personas de la organizacion Ari Group que trabajan desde casa a lo largo de abril
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a octubre del ano 2020. Los resultados indican que la carencia de recursos como un
teclado auxiliar, raton, eleva pantallas y escritorio que se adapte a las propiedades
antropométricas de los trabajadores, y las condiciones ergonémicas de la silla
permanecen de manera directa en relacién a las dolencias presentadas por los
trabajadores en dichos ultimos 7 meses. Se concluyé que varias dolencias no
permanecen de manera directa en relacion con el trabajo en el hogar, sino que forman
parte de las preexistencias y condiciones de salud de ciertos trabajadores, esto no
supone que la organizacion las realice a un lado, sino que se les deberia prestar
atencién para eludir que estas se agudicen. (Campos, Guzman, & Ojeda, 2020)

Por ultimo, Valencia y Pinzén (2018) en el trabajo titulado “Identificacion, analisis y
prevencion del factor de riesgo ergonémico en el teletrabajo” intentaron detectar y
examinar el factor de riesgo ergondmico en la poblacion teletrabajadora de la ciudad de
Bogota con el objetivo de decidir medidas de control en los teletrabajadores y
empleadores. Para eso, se utilizé6 de una matriz hecha bajo la herramienta NALE, la
cual se fundamenta en diferentes criterios para la identificacién de los peligros y
valoracién de los riesgos en la modalidad de teletrabajo. Los resultados mostraron que
los factores de riesgo ergondmicos son intrinsecos a la actividad de teletrabajo,
generando inquietudes respecto al éptimo disefio en el puesto de trabajo, para evitar
desordenes musculoesqueléticos a mediano o largo plazo. En conclusion, con
resultados logrados en la lista de chequeo y cuestionario aplicado se evidencio que los
trabajadores obtuvieron un elevado porcentaje de cumplimiento con la localizacién
adecuada de las computadoras, silla con disefio ergonémico, mesas con orden y aseo

e iluminacién idonea, ademas de laborar en un ambiente a gusto sin ruido. Por otro
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lado, la mayor parte no cumplié con el color correcto de las mesas de trabajo y las
posturas fueron unos de los inconvenientes mas evidentes ya que la mayor parte no
cumplié con los criterios que se encontraban en la lista (Valencia & Pinzén, 2018)

4.3.Marco Teérico

Los referentes tedricos que se abordan en esta investigacion amplian y
fundamentan la descripcion del problema y los factores que se estan investigando; esta
basado en los razonamientos de diferentes autores. A continuacion, se presentan los
conceptos y teorias asociados a la tematica de estudio:

De acuerdo con la Organizacion Mundial del Trabajo (OIT) ofrecer una definicion
unificada del Teletrabajo es complejo, ya que es una modalidad gremial que a partir de
sus inicios esta en constante evolucion, sin embargo, que sin embargo podria definirse
como el “Trabajo a distancia (incluido el trabajo a domicilio) efectuado con auxilio de
medios de telecomunicacion y/o de una PC. De igual manera ademas esta
determinado:

“..forma de organizacion del trabajo con las siguientes caracteristicas: a)
el trabajo se realiza en un lugar distinto del establecimiento principal del
empleador o de las plantas de produccion, de manera que el trabajador no
mantiene un contacto personal con los demas colegas de trabajo, y b) las
nuevas tecnologias hacen posible esta separacion al facilitar la comunicacion...”
(Zuluaga, Vélez, & Giraldo, 2020, pags. 12 -15)

Con respecto al libro Blanco: EI ABC del Teletrabajo en Colombia (2019), la
utilizacién de esta forma deberia tener 5 fases a saber: a) compromiso institucional,

b)planeacion general del plan, c) autoevaluacion en las diversas materias relacionadas,
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d) prueba piloto para medir la funcion de habituacion de la organizacién a la manera de
trabajo y d) apropiacion que podria ser la adopcién definitiva del modelo de trabajo,
todas estas fases buscan elaborar la composicion y a los individuos relacionadas para

que la utilizacion sea exitosa.

Tipos de teletrabajadores

Auténomos: son esos que usan su propio domicilio o un espacio elegido para
desarrollar su actividad profesional, que podria ser una pequefa oficina o un local
comercial. En esta clase se hallan los individuos que trabajan continuamente fuera de
la companiia y solamente acuden a la oficina en algunos casos.

Moviles: son esos teletrabajadores que no poseen un espacio de trabajo
predeterminado y cuyas herramientas principales para desarrollar su profesion son las

Tecnologias de la Informacién y la comunicacion, en dispositivos moéviles.

Suplementarios: son esos teletrabajadores que laboran 2 o 3 dias a la semana

en su vivienday lo demas del tiempo lo elaboran en una oficina (MinTIC, 2020)

Teletrabajo en Colombia

Existe una notable diferencia entre el trabajo en casa y el teletrabajo. El primero
se relaciona a una coyuntura por la pandemia, relacionado con el teletrabajo; por otro
lado, el teletrabajo en Colombia es regulado por medio de laLey 1221 de 2008, el cual
es catalogado como un método de organizacion laboral, bajo el cual un empleado
presta sus servicios a un tercero haciendo uso de una herramienta tecnolégica para la

comunicacion entre el trabajador y la agente externo, por ello no es esencial la
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presencia la presencia fisica del trabajador en planta o en las instalaciones fisicas de la
empresa.

Bajo la norma se expone que el teletrabajo tiene 3 modalidades: la primera
modalidad es llamada teletrabajo autbnomo. Esta comprende los trabajadores que
usan su propio lugar de residencia para sus labores; también puede usarse una oficina
o local, perteneciente al empleado; La presencialidad del trabajador es esporadica.
Después se encuentran los trabajadores méviles. Estos no tienen un lugar fijo para
desarrollar sus actividades y laboran por medio de tecnologias de la informacion
(especialmente en dispositivos moviles). La tercera, la cual es catalogada bajo la ley
como trabajadores suplementarios, los cuales realizan sus labores en casa dos o tres
dias ala semana, los dias restantes tienen que ir a la oficina.

De acuerdo con el Ministerio de Tecnologias de la Informacion y las
Comunicaciones de Colombia, se encontraron beneficios del teletrabajo para las
empresas, como son el aumento considerable de la productividad, reduccién de costos
de la planta fisica debido a la virtualidad de los trabajadores, disminucion del retiro
voluntario de los empleados, una baja notoria en el ausentismo laborales que, en
resumen, se traduce en una preferencia hacia el teletrabajo sobre uno normal.

En adicion, los beneficios para los trabajadores son la mejora de la calidad de
vida, ya que ahorran tiempo en los desplazamientos, reducen el estrés, dedican mas
tiempo a las actividades fisicas, ahorran dinero, que se traduce en reduccién de gastos
en servicios publicos o combustibles y reducen los gastos de los trabajadores. A su vez,

proporcionar y consumir comidas caseras aumentara los gastos familiares y ayudara a
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los teletrabajadores a aprender a administrar su tiempo y maximizar el desarrollo
comercial optimizado. (Martinez, Cote, Duefias, & Camacho, 2017).

Sin embargo, a pesar de las ventajas previamente descritas, es importante
destacar la realidad colombiana, en la cual el teletrabajo no se ha consolidado como
una base productiva. En Colombia, se identifican dificultades en el trabajo a distancia,
como son: el desconocimiento de altos directivos del concepto y la politica
gubernamental en el tema; no tanto una barrera tecnoldgica sino la falta de
organizacién para lograr un control administrativo como, por ejemplo, el miedo al
cambio, la pérdida de control de los empleados y pérdida en la seguridad informatica
(Tapasco & Giraldo, 2020)

En cuanto al teletrabajador, se ha evidenciado que puede llegar a darse una
complejidad de habituacién al puesto de trabajo, pérdida de la interaccion con la
compafiia, aislamiento del individuo, disminucion de la comunicacion instantanea con
sus mejores y compafieros, pérdida de estatus, baja evaluaciény pérdida de
reconocimiento de su trabajo o probabilidad de ascensos. (Filardi, Castro, Fundao, &

Zamini, 2020)

4.4. Marco conceptual

Ergonomia

Este término deriva de dos palabras griegas: ergo (trabajo) y nomos (leyes,
reglas) es decir leyes o reglas en el trabajo. La Asociacién Internacional de Ergonomia
(IEA) la define como el conjunto de conocimientos cientificos aplicados para que el
trabajo, los sistemas, productos y ambientes se adapten a las capacidades y

limitaciones fisicas y mentales de la persona. Para la Asociacion Espainola de
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Ergonomia, es el conjunto de conocimientos de caracter multidisciplinar aplicados para
la adecuacién de los productos, sistemas y entornos artificiales a las necesidades,
limitaciones y caracteristicas de sus usuarios, optimizando la eficacia, seguridad y
bienestar. Para la OMS (Organizacién Mundial de la Salud) el objetivo de la ergonomia
es la prevencion de dafos en la salud considerando esa en sus tres dimensiones:
fisica, mental y social.

De acuerdo con el director del Centre National d'Arts et Metiers, catalogado
como un centro especializado en ergonomia, afirma: La ergonomia es una disciplina
que trata el funcionamiento del hombre durante el trabajo: es una tecnologia enfocada
a la consolidacion de conocimientos aprovechables en los medios de trabajo; es un arte
dada la aplicacion de dicho conocimiento para la transformacién de una realidad
existente o para la concepcién de una realidad futura. Laville (citado por Llaneza, J)

2009, p.25)

Tipos de ergonomia

Los tipos de ergonomia que se relacionan son los enunciados por Oborne, D
(2001). Antropometria, trata de las medidas del cuerpo. Ergonomia ambiental, se ocupa
del andlisis de las condiciones fisicas que encierran al ser humano e influyen en su
funcionamiento en la ejecucion de ocupaciones. Ergonomia cognitiva, se ocupa del
recibimiento de sefiales e informacion, la forma de procesarla y contestar segun la
informacion encontrada, la vivenciay conocimientos (Oborne, 2010). Del mismo modo
hay otra categorizacién de la ergonomia que esta enfocada a su aplicacion.

Ergonomia de disefio y evaluacion, tiene en cuenta las necesidades de las

personas en su puesto de trabajo y sus condiciones de tamafo, peso, capacidad visual
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y auditiva, esto ayuda a reducir enfermedades como el estrés aumentando su
productividad.

Ergonomia de necesidades especificas, tiene en cuenta las condiciones
especificas de cada grupo entre ellos el infantil, escolar pues cada grupo tiene
requerimientos y circunstancias unicas.

Ergonomia preventiva, tiene mucha relacion con las disciplinas que se
encargan del estudio y analisis de las condiciones de seguridad, salud y confort laboral
son sus principales actividades. Es el area de la ergonomia “que trabaja en intima
relacion con las disciplinas encargadas de |la seguridad e higiene en las areas de
trabajo. Dentro de sus principales actividades se encuentra el estudio y analisis de las
condiciones de seguridad, salud y confort laboral” (Garcia, C., y Ramos P. 2000, P.1)

Ergonomia biomecanica, se encarga del estudio del cuerpo humano desde el
punto de vista de la mecanica clasica y la biologia. Se enfoca en el estudio del cuerpo
para obtener su maximo rendimiento previniendo enfermedades producto de su puesto
de trabajo. Los especialistas en biomecanica evaluan y redisefian tareas y puestos de
trabajo para personas que han sufrido lesiones o han presentado problemas por

microtraumatismos repetitivos.

Lesiones musculoesqueléticas

Se entiende por lesiones musculoesqueléticos “las lesiones y sintomas que
afectan cualquier parte del cuerpo, pero se centran al aparato locomotor (huesos y
musculos, tendones, articulaciones, ligamentos, nervios y sistema vascular). Su origen
es la exposicion prolongada a una determinada actividad” (Federacién de Empleados

de los Servicios Publicos de la Union General de Trabajadores, 2019).
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Este padecimiento es muy comun en los empleados y es la principal causa de
ausentismo en las empresas. Para la ASL (Accion de salud laboral, 2010) la TME es el
“conjunto de lesiones inflamatorias o degenerativas de musculos, tendones,
articulaciones, ligamentos, nervios, etc. Sus localizaciones mas frecuentes se observan
en cuello, espalda, hombros, codos, mufiecas y manos”.

Las lesiones ocasionadas por “el trabajo repetitivo son muy dolorosas y
pueden incapacitar permanentemente (...) esta situacién puede volverse
permanente y avanzar hasta un punto tal que el trabajador no pueda

desempenfar ya sus tareas.” (Hernandez y Marines, 2013, p.315).

Dificultades en la estimacion de las lesiones musculoesqueléticas

Las lesiones musculoesqueléticas los originan varias causas debido a que el
dafo se produce por el conjunto de diversos factores como los ergonémicos, las
condiciones individuales, los psicosociales, de ahi que sea tan dificil demostrar cuando
estos aparecen si la causa es por condiciones laborales o fuera de estas. Al respecto,
Zorrilla, expresa que “La dificultad en la demostracion de que las patologias laborales
aparecen como consecuencia de los trabajos realizados constituye un handicap entre
la estimacién de la magnitud de lalesidn y la justificacion de la causa-efecto. (2012,

p.121)

Entorno de trabajo

Segun el Ministerio de Salud y Proteccion Social, es el espacio en el cual
transcurre la vida diaria laboral de los individuos, en el que se presenta la mayor
exposicion a factores de riesgo para la saludy es en donde se deben transformar esos

riesgos en factores protectores para la salud. Para que este ambiente sea saludable
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estos entornos tienen que estar en mejora continua y de esta manera proteger la salud

y la seguridad de los trabajadores.

Enfermedad laboral
Es la contraida como resultado de la exposicion a factores de riesgos inherentes
a la actividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha visto obligado a trabajar.

(Ministerio de Saludy Proteccion Social).

La seguridad y salud en el trabajo
Es la disciplina que trata de la prevencion de las lesiones y enfermedades
causadas por las condiciones de trabajo, y de la proteccion y promocién de la salud de

los trabajadores. (Ministerio de Salud y Proteccién Social).

Sistema de Gestion de la Seguridad en el Trabajo SG-SST

El Ministerio de Salud y Proteccidén Social lo define como un proceso légicoy por
etapas, basado en la mejora continua y que incluye la politica, la organizacion, la
planificacion, la aplicacion, la evaluacion, la auditoria y las acciones de mejora con el
objetivo de anticipar, reconocer, evaluar y controlar los riesgos que puedan afectar la
seguridad y salud en el trabajo.

“Segun las GATISO, los desérdenes musculoesqueléticos, comprenden un grupo
heterogéneo de diagndsticos que incluyen alteraciones de musculo, tendones, vainas
tendinosas, sindromes de atrapamientos nerviosos, alteraciones articulares y
neurovasculares” (Ministerio de la Proteccion Social, 2006)

Considerando lo anterior, la productividad laboral, apalancada en la gestion de

puestos de trabajo saludablesy el empoderamiento y participacién de los trabajadores,
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es nuestra responsabilidad. Ante la criticidad e importancia de los riesgos que afectan
la salud humana, por ende, tenemos el compromiso de gestionary fortalecer
estrategias integrales, como los Sistemas de Vigilancia Epidemiolégica, para lograr en
las personas un efecto multiplicador de los conceptos de bienestar y seguridad, y

contribuir a una mejor calidad de vida (ARP Sura, 2011)

Adicionalmente y, por ultimo, los programas de vigilancia de la salud y seguridad
en el trabajo reunen, analizan y diseminan informacién sobre los factores de riesgo,
enfermedades y lesiones en el sitio de trabajo. La vigilancia en este contexto describe
la presencia de "exposiciones peligrosas", e identifica en donde se estan presentando
enfermedades o lesiones, con qué frecuencia ocurren, si estan incrementandose o
disminuyendo, y si los esfuerzos preventivos han tenido el impacto deseado (Giraldo &

Lemus, 2017)

5. Metodologia

6.1. Enfoquey alcance de la investigacion

Con el fin de abordar la tematica de la prevalencia de las lesiones
musculoesqueléticas en trabajadores, bajo la modalidad de teletrabajo, entre los afios
2016 al 2020, el siguiente trabajo se abordara bajo una investigacion de enfoque
cuantitativo entendiendo la misma como aquella en la que se recogen y analizan datos
cuantitativos sobre variablesy estudia las propiedadesy fenémenos cuantitativos.
(Sampieri, Fernandez, & Baptista, 2010). Las técnicas e instrumentos de recoleccion
parten de la busqueda de datos en los trabajos publicados en los repositorios
académicos Scielo, Redalyc, Scopus, Google S y los repositorios universitarios

latinoamericanos UNAM, UdeAy lared de repositorios latinoamericanos y se genera un
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analisis de literatura sobre una matriz, recopilando asi informacién confiable para

nuestros objetivos y resultados.

Por otra parte, el alcance de lainvestigacion es de tipo descriptivo, ya que

pretende explicarde manera sencilla diferentes caracteristicas, tipos de lesiones,

sintomas y condiciones sobre la prevalencia de lesiones musculoesqueléticas.

Tabla 2.

Cuadro resumen de los objetivos

Objetivo
General

Identificar la
prevalencia de
las lesiones
musculoesque
léticas en
trabajadores
bajo la
modalidad de
teletrabajo
entre los afios
2016 al 2020
a partir de una
revision de
literatura.

Objetivos
Especificos

Actividades

Instrumento

Poblacion o

Establecer la
evidencia cientifica
relacionada con el

tema de estudio.

Muestra
Realizar las
diferentes Articulos,
variables de repositorios,
busqueda de la libros.
informacion
Realizaruna
recoleccionde la Matriz de .
. e Matriz de
produccion analisis e
literaria analisis de los
) 30 articulos

Describir las
principales lesiones
musculo
esqueléticos
derivadas del
teletrabajo en los
trabajadores.

Desglosando
informacion de los
articulos obtenidos

realizamos una
tabla donde
analizamos cada
una de las
lesiones
musculoesquelétic

Clasificacion de
fuentes por
variables y

subvariables

Tabla de
lesiones

musculoesquelé

ticas mas
relevantes.

seleccionados
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as mas relevantes
en el teletrabajo.
Presentar una
interpretacion
general de los
resultados tedricos
a partir de los

Determinar las estudios
posibles medidas realizados. Matriz de
de intervencion para s
. N — revision
prevenir y/o mitigar Analisis literaria
la presencia de descriptivo de los . ’
. variables y
lesiones resultados subvariables
musculoesquelético tedricos. (Excel 2010)
s en este tipo de Presentaciéon de
poblacion. graficos por

recurrencia e
interpretacion
textual de las
variables de
analisis.

Fuente: Elaboracion propia

6.2. Descripcion detallada del disefio metodolégico desarrollado para el logro
de los objetivos
Con el fin de determinar puntos claves del desarrollo y resultados de la
investigacion. Asi las cosas, se realizara este proceso de acuerdo con los objetivos
especificos, cuyas actividades y resultados esperados se describen a continuacion.
Objetivo Especifico 1: Se efectuara una recoleccion de la produccion literaria
en repositorios académicos (Scielo, Redalyc, Scopus, Google S) y repositorios
universitarios latinoamericanos (UNAM, UdeAy la red de repositorios
latinoamericanos).
Objetivo 2: Desglosando informacion de los articulos obtenidos realizamos una

tabla donde analizamos cada una de las lesiones musculoesqueléticas mas relevantes
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en el teletrabajo evidenciando que los miembros superiores son los mas afectados en

esta modalidad de trabajo.

Objetivo 3: Presentar una interpretacion general de los resultados tedricos a partir de
la revision de literatura, con un analisis descriptivo de los resultados tedricos,
presentando graficos por recurrencia e interpretacion textual de las variables de

analisis.

6.3. Tipo de estudio

Como articulos originales se consideraron esos que aportan resultados propios,
que fueron publicados con anterioridad, y que fueron sometidos a evaluacion por pares
cientificos y que muestran la composicion clasica de introduccion, materiales y
procedimientos, resultados, controversia y referencias (Sampieri, Fernandez, &
Baptista, 2010)
6.4 Recopilacion y manejo de datos

Se registré el numero total de articulos/volumen- afio-categoria, el numero de
autores/volumen-ano, el total de pais/volumen- afio clasificadas como articulos de
revistas cientificas, libros, tesis, trabajos de grado y otros (presentaciones, consultas de
Internet, reportes, comunicaciones individuales y documentos mal citados). Se
contabilizé la informacidn relacionada con el afno de todas las referencias bibliograficas,
el tipo de archivo, la proporcién de autores, los principios del articulo, el tipo de analisis,

territorio, competidores (para estudios de casos) y las clasificaciones concretas de la
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tematica como; lesiones, tipo de lesion, sintomas recurrentes y tratamientos

implementados.

6.5 Herramientas metodolégicas

Como su nombre lo indica se procedera a la revision literaria y otros materiales
que se relacionen con el asunto de estudio para asi extraer, recopilar y organizar la
informacion que atafie al problema de investigacion. Para ello se tendra en cuenta la
base de lectura critica y su proceso de aplicacion.

Para la revision de la literatura Caro et al. (2005) lo resumieron en dos pasos:

1. Estudios preliminares o primarios: estudios individuales previos a la revision
literaria.

2. Estudios secundarios: es la revision literaria en si, planificacion de la revision,
desarrollo de la revisién, publicacion de los resultados de la revision.

6.6 Fuente de informacién

Para identificar las principales fuentes que abordan la tematica se buscaron los
trabajos publicados en los repositorios académicos Scielo, Redalyc, Scopus, Google S
y los repositorios universitarios latinoamericanos UNAM, UdeAYy la red de repositorios
latinoamericanos.

6.7 Sistematizacion de la informacion

Para el analisis de la informacién se incluye una base de datos de tipo
discriminatoria con el propésito de eliminar fuentes no confiables y extraer la
informacion util para la investigacion. Para la consignacidon y control de calidad de la

entrada de datos se empled el programa Excel de Microsoft-Office 2010, en el cual se
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prepararon tablas de doble entrada para controlar la calidad de la informacion, debido a

que se pueden detectar facilmente errores en los datos.

6.8 Variables

Tabla 3

Variables de estudio

Objetivo

Variables primarias

Variables secundarias

Identificar la
prevalencia de las
lesiones
musculoesqueléticas
en trabajadores bajo la
modalidad de
teletrabajo entre los
afios 2016 al 2020 a
partir de una revision
de literatura.

Lesiones
musculoesqueléticas

Lesiones
musculoesqueléticas en
teletrabajadores

Tipos de lesiones
musculoesqueléticas

Origen/ Causas

Lesiones
musculoesqueléticas
comunes

Lesiones frecuentes
Riesgos por actividad
Signosy sintomas
Tratamiento / intervencion

Fuente: Elaboracion propia

6.9 Criterios de busqueda

Las formulas presentadas a continuacion, seran incluidas en buscadores como

Google latino, Google Scholar Latinoamérica, Scopus Latinoamérica, entre otros.

Tabla 4

Criterios de busqueda

Variables primarias

Variables
secundarias

Formulas

Lesiones
musculoesquelétic
as

Tipos de lesiones
musculoesqueléti
cas

2020

Lesiones musculoesqueléticas + 2016/

Lesiones musculoesqueléticas + Tesis/

articulos + 2016/ 2020



Origen/ Causas

Lesiones
musculoesqueléti
cas comunes
Lesiones Lesiones
musculoesquelétic  frecuentes
as en
teletrabajadores Riesgos por
actividad

Signosy sintomas

Tratamiento /
intervencion

Lesiones musculoesqueléticas + Casos
— Origen/ Causas + 2016/ 2020

Lesiones musculoesqueléticas + Casos
— Comunes + 2016/ 2020

Lesiones musculoesqueléticas +
teletrabajo + Casos + 2016/ 2020

Lesiones musculoesqueléticas +
teletrabajo + riesgos + 2016/ 2020

Lesiones musculoesqueléticas +
teletrabajo + signos/ sintomas + 2016/
2020

Lesiones musculoesqueléticas +
teletrabajo + tratamientos + 2016/ 2020
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Fuente: Elaboracion propia

7. Resultados

Los métodos de intervencion son variados, sin embargo, (Rosario, Marroquin, &

Pérez, 2020) (Castellanos, 2018) han centrado su analisis en intervenciones de tipo

organizativo, en donde los empleados tengan espacios de pausas y actividades de

movimiento para la reduccion de los sintomas y para prevenir lesiones. Por otra

parte, (Hernandez & Ordofiez, 2018) (Barragan & Zamora, 2020) (Obredor &

Fuentes., 2017) (Delgado., 2018) consideran que hay que realizar mejoras técnicas

en el contexto y ambiente laboral que garanticen la estabilidad y salud del

trabajador. Por ejemplo, usar sillas adecuadas, escritorios adecuados, elevadores y

posapiés.
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Los resultados han sido divididos en secciones; la primera correspondiente a las
derivaciones de lamatriz de analisis y la revision literaria relacionada a las categorias
de estudio y subvariables. La segunda seccion, es una sintesis del contenido tedrico
que da respuesta a los interrogantes en base al objetivo general del estudio.
Posteriormente, se presentara una discusion para dar respuesta a cada uno de los
objetivos especificos propuestos, siguiendo la estructura del disefio metodoldgico
desarrollado para el logro de los objetivos:

Resultado 1: Matriz de analisis

Los resultados presentados a continuacion, corresponden a los porcentajes de
recurrencia obtenidos a través de la recoleccion de articulos, libros, trabajos de grado

entro otros, cuyas caracteristicas se condensan en la matriz de analisis (Ver anexo 2).



Figura 2

Origen de publicacion

Origen de publicacion

® ARGENTINA ®m COLOMBIA = COSTA RICA = ECUADOR ®m MEXICO = PERU

PAISES N %
ARGENTINA 1 3%
COLOMBIA 14 50%
COSTARICA 1 3%
ECUADOR 5 17%
MEXICO 2 4%
PERU 7 23%
TOTALES 30 100%

Fuente: Elaboracion propia



Figura 3

Afio de produccion

Ao de produccion

= 2016
m 2017
2018

2019
= 2020
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ANO DE PRODUCCION N %
2016 2 7%
2017 7 23%
2018 6 20%
2019 5 17%
2020 10 33%
TOTALES 30 100%
Fuente: Elaboracion propia
Figura 4
Fuente de produccion

Repositorio

B Dialnet ™ GoogleS. ®Redalyc © Rep. Universitario ® Scielo

FUENTE DE PRODUCCION N %
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Dialnet 3 10%
Google S. 5 17%
Redalyc 4 13%
Rep. Universitario 15 50%
Scielo 3 10%
TOTALES 30 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 5

Fuente de produccion

Metodo usado

B Estudio bibliografico

= Estudio de casos

= Estudio descriptivo

Estudio correlacional

FUENTE DE PRODUCCION N %

Estudio bibliografico 4 20%
Estudio de casos 20 67%
Estudio descriptivo 3 13%
Estudio correlacional 3 10%

TOTALES 30 100%
Fuente: Elaboracion propia.

Figura 6

Abordaje de variables primarias



Abordaje de variables primarias

m lesiones musculoesqueleticas m Lesiones musculoesqueleticas en teletrabajadores
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FUENTE DE PRODUCCION N %
Lesiones musculo esqueléticas 16 53%
Lesiones musculoesqueléticas en 14 47%
teletrabajadores

TOTALES 30 100%

Fuente: Elaboracion propia.

Resultado 2: Sintesis tedrica

Los referentes tedricos que se abordan en esta investigacion amplian y

fundamentan la descripcion del problema y los factores que se estan investigando; esta

basado en los razonamientos de diferentes autores. A continuacion, se presentan los

conceptos y teorias asociados a la tematica de estudio:

Condiciones generales de salud de los teletrabajadores

Después de la revisidon en las bases de datos los articulos relacionados con

presencia de lesiones musculoesqueléticas en trabajadores bajo la modalidad de

teletrabajo es elemental analizar los datos obtenidos.
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Es preciso mencionar que el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo (SG-SST) deberia implicar a todos los trabajadores sin dependencia de su
forma de contratacion, aquello incluye a quienes poseen un contrato de teletrabajo, aun
cuando no estén fisicamente en las instalaciones de la compaiia, tienen que ser parte
de las ocupaciones de prevencidon que haga la organizacion. De conformidad con lo
sefalado en el articulo 2.2.1.5.9 del Decreto 1072 de 2015, el empleadory el
teletrabajador deberan disponerde la Guia para la prevencion y actuacion en
situaciones de peligro que tendra que ser suministrada por la respectiva Administradora
de Riesgos de trabajo.

Identificacion en la literatura de las enfermedades

Para poder identificar las enfermedades que tienen mayor prevalencia en
trabajadores bajo la modalidad de teletrabajo entre los afios 2016 al 2020, fue
necesario realizar una identificacion con base en la literatura, esto permitié determinar
los musculos, tendones, huesos y articulaciones con mayor tendencia a presentar
sintomatologia segun movimientos ejecutado en la tarea, reconocer las actividades
gue generan mayor fatiga muscular, movimientos repetitivos, malas posturas y conocer
tratamientos oportunos desde la fase de promocion de la salud y prevencion de la
enfermedad.

Tabla 5

Identificacion de enfermedades

Enfermedad Caracteristica Que lo causa

Dolor a nivel de los tendones Movimientos repetitivos y
Epicondilitis lateral localizados a nivel del codo  elevacion de codo sin

en el borde lateral, el dolor  apoyo




Sindrome de tunel del

carpo

Tenosinovitis de

Quervain

Cervicalgia

Lumbalgia

se irradia en todo el
antebrazo

Inflacion de los tendones y

musculos que comprimen el

nervio radial que originan
sensacién de hormigueo y

dolor

Presenta dolor e inflamacién

a nivel del pulgar, aparece
en los tendones abductor
largo y extensor corto del
pulgar.

Aumento del tono y rigidez
muscular limitando los
movimientos del cuello.

Dolor persistente y agudo

localizado en la zona lumbar

que se desencadena como

espasmo muscular.

Flexion repetida de la
mufieca con rotacién
interna o extension de la
mufieca con rotacion
externa.

Combinacién de agarres
fuertes con giros o
desviaciones cubitales y
radiales repetidas de la
mano

Generado por posturas
forzadas o mantenidas de
flexion de cuello.
Movimientos de forma
brusca en espalda,
levantamiento de cargas

inadecuadas.

Fuente: Elaboracion propia

Figura 7

Identificacion porcentual de las enfermedades mas comunes.

50



IDENTIFICACION DE
ENFERMEDADES
30%
28%
25% 25%
20%
18%

15% 14% 15%
10%

5%

0%

Epicondilitis Sindrome de  Tenosinovitis de  Cervicalgia Lumbalgia
lateral tunel del carpo Quervain

Fuente: Elaboracion propia

Figura 8
Mecanismos de prevencion de lesiones musculoesqueléticas centrados en el disefio

del mobiliario de un puesto de teletrabajo.
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MECANISMOS DE PREVENCION DE LESIONES MUSCULOESQUELETICAS
CENTRADOS EN EL DISENO DEL MOBILIARIO DE UN PUESTO DE
TELETRABAJO

Como norma general, la altura del plano de trabajo
recomendable es de entre 65 v 68 cm, dependiendo de la
altura del trabajador/a

Mesa o superficie de trabajo:

Tendra cinco apoyos en el suelo y uedas, apoyabrazos, el
respaldo debera ser reclinable y su altura ajustable.

Debera ser inclinable e independiente de 1a pantalla para permitir
que el trabajador/ a adopte una postura comoda que no le
proveque cansancio en los brazos o las manos, por ello es
preferible el emplec de ordenadores de mesa al uso de portatiles.
El empleo de reposamuifiecas es recomendable

Teclado:

Deberd ser estable y regulable. Para evitar giros
mmnecesarios de cabeza se recomienda que se cologue junto
a la pantalla del ordenador, ¥ a su misma altura.

Debe emplearse cuando no se apoyen bien los pies en el
suelo, va que esta falta de apoyo condiciona la postura
general del cuerpo, v puade dificultar la circulacion
sanguinea de las piernas. Debera tener superficie
antideslizante.

Reposa pies:

Como pausas activas, rotacion de tareas, disefio de las

Medidas organizacionales tareas y otras herramientas, para evitar manipulacion

manual de cargas, en condiciones no optimas y evitar
movimientos repetitivos, etc.

Fuente: Elaboracion propia en base a la guia de prevencion de riesgos laborales en el
teletrabajo (2018)

La ausencia de mecanismos de prevencion a futuro podria conllevar al
desarrollo de lesiones musculoesqueléticas cronicas, como inflamaciones de los

tendones de los musculos que limiten la movilidad, la agilidad y las habilidades



funcionales, por ende, la persona puede ver limitada su capacidad para laborary
participar en la vida social, paralelamente baja productividad para las empresas y al
final podria crear ausentismo laboral. Por esta razén es primordial difundir pautas de
pausas activas con el objetivo de minimizar el padecimiento de estas molestias

dolorosas (Garcia & Sanchez, 2020)

Medidas preventivas
La mayoria de las acciones preventivas deben enfocarse desde la perspectiva
de una buena organizacion del trabajo:

Figura 9
Medidas preventivas

Adecuar el puesto de
trabajo a las
necesidades del
trabajador.

Informacion y Ritmos de trabajo y
formacion a los contenidos de la tarea
trabajadores/as. adecuados.

Proporcionar niveles Evitar la monotonia y
de autonomia en el repetitividad en las
trabajo. tareas.

Reconocimiento del Implicar al trabajador
trabajo y sueldo justo en la tarea que realiza.

Fuente: Elaboracion propia en base a la guia de prevencion de riesgos laborales en el
teletrabajo (2018)
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Mecanismos de intervencion

A partir del punto de vista técnico y el ambito fisico, se incorporen ayudas que
minimicen la exposicion y se usen herramientas adaptadas al trabajo a desarrollary
sean comodas al trabajador.

Ademas, tienen la posibilidad de llevar a cabo intervenciones organizativas que
se centrarian en la ampliaciony enriquecimiento del contenido de trabajo, borrar o
minimizar el trabajo monétono y ciclico, incrementar la autoestima del trabajador,
adecuar el trabajo a las habilidades del sujeto y promover las interacciones entre

trabajadores y trabajador-mando. (Fauca, 2019)

8. Discusion de resultados

Los resultados obtenidos después de la revision de literatura, ofrece una vision
distinta de las implicaciones, causas y consecuencias de las lesiones
musculoesqueléticas en el oficio del teletrabajo. La importancia del empleador al
momento de disefiar mecanismos de gestion de salud y seguridad, acordes a las
necesidades especificas de los empleados, es una variante que no habia sido
contemplada en la estructura de la revision. Si bien es cierto que debe existir una
conciencia de bienestar y autocuidado por parte del empleado, los planes y
mecanismos de prevencion son indispensables para evitar la presencia de este tipo de
lesiones.

Zuluaga Et al (2020) sostiene que es de suma trascendencia implantar tacticas
de apoyo para llevar a cabo la nueva modalidad laboral, de forma que se cumplan las
reglas legales minimas, toda tarea crea un riesgo y se tienen que llevar a cabo

actividades para evitarlos, empleador y empleado son causantes del sitio de trabajo, en
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el teletrabajo se deberia asegurar la estabilidad entre trabajadores (Arbelaez, Rios, &
Posada, 2020)

Por otra parte, el estudio y analisis de las recurrencias y lesiones frecuentes
permite implementar actividades en el espacio laboral para evitar que se presenten. En
las investigaciones de (Alaniz & Quinteros, 2020) (Castro, 2019) (Pinto & Torres, 2017)
(Duran a, Gallego a, & Pineda, 2016) Se encontré que las lesiones
musculoesqueléticas mas frecuentes son epicondilitis lateral, sindrome de tunel del
carpo, tenosinovitis de Quervain, cervicalgiay lumbalgia, lo que justifica que en este
tipo de profesionales son las articulaciones grandes las que mas se afectan. Sin
embargo, Otras investigaciones afirman que las lesiones musculoesqueléticas mas
frecuentes son las lumbares, seguidas por lesiones en el cuelloy hombros (Andrade,
2017) (Espinosa, Milquez, & Gallo, 2020) (Carrefio, 2019)

Este estudio mostro que si bien existen normas en Colombiay Latinoamérica
que protegen los teletrabajadores y las condiciones de su ejercicio laboral, estas
normas no se cumplen a cabalidad. Autores como (Orjuela, 2018) (Aranda, 2020)
Proponen una cultura de seguimiento y supervisiones para garantizar el cumplimiento
en beneficio de los empleadores y los teletrabajadores.

Por ultimo, se debe mencionar que a raiz de la pandemia se ha incrementado el
numero de empresas que acogen esta forma de trabajar. Para empezar, un elemento
dafnino para la salud que recoge la literatura del teletrabajo, es el sedentarismo, al
tratarse de la ejecucion de ocupaciones principalmente de tipo cognitivo, donde se esta

la mayoria del tiempo sentado.
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En general, los especialistas de la salud permiten que la conducta sedentaria,
en su acepcion de falta de actividad fisica comun, es perjudicial para los individuos,
favoreciendo o agravando el peligro de enfermedades distintas y contribuyendo a
deteriorar el desempefio diario o sencillamente impidiendo el mayor goce de las
vivencias cotidianas. (Manjarrez, Parada, & Nancy Parra Martinez, 2020) (Nifio., 2020)
(Jiménez, Herrera, & Lazo, 2020)

Esto resulta ser un agravante ya que, como se mencioné antes, los principales
responsables del desarrollo y agravantes de las lesiones musculo esqueléticas son los
factores de riesgo disergondmicos como las posturas mantenidas, fijas, molestas u
obligadas, prolongadas, asi como los movimientos repetitivos con alta frecuencia;
ademas es fundamental resaltar que los componentes de peligro organizacional
(jornadas, el ritmo, dificultad de trabajo) psicosocial y el ambito laboral aumentan el
riesgo de padecer TME (Anquino, 2018) (Porras, 2017) (Vintimilla., 2018) (Borrero,
2019)

Por lo que deben también establecerse a nivel gubernamental normas mas
estrictas que incluyan estas nuevas condiciones sociales y sus efectos en la salud de
los colombianos. (Forero & Pantoja, 2018) (Reyes, 2016) (Jiménez., 2017) (Mamani,
2017) (Diaz, 2017) (Pichiua & Oscco, 2019) sugieren estudios posteriores que aborden
este asunto y sean replicados a mas proporcién de poblacién, para visibilizarla
ocurrencia de los TME en diferentes procesos de trabajo, incluyendo otras variables
relevantes que serian componentes de riesgo laboral, de la misma forma que indican

las pruebas; lo que nutriria al estudio y la interaccion causa - efecto. Paralelamente es
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muy importante incentivar la utilizacion y el desarrollo de programas acompafados de

la orientacion o el entrenamiento ergondmico en la poblacion.

9. Presupuesto

Es fundamental resaltar que el presente trabajo es una revision literaria y, por lo

tanto, se debe tener en cuenta los costos generados como la mano de obra, libros,

fotocopias y demas factores que se presentaron para la realizacion del trabajo de

grado.
Presupuesto
Tabla 6
Presupuesto
Tipo Categoria Recurso Descripcion  Fuente Monto
financiadora
Recursos Infraestructura Equipo Laptop Préstamo
:lspomble Equipo Computador Personal
de mesa
Tiempo 132 horas Personal $501.600
trabajadas en
11 semanas,
cada hora por
un costo de
$3.800 para la
realizacién de
la presente
tesis.
Recursos Gastos de Fotocopias/ 50 fotocopias $10.000
necesario trabajo impresione  de libros
S S 200
impresiones
Para traslados $50.500
Materiales Papel/ Hojasparala Personal $80.000
Internet impresion de
borradores
Total $642.100

Fuente: elaboracion propia Grafica de porcentajes del presupuesto
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10.Conclusiones

La realizacion de este trabajo permiti6 conocer que para el trabajo evaluado
(teletrabajo), las condiciones generales se vieron alteradas y su nivel y recurrencia de
riesgo también. Las lesiones musculoesqueléticas con mayor prevalencia en
teletrabajares son: epicondilitis lateral, sindrome del tunel del carpo, tenosinovitis de
Quervain, cervicalgias, lumbalgias, afectando asi una gran parte de los miembros
superiores.

Los riesgos ergonomicos guardan una relacion directa con la salud
musculoesquelética, aumentando considerablemente la probabilidad de que se produzca
el dano. En el caso particular del teletrabajo se encontré que el sedentarismo, carga
laboral, reuniones, ambientes laborales inadecuados y malas posturas.

De acuerdo con la revision literaria se identifico, que el teletrabajo aumento las
responsabilidades de los trabajadores en un 66% generando, que las lesiones
musculoesqueléticas en los miembros superiores tengan mayor prevalencia.

Las medidas de prevencion que se encontraron a lo largo de esta investigacion
fueron, pausas activas, capacitaciones, adecuaciones de los puestos de trabajo en la

casa, realizacion de trabajo no repetitivo.
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11.Recomendaciones
El desarrollo de esta investigacidn determina que el impacto ocasionado por el
aumento del teletrabajo en el ultimo afio requiera que las empresas que trabajan bajo
esta modalidad implementen capacitaciones de trabajo en casa, posturas adecuadas y
el uso adecuado del equipo de trabajo, las cuales sensibilicen a los trabajadores a ser
conscientes de las consecuencias del riesgo por adoptar malas posturas en la

realizacién de sus actividades durante la jornada laboral.

De acuerdo con la investigacion identificamos en los teletrabajadores la
realizacion de trabajos repetitivos por lo que se sugiere adecuar el puesto de trabajo a
las necesidades del teletrabajador, adicional a este evitar la monotonia y repetitividad
de las actividades. No obstante, el teletrabajador tiene los mismos derechos y garantias
laborales que un trabajador que se encuentre en las instalaciones del empleado, no
implica el desmejoramiento de los derechos adquiridos, ni mucho menos la desmejora

de las condiciones laborales actuales.

Se aconseja que el trabajador proporcione una serie caracteristicas que
contribuyan a lograr las metas y objetivos, proporcionando el rendimiento necesario en
funcidén a la flexibilidad de los horarios y sobre todo al desarrollo de sus tareas y
actividades en un espacio fisico, Por ultimo, es importante seguir las recomendaciones

técnicas y el uso de implementos y mobiliario adecuado para el ejercicio de teletrabajo.
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