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Resumen

La presente investigacion abordd conceptos relacionados con el Sindrome del Edificio
Enfermo (SEE) con la aplicacion de un diagndstico realizado en los trabajadores de los pisos 2 y
3 del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga. Se identificaron los componentes legales y
reglamentarios del SEE y se examinaron los factores de riesgo presentes en el entorno laboral,
tales como factores fisicos, quimicos y psicosociales. La metodologia incluyé una investigacion
descriptiva cualitativa, con un disefio no experimental transeccional, revision documental y
encuestas cerradas con técnicas de analisis de contenido. Los resultados identifican factores de
riesgo del SEE y sugieren la implementacion de una serie de medidas para reducirlos por las
autoridades competentes para mejorar la salud y el bienestar de los empleados.

Palabras Clave. Edificio Enfermo, Sindrome, Enfermedad Ocupacional, Ambiente

Laboral, Productividad Laboral.
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Abstract

This research addressed concepts related to Sick Building Syndrome (SBS) by
conducting a diagnosis on the workers of floors 2 and 3 of the Ministry of Labor in
Bucaramanga, Colombia. The legal and regulatory components of SBS were identified, and the
risk factors present in the work environment, such as physical, chemical, and psychosocial
factors, were examined. The methodology included qualitative descriptive research with a non-
experimental cross-sectional design, document review, and closed surveys with content analysis
techniques. The results identify SBS risk factors and suggest implementing a series of measures
by the competent authorities to reduce them, aiming to improve the health and well-being of
employees.

Keywords: Sick Building, Syndrome, Occupational Disease, Work Environment, Labor

Productivity.
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Introduccion

Uno de los principales fendmenos que ha generado cierta preocupacion a nivel global en
entornos laborales no por su es el Sindrome del Edificio Enfermo (SEE), conocido en inglés como
Sick Building Syndrome (SBS). Este se define como “el conjunto de molestias y enfermedades
que un edificio causa en sus ocupantes y cuyo origen estd en el mal estado del edificio”
(Organizacion Mundial de la Salud, como se citd en Maita, 2017, p. 1), catalogdndolo como una
enfermedad que recae sobre la salud de los trabajadores, su diagnostico se encuentra supeditado
a que los sintomas afecta a grupos de personas que comparten el mismo espacio de trabajo, se
reconoce cuando los sintomas se encuentran derivados de un escenario laboral que no cuenta con
las condiciones fisicas, arquitectonicas, y ambientales adecuadas.

Algunas de estas caracteristicas pueden estarse presentando en algunas estructuras
arquitectonicas del centro de la ciudad de Bucaramanga, puesto que un porcentaje alto de la
arquitectura de esta ciudad se ha mantenido desde el siglo XX, lo que ha derivado gran parte de
la iniciativa de la presente investigacion, ya que se ha dicho que las condiciones de las
edificaciones donde normalmente se presenta el SEE son el resultado al crecimiento de las
empresas que a pesar del tiempo, siguen usando edificios sin las 6ptimas condiciones para ejecutar
sus actividades empresariales, generando los factores de riesgo tales como: “fisicos, quimicos,
microbiologicos, contaminantes del exterior y factores psicosociales” (Rodriguez y Alonzo, 2004,
p. 1).

A partir de este contexto, surge el interrogante para saber ¢ Cuales son los mecanismos que
reducen el riesgo del SEE, en los trabajadores del piso 2 y 3 de las instalaciones del Ministerio de
Trabajo en la ciudad de Bucaramanga? Por lo anterior, se desarrolla el presente proyecto de

investigacion, que se enfoca un analisis sobre mecanismos que permitan reducir el riesgo del SEE,
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que eventualmente se encuentre presentando en los trabajadores de los pisos 2 y 3 de las
instalaciones del Ministerio de Trabajo en la ciudad de Bucaramanga, Santander, Colombia
ubicado en la Calle 31 #13-71, del barrio Centro de esta ciudad.

La viabilidad de esta investigacion radica en su enfoque multidisciplinario y su relevancia
para la salud ocupacional ya que busca comprender y abordar de manera holistica los factores que
contribuyen al SEE. Mediante la aplicacion de metodologias consolidadas y el analisis de factores
de riesgo especificos que probablemente puedan hallarse en el entorno laboral. Este enfoque
técnico y especializado permite abordar de manera precisa y eficaz las necesidades de salud y
bienestar de los empleados en el Ministerio de Trabajo.

Para lograr resultados, se han establecido como objetivos especificos primero, la
identificacion de componentes legales y reglamentarios del SEE, que permitird sentar las bases
conceptuales y normativas de la presente investigacion, después examinar los factores de riesgos
de SEE, a los cuales se encuentran expuestos los funcionarios de los pisos 2 y 3 del Ministerio de
Trabajo en la ciudad de Bucaramanga, con la finalidad de adquirir indicadores que nos permitan
identificar indicadores de riesgo para los trabajadores, y finalmente la descripcion de medidas que
reduzcan los factores de riesgo del SEE en los trabajadores, para que estas puedan ser
implementadas por parte de las autoridades competentes.

Finalmente, la metodologia empleada en este proyecto se basa en una investigacion
descriptiva de enfoque cualitativo, a su vez, adopta un disefio no experimental transeccional
descriptivo que incluye una revision documental para identificar componentes legales y
reglamentarios relevantes, asi como la aplicacion de una encuesta con preguntas cerradas para

explorar los factores de riesgo del SEE en los trabajadores. Los datos se analizan mediante
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técnicas de analisis documental y de contenido, utilizando herramientas como Microsoft Word y
Excel para organizar y categorizar la informacion.
1. Justificacion

El SEE es un fendmeno que se desarrolla en ambientes laborales causando afectaciones
en la productividad y el bienestar de los empleados en todo el mundo, y su estudio en un
contexto especifico como el Ministerio de Trabajo es crucial para comprender como estas
condiciones afectan a los trabajadores y qué medidas pueden tomarse para mitigar los riesgos
asociados, es por ello que es importante identificar las caracteristicas de escenarios laborales que
se pueden determinar como edificios enfermos y de qué manera esto incide en la salud de las
personas que habitan en él.

Seguln Astres y Soares (2020) la enfermedad ocupacional se relaciona con el ejercicio del
trabajo y también el ambiente laboral, a partir de esta inferencia, se deduce que es el caso del
Sindrome del Edificio que a su vez interfiere en la productividad laboral, derivando en posibles
enfermedades profesionales debido a la continua exposicion de ambientes que no son 6ptimos
para los trabajadores. Sin embargo, la aplicacién particular de parametros, disposiciones o
reglamentaciones en Colombia son deficientes y debido a ello, es necesario aplicar las normas
relacionadas con Seguridad y Salud en el trabajo en relacién con enfermedades de caracter
laboral.

Es por ello por lo que la factibilidad de este proyecto se fundamenta en los antecedentes y
teorias solidas que permiten dar respaldo a nuevas investigaciones que surjan en esta region de
Colombia, donde se le ha dado poca relevancia al conocimiento y la disminucion de los riesgos
de este sindrome en los distintos ambientes laborales, a pesar de que la arquitectura de esta

ciudad se caracteriza por su antigliedad derivada desde el siglo XX que incluso, segin Cano y
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Rivas (2022) varias edificaciones son declaradas Bienes de Interés Cultural por su relevancia
historica en el pais.

Aunado a lo anterior, la pertinencia se basa en el estudio en las instalaciones especificas
del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga puede evidenciar preocupaciones sobre posibles
sintomas asociados con el SEE y a su vez, el proyecto esta estrechamente alineado con la
identificacion de los factores de riesgo, las condiciones laborales y la proposicion de medidas de
mitigacion, lo que garantiza que aborde directamente las necesidades y preocupaciones del
entorno laboral en cuestion.

Finalmente, El enfoque innovador de esta indagacion radica en la integracion de
multiples disciplinas, desde la salud ocupacional hasta la arquitectura y la psicologia
organizacional, para comprender y abordar de manera holistica los complejos factores que
contribuyen a este fendmeno. Ademas, se aprovecharan las teorias, metodologias y antecedentes
de otras investigaciones relacionadas para profundizar en la comprension del problemay
desarrollar estrategias efectivas de mitigacion. Esta combinacion de enfoques multidisciplinarios
y el uso de conocimientos consolidados permitira identificar nuevas perspectivas y generar
soluciones innovadoras para el bienestar de los empleados en el Ministerio de Trabajo en
Bucaramanga.

2. Descripcién del problema
2.1. Planteamiento del problema

A partir de la década de los setenta, se comenzaron a observar en individuos empleados
que ocupaban edificaciones en condiciones deficientes una serie de sintomas de enfermedades,
los cuales en la actualidad estan asociados al SEE. No obstante, fue en 1982 cuando la

Organizacién Mundial de la Salud (OMS) clasifico este fendmeno como una enfermedad,
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caracterizada por la presentacion de sintomas en al menos el 20% de los ocupantes o trabajadores
de un determinado edificio (Maita, 2017). Desde entonces, la expresion comenzo a ser utilizada
para describir la condicién en la que los habitantes o trabajadores de un inmueble experimentan
sintomas que afectan su salud y disminuyen su desempefio laboral diario como consecuencia de
permanecer en dichos espacios.

A raiz del reconocimiento otorgado por esta relevante organizacion a este conjunto de
sintomas en individuos que comparten un mismo espacio, se han llevado a cabo numerosos
estudios que permiten hacer un seguimiento de las probabilidades de padecerlo. Estos sintomas
suelen estar asociados comUnmente con enfermedades adquiridas del entorno ambiental, las
cuales se manifiestan, a menudo, en afecciones respiratorias como “alergias, asma,
rinoconjuntivitis y dermatitis atdpica, que experimentan sintomas que se agravan por la
exposicion a alérgenos y por las condiciones micro ambientales del interior de estos espacios”.
(Palomo, 2019, como se citd en Caicedo y Cortez, 2022, p. 11)

Otra de las causas atribuidas a este Sindrome, se refiere a la baja calidad del aire en los
lugares cerrados, lo que resulta ser un problema que afecta a los ocupantes, puesto que al ser
espacios laborales que estan supeditados a estar ocupados por un horario laboral legalmente
estipulado, es donde las personas pasan mas del 80% de su tiempo activo diario, situacion que
resultd ser méas potenciada en la actualidad por la construccién de edificaciones herméticas y con
poca circulacion de aire natural (Berenguer Subils et al., s.f).

Gracias a las diversas investigaciones realizadas tras la declaracion de la OMS, se han
establecido criterios para identificar la presencia del SEE en un edificio. La OMS determiné que
si mas del 20% de los ocupantes manifiestan sintomas relacionados, esto sugiere que una de las

caracteristicas distintivas de este sindrome es su manifestacion en un grupo de personas, a pesar
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de que los sintomas individuales pueden variar. Dichos sintomas suelen ser atribuidos a la
presencia de edificaciones con altos niveles de humedad, una circulacion de aire deficiente y una
ventilacion inadecuada.

En el departamento de Santander, Colombia, se llevo a cabo una investigacion que se
centrd en analizar las edificaciones potencialmente afectadas por el SEE, que segiin Rueda-
Mahecha et al. (2019), este estudio se enfoc en 33 edificaciones ubicadas en la ciudad de
Bucaramanga. El resultado revel6 que la mayoria de las empresas investigadas no cumplian con
las condiciones fisicas y de higiene dptimas para sus trabajadores, ademas, las politicas de estas
entidades no facilitaban la implementacion de programas para reducir los riesgos identificados
mediante acciones de mejora o programas preventivos de mantenimiento. Como resultado, se
evidencio un alto grado de probabilidad de la presencia del SEE en la mayoria de las
instalaciones estudiadas.

Aunado a lo anterior, es relevante destacar que la arquitectura histérica de Bucaramanga
tiene su origen en el siglo XX, concentrada principalmente en el area central de la ciudad. Esto
sugiere que, ademas de las condiciones descritas anteriormente, el factor tiempo puede
desempefiar un papel importante en la identificacion de indicadores relacionados con el SEE.
Especificamente, las oficinas del Ministerio de Trabajo del departamento de Santander se
encuentran ubicadas en esta zona, por lo tanto, es probable que existan factores de riesgo
asociados al SEE en estas edificaciones historicas.

2.2.  Formulacion del Problema

¢ Cuéles son los mecanismos que reducen el riesgo del Sindrome del Edificio Enfermo, en

los trabajadores del piso 2 y 3 de las instalaciones del Ministerio de Trabajo en la ciudad de

Bucaramanga?
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3. Objetivos
3.1. Objetivo General
Analizar los mecanismos que reduzcan el riesgo del Sindrome del Edificio Enfermo, en los
trabajadores de los pisos 2 y 3 de las instalaciones del Ministerio de Trabajo en la ciudad de
Bucaramanga.
3.2. Objetivos especificos

e Identificar los componentes legales y reglamentarios del sindrome del edificio
enfermo.

e Determinar los factores de riesgos de Sindrome del Edificio de Enfermo, a los cuales
se encuentran expuestos los funcionarios de los pisos 2 y 3 del Ministerio de Trabajo
en la ciudad de Bucaramanga.

e Proponer medidas que reduzcan los factores de riesgos del Sindrome del Edificio de
Enfermo, en los trabajadores de los pisos 2 y 3 de las instalaciones del Ministerio de
Trabajo de la ciudad de Bucaramanga.

4. Marco referencial

4.1.Estado del arte

Existen multiplicidad de estudios realizados a nivel internacional que se relacionan con el
Sindrome del Edificio Enfermo, y que resultan ser indispensables a la hora de encontrar
antecedentes a nivel mundial para respaldar investigaciones que se encuentren realizando en la
actualidad, especialmente en lo que tiene que ver con su origen, herramientas para su
diagnostico, caracteristicas de las edificaciones o construcciones donde se presenta y su
multiplicidad de formas de presentarse en las personas que lo padecen ya sea tanto en escenarios

industriales como en espacios laborales de todo tipo alrededor del mundo.
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A partir de lo anterior, se ha identificado una investigacion reciente, realizada en una
industria manufacturera de la ciudad de Lima Perti denominada “Prevalencia del sindrome del
edificio enfermo en trabajadores de la industria manufacturera” (Aglero Corzo et al., 2022) que
proporciona un ejemplo concreto de cdmo la investigacion puede llevarse a cabo para
comprender los efectos del Sindrome del Edificio Enfermo y la contaminacion microbiologica
del aire en entornos laborales especificos, proporcionando a su vez, un marco sélido sobre las
implicaciones en la salud y productividad laboral. Su importancia frente al trabajo que nos
ocupa, radica en los insumos investigativos que otorga en relacion a la importancia de abordar el
problema desde una perspectiva multidisciplinaria y la atencién especial al nivel de
productividad que pueden estar presentando la poblacién objeto de estudio, ya que ofrece una
vision general de los factores que contribuyen al SEE, desde la calidad del aire interior hasta la
influencia de factores fisicos, psicosociales, entre otros.

Sin embargo, no sélo la contaminacion del aire es un factor importante a la hora de
identificar el sindrome, pues una investigacion realizada en el afio 2020 en la ciudad de
Tamaulipas, México, denominada “Salud ambiental en interiores: edificios enfermos. Sociedad y
ambiente” (Rios Aceves Et al., 2020) que tuvo como finalidad, identificar la relevancia de
factores determinantes del SEE en docentes de tiempo completo y también del personal del area
administrativa de una entidad de educacidn superior en esta ciudad, lograron evaluar diversos
aspectos adicionales, como la percepcién de las personas que trabajan sobre el nivel de ruido, la
calidad del aire interior y la comodidad térmica, utilizando un instrumento de medicién, que dio
como resultado la prevalencia de sintomas oculares entre los trabajadores.

Gracias a esta investigacion se puede resaltar que es importante contar con la utilizacion

de un instrumento adecuado que permita medir las causas y factores que conlleven a determinar
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la presencia del SEE, ademas, se logra evidenciar que la responsabilidad social empresarial esta
vinculada estrechamente con el bienestar de los trabajadores.

En este sentido, la utilizacién de instrumentos para el diagnostico del Sindrome del
Edificio Enfermo son herramientas fundamentales, ya que gracias a la trascendencia que ha
adquirido desde que la Organizacion Mundial de la Salud lo declar6 enfermedad, se han creado
multiplicidad de ellos que han servido para su propia evolucién. A raiz de ello, investigaciones
como la “Validez y confiabilidad de la escala para detectar el sindrome del edificio enfermo en el
personal sanitario de un hospital: Prueba piloto” (Cruz rios et al., 2023) han podido identificar la
validez de una escala para detectar el SEE en 30 trabajadores sanitarios en un hospital privado en
Guadalajara.

Las conclusiones del estudio revelaron que la evaluacion realizada por los jueces y los
encuestados pudo integrar un cuestionario completo que permitié evaluar el SEE y prever los
riesgos para la salud del personal sanitario, proporcionando una herramienta Gtil y confiable para
la deteccion del SEE, asi como servir de insumo para la aplicacion del estudio en la poblacion
que se pretende abordar en esta investigacion, lo que podria contribuir significativamente
también, a la identificacion temprana y gestidn de esta enfermedad ocupacional.

Aunado a lo anterior, tener una vision relacionada con escenarios del area de la salud, es
importante para lograr un estudio amplio del comportamiento del Sindrome del Edificio Enfermo
en diversos escenarios y profesiones, una muestra de mas factores que inciden en la presencia del
SEE es la investigacion realizada por Soares e Silva (2020) “Discusion del sindrome del edificio
enfermo en trabajadores de la salud” publicada en la Revista Cubana de Enfermeria.

En esta investigacion se destaca que la sobrecarga laboral, particulas de contaminantes

quimicos y bioldgicos, las imperfecciones estructurales internas y el estrés ocupacional son
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factores predictivos que caracterizan esta enfermedad en los trabajadores de la salud, resalta a su
vez, que el Sindrome del Edificio Enfermo se presenta como una enfermedad laboral colectiva,
con al menos el 20% de los trabajadores de un edificio particular afectados, lo que dificulta su
diagnéstico individual, dato importante al momento de generar un diagnostico en la practica.

Sin embargo, se considera interesante resaltar que el Sindrome del Edificio Enfermo no
solo se presenta en condiciones especificas laborales, pues un estudio realizado en la
Universidad Autonoma de Nuevo Ledn, denominada “Contaminacion intramuros, extramuros y
su asociacion con las manifestaciones clinicas del Sindrome del Edificio Enfermo” (Hernandez
Salcido, 2022) indagd la relacion ente el SEE y la presencia de polen y contaminantes en el
ambiente doméstico mediante un estudio que incluy6 a 402 participantes y evidencio que el 91%
de los participantes experimentaron al menos un sintoma del SEE, siendo la fatiga el mas comun,
asi mismo, se encontré que la humedad en el hogar, el género femenino, el tabaquismo, el
historial de alergias y vivir en un apartamento estaban asociados con sintomas especificos del
SEE.

Lo anterior también permite inferir que los niveles elevados de polen estan vinculados a
la presencia de sintomas del SEE, un indicador importante al momento de evaluar las
condiciones y estados de salud de la poblacion que sera objeto de estudio en esta investigacion,
pues se pretende indagar las condiciones laborales de en los trabajadores de los pisos 2 y 3 de las
instalaciones del Ministerio de Trabajo en la ciudad de Bucaramanga, sin embargo, no hay que
desconocer que probablemente puedan existir factores incidentes en el estado de salud de las
personas adquiridas en escenarios ajenos al laboral.

A nivel nacional se han encontrado estudios que evidencian la forma en la que el

Sindrome del Edificio Enfermo puede presentarse en condiciones y contextos ajustados a la
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realidad de Colombia, esto permite encontrar herramientas e informacién adecuada a condiciones
reales ya sean relacionados con entornos laborales, climaticas y ambientales, o herramientas,
procedimientos, reglamentacion nacional y demaés factores importantes que deben tenerse en
cuenta para el desarrollo del objetivo de esta investigacion.

Una de ellas es el “Analisis preliminar del sindrome de edificio enfermo en la
organizacion Electricidad, Mantenimiento y Automatizacion Industrial S.A.S. del municipio de
Santiago de Cali a partir de un cuestionario de deteccion 2021” (Riascos Torres, 2022) que
consistié en caracterizar las condiciones de higiene y seguridad industrial a las que estan
expuestos los colaboradores, utilizando un cuestionario de deteccion del Ministerio de Trabajo y
Asuntos Sociales de Espafia, encontré que el 85.68% de la poblacién presenta sintomas oculares,
el 28.56% sintomas nasales y otros sintomas como sequedad, trastornos digestivos y dolorosos.
El andlisis se sustenta en investigaciones previas que utilizan el mismo cuestionario de deteccion
del SEE, destacando los factores fisicos como iluminacion, ruido, temperatura, humedad relativa
y ventilacion, asi como factores psicosociales relacionados con la organizacion del trabajo y la
insatisfaccion laboral.

Asi mismo, es importante mencionar que en Colombia, aunque no hay una normativa
especifica para mitigar los riesgos del SEE, este tipo de investigaciones son cruciales porque
permiten validar la efectividad de instrumentos y reglas que a nivel internacional se encuentran
implementados, lo cual, es crucial para identificar y abordar los peligros y riesgos asociados con
el entorno que se pretende estudiar en esta investigacion.

A pesar de que en los estudios hallados a nivel internacional se pudo observar que uno de
los efectos que causa el Sindrome del Edificio Enfermo en los trabajadores es el bajo nivel de

productividad laboral, la investigacion denominada “Analisis de la relacion entre el Sindrome del
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Edificio Enfermo y el Ausentismo Laboral en Colombia” (Parra 'y Carvajal, 2022, p.1) determind
que no solo incide en la productividad, sino que puede llevar al ausentismo laboral. Esta
investigacion se llevé a cabo identificando y relacionando los sintomas que afectan la salud de
los trabajadores y las causas directas del ausentismo laboral debido al SEE, los resultados del
andlisis mostraron una relacién entre los sintomas asociados al SEE y los grupos
sintomatoldgicos que causaron mayor ausentismo laboral en los Gltimos 10 afios en Colombia.

Lo anterior tiene que ver con los sintomas fisicos que se reflejan en las personas que
padecen del sindrome, que, a su vez, se encuentran relacionados con dolores de cabeza,
rinofaringitis, tos, agotamiento, enrojecimiento, lagrimeo, dolor de garganta, sequedad,
congestion nasal y debilidad, que se relacionaron con los grupos sintomatoldgicos del SEE como
sintomas de garganta, nasales, oculares, de tension, trastornos generales y respiratorios. Se
infiere que la relacion entre el SEE y el ausentismo laboral es significativa, por tanto, se
convierte en un indicador determinante para este proyecto de investigacion.

A nivel nacional también se ha estudiado el comportamiento del SEE en espacios
relacionados con el area de la salud, una investigacion relacionada con “Factores relacionados
con el sindrome del edificio enfermo en una institucion prestadora de servicios de salud”
(Hernandez Et al., 2023) permiti6 evaluar la presencia SEE y los factores asociados en una
Institucidn Prestadora de Servicios de Salud (IPS) ubicada en construcciones con mas de 40 afios
de antigiiedad, se determinaron factores fisicos que tienen que ver con problemas de
climatizacién, iluminacion inadecuada, niveles de ruido elevados y vibraciones, pueden causar
molestias fisicas y reducir el rendimiento laboral, adicional a esto, al ser una edificacion antigua,

la humedad relativa también juega un papel importante, ya que niveles altos pueden promover el
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crecimiento de hongos y microorganismos, mientras que niveles bajos pueden causar sequedad
en las membranas mucosas.

Se puede inferir entonces que, las condiciones laborales a los que se encuentran expuestos
el personal de salud no s6lo implican factores psicosociales, sino que es importante también
analizar de manera especial, las caracteristicas fisicas de las instalaciones donde se encuentran
laborando, ya que, al tratarse de actividades relacionadas con manejos sanitarios y parecidos, se
intensifican las probabilidades de desarrollar patologias o sintomas estrechamente relacionadas
con el SEE.

Esto es importante no sélo porque la investigacion proporciona informacién relacionada
con la nula regulacion especificas sobre el SEE en el pais, (la cual ha sido suplida con la
normatividad sobre las condiciones adecuadas para los trabajadores), sino porque proporciona un
insumo importante sobre el rol que juega la antigliedad de una edificacion al momento de
analizar las condiciones en las que se encuentran las personas, independientemente de la
actividad comercial o profesional que se encuentren desarrollando.

Ahora, han existido investigaciones que no solo se enfocan en la identificacion de
factores que deriven al SEE, sino que también, son necesarias para este proyecto de grado,
encontrar herramientas que permitan generar acciones 0 propuestas para abordar situaciones
donde eventualmente se estén presentando sintomas de SEE, para ello, Londofio Suarez (2022)
en su investigacion “Acciones para mitigar Sindrome del Edificio Enfermo en el area de
rehabilitacion en una Institucion Prestadora de Salud en Cordoba” permitio proponer medidas
concretas para abordar causas que se encontraban generando el Sindrome del Edificio Enfermo.

Esto incluyd la evaluacion de la estructura organizacional, un diagndstico situacional y la
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implementacién de acciones, como programas de educacion y capacitacion, destinados a mejorar
las condiciones ambientales y promover la salud de los trabajadores en el area de Rehabilitacion.

A nivel regional se pudo identificar una investigacion relacionada con el “Analisis de las
edificaciones posiblemente enfermas en el departamento de Santander, que conducen a
catalogarse como Sindrome del Edificio Enfermo” (Rueda-Mahecha et al., 2019) aplicado a 33
empresas de la region, abordando diversos factores de riesgo como condiciones locativas, fisicas,
psicosociales, bioldgicas, eléctricas, ambientales y de saneamiento basico. Los resultados
revelaron que la mayoria de las empresas carecen de estudios de higiene y programas de
mantenimiento que deben realizarse a los sistemas de ventilacion artificial como acciones de
prevencion. Esta falta de mantenimiento conduce a la acumulacion de polvo y particulas en los
conductos y rejillas, lo que puede provocar problemas respiratorios en los trabajadores. Este
hallazgo sugiere que las condiciones de ventilacion inadecuadas pueden ser uno de los
principales factores contribuyentes a la manifestacion de sintomas asociados al Sindrome del
Edificio Enfermo en las edificaciones estudiadas en Santander.

Lo anterior adquiere una relevancia importante, ya que lo que lo hace directamente
pertinente para el proyecto en Bucaramanga, que también se encuentra en esa region. Esto
significa que los hallazgos y conclusiones obtenidos tienen una alta probabilidad de aplicarse a
las edificaciones en Bucaramanga, a su vez, puede guiar las intervenciones especificas que se
implementen, como los programas de mantenimiento preventivo y la mejora de los sistemas de
ventilacién en las edificaciones propias de la region.
4.2.Marco teorico

El presente proyecto se fundamenta en una serie de teorias relacionadas con el SEE las

cuales pretenden ofrecer una base sélida para analizar los factores que contribuyen al SEE, asi
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como para desarrollar estrategias efectivas de prevencion y mitigacion en el &mbito laboral. En
este apartado, se exploraran las principales corrientes tedricas que guiaran la investigacion,
brindando un marco tedrico robusto para su desarrollo y comprension.

Una de las teorias halladas para fundamentar la presente investigacion, tiene que ver con
la teoria de la cultura de seguridad, es abordada en trabajo de grado denominado “Guia de
comunicacion visual sobre seguridad industrial para la empresa keelgas™ (Socasi, 2013, p. 108)
donde menciona que es uno de los términos més utilizados para gestionar la seguridad en un
ambiente laboral. Esta teoria sostiene que la cultura organizacional influye en el comportamiento
de seguridad de los trabajadores, cita a su vez, un autor que desarrolla el origen de la teoria de la
cultura de seguridad como derivado de una situacion de seguridad con efectos de radioactividad
y manifiesta también cdmo surge la necesidad de implementar este modelo pionero de seguridad
laboral manifestando que:

El término cultura de la seguridad se utiliz6 (1988) por primera vez en el resumen del

informe de la comision de investigacion de seguridad nuclear, en la reunion de revision

posterior al accidente de Cherndbil, el accidente que llamo la atencion del mundo por la

magnitud del desastre, ocasionado por la falta de conciencia de los operarios, sale a

escena la importancia de la cultura de la seguridad, el impacto de factores humanos y de

gestidn sobre los resultados de rendimiento de seguridad. (Soto, 2018, como se cit6 en

Socasi, 2013, p.108)

Esta teoria se desarrolla en respuesta a una situacion altamente peligrosa para la salud
humana, lo que subraya la importancia de establecer parametros, reglas o criterios que deben
seguirse en el contexto laboral que no solo son relevantes en trabajos potencialmente peligrosos,

sino también en aquellos que pueden no ser considerados tan nocivos. Demuestra a su vez, que la
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implementacién de medidas de seguridad y salud en el trabajo es fundamental no solo para
proteger a los trabajadores en entornos laborales de alto riesgo, sino también para garantizar la
seguridad y el bienestar en una amplia gama de ocupaciones.

En resumen, la teoria subraya la importancia de priorizar la seguridad y la salud laboral,
reconociendo su caracter fundamental en todas las areas laborales, sin importar su nivel aparente
de riesgo. Ademas, sugiere que el concepto presentado se emple6 para ilustrar la manera en la
que el poco conocimiento de los riesgos, la deficiente seguridad de los empleados y una
organizacion precaria incidieron en los resultados catastroficos del incidente en Cherndbil. En
otras palabras, la ausencia de preparacion, comprension de riesgos y medidas de seguridad
adecuadas fueron factores clave en el evento catastrofico. Esta interpretacion resalta la necesidad
de medidas de mitigacién de riesgos para un entorno laboral protegido y adecuado en todas las
circunstancias.

La teoria de la cultura de seguridad emerge como un componente fundamental para
contextualizar y abordar los riesgos asociados al SEE en los trabajadores de los pisos 2 y 3 del
Ministerio de Trabajo en Bucaramanga. Este enfoque se debe a que la cultura organizacional
ejerce una influencia significativa en el comportamiento de seguridad de los empleados,
determinado por normas, valores y practicas compartidas relacionadas con la seguridad laboral.
Por lo tanto, al considerar la cultura de seguridad en el Ministerio de Trabajo, se busca
comprender como estas influencias pueden afectar la adopcion de medidas preventivas y, en
Gltima instancia, la gestion del riesgo de SEE. Esta perspectiva tedrica proporciona un marco
conceptual so6lido para el disefio e implementacion de estrategias efectivas de prevencion y

control del SEE en el contexto de la investigacion.
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Ademas de lo anterior, otra teoria de gran relevancia en la mitigacion e identificacion de
riesgos en el lugar de trabajo es la Teoria de la Gestion de Riesgos. Esta teoria se utiliza para
abordar problemas de salud ocupacional y puede proporcionar un marco solido para el desarrollo
de estrategias efectivas de prevencion y control del SEE en el entorno laboral. Autores como
Castejon et al. (1998) la definen como "un proceso de gestion de los factores de riesgo que
sabemos que pueden existir en el seno de una empresa determinada. Ello significa que el
prevencionista debe conocer la bibliografia disponible y revisarla periédicamente™ (p. 70). Esta
definicién subraya la importancia de un enfoque proactivo en la identificacion y gestion de
riesgos en el trabajo, destacando la necesidad de estar al tanto de la literatura actualizada en el
area de la salud ocupacional para asegurar la efectividad de las estrategias preventivas y de
control.

El autor también destaca la necesidad de una revision en las metodologias de evaluacion
de riesgos laborales, las cuales suelen centrarse principalmente en la prevencion de lesiones por
accidentes, descuidando los dafios asociados a enfermedades de origen profesional. Esta
observacion sugiere la importancia de adoptar una perspectiva mas integral que reconozca que
tanto las lesiones como las enfermedades pueden ser resultado del contacto con los factores de
riesgo en el trabajo. La diferencia fundamental radica en la velocidad de aparicion del dafio, lo
que determina la capacidad de adoptar medidas preventivas adecuadas. Es esencial reconsiderar
estas metodologias para garantizar una evaluacién mas completa y efectiva de los riesgos
laborales, lo que permitird implementar medidas preventivas apropiadas para la proteccién de la
salud y seguridad de los trabajadores.

Mientras que las lesiones laborales suelen ser repentinas y no permiten tomar medidas

adicionales una vez que ocurren, las enfermedades ocupacionales se desarrollan lentamente, lo
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que brinda la oportunidad de intervenir para limitar o prevenir su aparicion mediante acciones
adecuadas. Esta teoria subraya la importancia de abordar tanto las lesiones como las
enfermedades ocupacionales en la gestion de riesgos laborales. Reconocer esta diferencia en el
proceso de desarrollo de los dafios es fundamental para implementar estrategias efectivas de
prevencion y control que aborden de manera integral los riesgos laborales y protejan la salud y
seguridad de los trabajadores.

En conclusidn, la Teoria de la Gestidn de Riesgos desempefia un papel fundamental en
el desarrollo de estrategias efectivas de prevencion y control del SEE en el entorno laboral. Sin
embargo, es importante reconocer que muchas metodologias de evaluacién de riesgos se enfocan
principalmente en los accidentes y descuidan las enfermedades ocupacionales. Por lo tanto, es
indispensable comprender que tanto las lesiones como las enfermedades son manifestaciones del
mismo proceso de contacto entre la persona y los factores de riesgo en el trabajo. La diferencia
crucial radica en la velocidad de aparicién del dafio, lo que influye en las estrategias preventivas
adoptadas por la sociedad. En este sentido, una formulacion tedrica y sélida de los procesos de
generacion de dafios a la salud en el trabajo es esencial para abordar adecuadamente el SEE y
otros riesgos ocupacionales.

Otra teoria que promete respaldar esta investigacion es la Teoria de la Exposicion
Ocupacional, la cual se centra en la exposicion ambiental que experimenta una persona en su
entorno laboral. En este contexto, Parra (2010) explica que la exposicion ocupacional se produce
cuando un trabajador esta "expuesto a un agente ambiental, si este esta en contacto con una via
apropiada de penetracion en su organismo. Llamamos exposicion a la medida conjunta de la
intensidad de ese contacto y su duracion” (p. 1). Esta definicion destaca la importancia de

considerar tanto la intensidad como la duracion de la exposicion a los agentes ambientales en el
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lugar de trabajo, lo que puede influir significativamente en los riesgos para la salud de los
trabajadores. Por lo tanto, la Teoria de la Exposicién Ocupacional ofrece un marco conceptual
valioso para comprender y abordar los riesgos relacionados con el Sindrome del Edificio
Enfermo y otros problemas de salud ocupacional.

En este sentido, la Teoria de la Exposicion Ocupacional se enfoca en como la
exposicion prolongada a agentes ambientales en el lugar de trabajo puede afectar la salud de los
trabajadores. Al aplicar esta teoria en relacion con el SEE, se comprende como la exposicion a
contaminantes en interiores, como productos quimicos volatiles, moho y alérgenos, puede
contribuir a los sintomas asociados con el SEE.

Por lo tanto, esta teoria proporciona un marco conceptual para entender como la
presencia y la intensidad de estos agentes ambientales en el lugar de trabajo pueden impactar la
salud de los trabajadores y contribuir al desarrollo del SEE. Esto resalta la importancia de
identificar y gestionar adecuadamente la exposicion a estos agentes para prevenir y controlar el
SEE en el entorno laboral.

Otra de las teorias que respaldan la importancia y la necesidad categoricas de ofrecerle
al trabajador condiciones adecuadas para su salud ocupacional es la Teoria de la Ergonomia, que
tiene que ver con entornos laborales adecuados y comodos para el buen ejercicio de las funciones
laborales. Segun Rubio y Flérez (2023), esta teoria se define como un sistema de equilibrio entre
el trabajo y la persona, donde ambos deben "comportarse de manera articulada, como un sistema
en equilibrio, cuyo propésito esta orientado precisamente a generar las condiciones mas
apropiadas entre agentes ambientales y condiciones fisicas que estan directamente relacionadas

con la fisiologia humana" (p. 10). Esta definicion subraya la importancia de disefiar entornos
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laborales que promuevan el equilibrio entre las demandas del trabajo y las capacidades fisicas y
fisiologicas de los trabajadores, con el fin de garantizar su salud y bienestar.

Esta teoria se centra a su vez, en el disefio de los espacios de trabajo para optimizar la
comodidad y el bienestar de los trabajadores, enfocandose en la configuracion de ambientes
laborales que promuevan el equilibrio entre las demandas del trabajo y las capacidades fisicas y
fisiologicas de los trabajadores. En este contexto, la ergonomia juega un papel crucial al subrayar
la necesidad de disefiar lugares de trabajo que se ajusten de manera dptima a las necesidades
humanas, lo que puede contribuir significativamente a mejorar el bienestar y la productividad de
los trabajadores.

En relacién a las condiciones adecuadas en las que se debe desempefiar el trabajador
frente a la disminucién de riesgos del Sindrome del Edificio Enfermo (SEE), la Teoria de la
Ergonomia enfatiza la integracion de la ciencia del entorno laboral y las personas, tratando
ambos como un sistema interdependiente en equilibrio. Su objetivo es crear condiciones Gptimas
entre los factores ambientales y fisicos que influyen en la fisiologia humana, con el fin de
garantizar ambientes de trabajo seguros y eficientes. En el contexto del SEE, la ergonomia se
centra en el disefio de los espacios de trabajo para maximizar la comodidad y el bienestar de los
trabajadores. Esto implica analizar como la disposicion del mobiliario, la iluminacion, la
ventilacién y otros aspectos fisicos pueden afectar la incidencia de sintomas asociados con el
SEE, proporcionando asi un enfoque integral para abordar este problema.
4.3.Marco conceptual

Algunos de los conceptos fundamentales en los cuales se enmarca la presente
investigacion, y que, a su vez, proporcionaran un contexto amplio sobre las tematicas abordadas

en este trabajo, estan relacionados con términos fundamentales en seguridad y salud en el trabajo
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y la importancia de garantizar ambientes laborales adecuados. Estos conceptos incluyen la
prevencion de riesgos laborales, la promocién de condiciones de trabajo seguras y saludables, y
la interaccion entre estos aspectos y el fendmeno del Sindrome del Edificio Enfermo. Este marco
conceptual no solo contextualiza la investigacion, sino que también subraya la relevancia de
abordar integralmente la salud ocupacional en el contexto del SEE.

Uno de los conceptos importantes abordados dentro de la presente investigacion tiene que
ver con ‘riesgo laboral” definido por Pantoja et al. (2017) Como “aquellos peligros existentes en
el entorno o lugar de trabajo, los que puede provocar cualquier incidente o tipo de siniestro que
puede ocasionar heridas, dafos fisicos o psicologicos, traumatismos, entre otros” (p. 834). Esta
definicidn general destaca la variedad de riesgos presentes en el entorno laboral que pueden
conducir a incidentes o accidentes, resultando en diversas formas de lesiones, tanto fisicas como
psicologicas.

Aqui radica la importancia de reconocer la amplia gama de peligros que pueden enfrentar
los trabajadores en su lugar de trabajo. Ademas, resalta la necesidad de implementar medidas de
seguridad adecuadas para prevenir y mitigar estos riesgos, protegiendo asi la salud y el bienestar
de los empleados. Estos riesgos pueden incluir factores ambientales como la mala ventilacion, la
iluminacién inadecuada, la presencia de agentes quimicos, entre otros, que son caracteristicas
comunes asociadas al SEE ya que este se manifiesta cuando los ocupantes de un edificio
experimentan sintomas de malestar y enfermedades debido a las condiciones del ambiente
construido.

Asi como existe el riesgo laboral, también es importante conocer el significado de los
‘factores de riesgo’, estos son definidos por Betancur y Vanegas (2013) como factores ya sean

fisicos (objetos o herramientas) o derivados de acciones humanas que representan un peligro u
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originan lesiones y dafios materiales, pero que sin embargo, la eventualidad de que ocurran, esta
directamente relacionada con las acciones de control o eliminacion de los mismos. Esta
definicion es fundamental para comprender la naturaleza de los riesgos laborales y para
implementar medidas preventivas que garanticen la seguridad y la salud de los trabajadores en su
entorno laboral.

En el contexto del SEE, los factores de riesgo pueden incluir la presencia de
contaminantes en el ambiente interior, la falta de ventilacion adecuada, el disefio deficiente de
los espacios de trabajo y otras condiciones ambientales adversas que pueden afectar la salud de
los trabajadores. Es crucial identificar y gestionar estos factores de riesgo para prevenir la
manifestacion del SEE y promover un ambiente laboral saludable.

De lo anterior, se puede inferir que otro de los conceptos claves en el marco de esta
investigacion es la ‘enfermedad laboral”, definida por el Congreso de la Republica de Colombia
(2012) como aquella derivada de la exposicion a riesgos intrinsecos a la labor o al entorno
laboral donde el empleado ha debido desempefiarse, entendida a su vez, como la enfermedad que
se adquiere en el entorno laboral, que tiene una estrecha relacion con el SEE ya que se
caracteriza por los sintomas experimentados por los trabajadores en ambientes interiores
especificos, y estan relacionados con factores ambientales presentes en el lugar de trabajo, como
la mala calidad del aire, la poca ventilacion adecuada y la presencia de agentes contaminantes.

En ese sentido, la definicion de enfermedad laboral resalta la importancia de considerar
los riesgos relacionados directamente con la actividad laboral o al entorno de trabajo, lo cual se
aplica directamente al SEE, donde los trabajadores pueden verse afectados por condiciones
ambientales adversas en sus lugares de trabajo, lo que contribuye al desarrollo de sintomas

asociados con este sindrome.
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Otro concepto relevante en el ambito laboral contemporéneo es el bienestar laboral,
conceptualizado por Hernandez (2024) como un estado que va mas alla de la mera ausencia de
afecciones fisicas, extendiéndose a una vision integral del bienestar personal del individuo en el
contexto laboral. Este enfoque holistico considera aspectos no solo fisicos, sino también
emocionales, mentales, financieros y sociales del individuo, destacando la importancia de
abordar la salud y la motivacién en el entorno laboral de manera integral.

Aunado a lo anterior, se incluye factores como el ambiente laboral, las relaciones
interpersonales, las condiciones salariales y los desafios laborales. En este sentido, el salario
emocional juega un papel importante, ya que se refiere a cualquier forma de reconocimiento o
apoyo que contribuya al bienestar integral de los empleados, no necesariamente de naturaleza
monetaria. En la actualidad, los trabajadores valoran no solo la compensacion econémica, sino
también el reconocimiento, la oportunidad de crecimiento personal y la sensacion de ser
valorados en su trabajo. Por lo tanto, para promover el bienestar laboral, es crucial considerar e
implementar estrategias que mejoren el salario emocional de los empleados.

El concepto de bienestar laboral se relaciona estrechamente con SEE debido a que las
condiciones laborales adversas pueden contribuir a la manifestacion de este sindrome. EI SEE se
caracteriza por los sintomas fisicos y psicoldgicos que se presentan en los trabajadores, que
pueden estar relacionados con el ambiente laboral, como la calidad del aire, la iluminacion, el
ruido y otros factores ergonémicos.

Promover el bienestar laboral implica crear un entorno de trabajo saludable y satisfactorio
para los empleados, lo que puede ayudar a prevenir la incidencia del SEE. Factores como un
ambiente laboral positivo, relaciones interpersonales saludables, reconocimiento y apoyo

emocional pueden contribuir a reducir el estrés y mejorar la salud fisica y mental de los
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trabajadores, lo que a su vez puede disminuir la probabilidad de desarrollar sintomas asociados al
SEE.

Finalmente el concepto de “prevencion” en el contexto de la seguridad y salud en el
trabajo, esta definido por Carvajal y Pellicer (2009) como un conjunto de acciones y estrategias
destinadas a anticipar y mitigar los riesgos asociados a la actividad laboral. Este enfoque implica
la adopcion de medidas preventivas en todas las etapas de la actividad empresarial, desde la
planificacidn y organizacion hasta la ejecucién y seguimiento, con el objetivo primordial de
proteger la integridad fisica y mental de los trabajadores y prevenir la ocurrencia de accidentes
laborales y enfermedades ocupacionales.

Este concepto resulta ser importante en su relacion estrecha con el SEE, en el entendido
que es fundamenta la implementacion de medidas anticipadas para reducir los riesgos asociados
al ambiente laboral. En el contexto del SEE, estas medidas preventivas podrian incluir la
evaluacion y el control de la calidad del aire interior, la implementacion de sistemas de
ventilacién adecuados, la gestion de productos quimicos y materiales de construccion que
puedan ser perjudiciales para la salud, asi como la promocion de habitos y practicas que
favorezcan el bienestar de los trabajadores en el entorno laboral. En resumen, la prevencion
permite evitar o minimizar los factores de riesgo que podrian contribuir al desarrollo del SEE y
garantizar un ambiente de trabajo seguro y saludable para todos los empleados.
4.4.Marco legal

Actualmente, Colombia no cuenta con un marco legal especifico que regule
exclusivamente todo lo que tiene que ver con el Sindrome del edificio Enfermo, sin embargo, la
regulacién relacionada con la seguridad y salud en el trabajo y la seguridad laboral podria

aplicarse de manera indirecta para abordar aspectos relacionados, es decir que se cuenta con un
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marco normativo y reglamentario que abarca componente que podrian ser relevantes para
prevenir o abordar el Sindrome del Edificio Enfermo. Algunas Leyes, Decretos y resoluciones
relevantes en Colombia, en este contexto (entre otras) son:

La Ley 1562 expedida por el Congreso de la RepUblica de Colombia (2012) establece el
sistema de riesgos laborales, que tiene como objetivo principal garantizar la proteccién integral
de la salud de los trabajadores, previniendo los riesgos laborales y promoviendo un ambiente de
trabajo seguro y saludable. Este sistema abarca aspectos como la prevencidn de accidentes y
enfermedades laborales, la atencion integral en caso de accidentes, la rehabilitacion de los
trabajadores afectados, y la promocion de la salud en el &mbito laboral. Ademas, la Ley establece
las responsabilidades tanto del empleador como del trabajador en materia de seguridad y salud
ocupacional, asi como los mecanismos para su implementacion y seguimiento.

Esta Ley, al establecer el sistema de riesgos laborales para proteger la salud e integridad
de los trabajadores, tiene una clara relacion con el SEE. Si el SEE afecta la salud de los
trabajadores en un entorno laboral, puede considerarse una consecuencia de riesgos laborales no
controlados, lo cual constituiria un incumplimiento de la Ley por parte de la empresa en términos
de proporcionar un ambiente de trabajo seguro y saludable. Por lo tanto, la implementacion
efectiva del sistema de riesgos laborales, con medidas preventivas adecuadas para abordar el
SEE, es fundamental para cumplir con los requisitos legales y proteger la salud de los
trabajadores.

Un acto administrativo que hace parte del marco normativo reglamentario en este
contexto es la Resolucidn 0312 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social de
Colombia (2019), que establece los lineamientos para la vigilancia en salud publica en el pais, a

su vez, preve los requisitos técnicos para implementar el Programa de Vigilancia Epidemioldgica
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de los Trabajadores Expuestos a Factores de riesgo ocupacional. Esta normativa busca fortalecer
la vigilancia de la salud de las personas en escenarios laborales expuestos a riesgos, garantizando
su seguimiento médico y la deteccidon a tiempo de eventuales enfermedades que tienen que ver
con el trabajo. Ademas, establece los protocolos para la notificacion, registro y analisis de los
casos de enfermedades laborales, con el fin de mejorar la prevencién y proteccién de la salud de
los trabajadores en el ambito laboral.

Aunque esta Resolucidon no se refiere especificamente al Sindrome del Edificio Enfermo,
podria proporcionar directrices para monitorear y abordar problemas de salud publica
relacionados con la calidad del aire interior en edificios, ya que este puede ser causado por
condiciones ambientales y laborales especificas en el lugar de trabajo, esta Resolucion establece
los lineamientos para verificar de forma periodica la salud de los trabajadores y detectar
tempranamente posibles casos de enfermedades relacionadas con el trabajo, como podria ser el
SEE. Implementar programas de vigilancia epidemioldgica segun lo dispuesto en esta
Resolucién permitiria identificar patrones de enfermedades ocupacionales, incluyendo el SEE, y
la toma de medidas preventivas para la proteccion de la salud de los trabajadores.

Otra Resolucion que aborda asuntos relacionados con la obligacion que tiene el
empleador sobre la practica de evaluaciones médicas es la 2346 expedida por el Ministerio de
Proteccion Social (2007) y prevé los tipos de evaluaciones médicas ocupacionales que deben
llevarse a cabo, como las evaluaciones pre ocupacionales, periddicas y de egreso, y especifica los
requisitos para su realizacién, asi como el contenido minimo que deben contener. Ademas,
establece las disposiciones para el manejo de las historias clinicas ocupacionales, asegurando su
confidencialidad y reserva. La normativa también detalla los deberes y responsabilidades del

empleador, los médicos evaluadores y las entidades de salud. Por altimo, la Resolucién establece
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disposiciones para el registro, conservacion y vigilancia de las evaluaciones médicas
ocupacionales.

Con respecto al SEE, estas evaluaciones son cruciales para detectar y prevenir riesgos
laborales, incluido el Sindrome, ya que es un problema de salud asociado con el ambiente
laboral. Al requerir evaluaciones periodicas y el registro adecuado de la salud de los
trabajadores, la Resolucién facilita la identificacion de factores de riesgo en el lugar de trabajo
que podrian contribuir al desarrollo del SEE y otras enfermedades ocupacionales, permitiendo
asi la implementacion de medidas preventivas para garantizar un entorno laboral seguro y
saludable.

Ahora, en lo que tiene que ver con normatividad reglamentaria, es pertinente traer a
colacion el Decreto 1072 expedido por la Presidencia de la Republica de Colombia (2015).
También conocida como la Ley de Riesgos Laborales en Colombia, esta preveé el Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) como herramienta fundamental para la
prevenir accidentes y enfermedades laborales en Colombia.

El SG-SST exige a las empresas, independientemente de su tamafio o actividad
econdmica, implementar un plan documentado que incluya: identificacion de riesgos, evaluacion
y control de peligros, formacion en seguridad y salud para los trabajadores, uso de elementos de
proteccidn personal, vigilancia de la salud, y conformacion del Comité Paritario de Seguridad y
Salud en el Trabajo (COPASST). El Decreto también define obligaciones empleado — empleador
sobre seguridad y salud laboral, a su vez, prevé cuales son los tipos de prestaciones econémicas a
las que tienen derecho los trabajadores en eventuales casos de accidentes laborales o

enfermedades asociadas a lo profesional.
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En relacidn con el SEE, esta Ley se vincula al establecer las responsabilidades de los
empleadores en proporcionar un ambiente de trabajo seguro y saludable, asi como la obligacion
de identificar y controlar los riesgos laborales que puedan afectar la salud de los trabajadores,
incluyendo aquellos asociados al SEE, lo que podria ser utilizado para establecer medidas
preventivas y correctivas en el lugar de trabajo para reducir el riesgo de desarrollar este
sindrome.

Desde el punto de vista organizacional, la Resolucion 2013 emitida por los Ministros de
Trabajo y Seguridad Social y de Salud en Colombia (1986), regula el funcionamiento de los
Comités de Medicina, Higiene y Seguridad Industrial en las empresas empleadoras. Insta a que
todas las empresas e instituciones con diez o mas trabajadores deben conformar dicho comité,
compuesto por igual nimero de representantes del empleador y de los trabajadores.

Se detallan las funciones del comité, que incluyen proponer medidas para mantener la
salud en el trabajo, participar en actividades de capacitacion, vigilar el cumplimiento de normas
de salud ocupacional, entre otras. Ademas, se especifica que el empleador debe proporcionar los
medios necesarios para el funcionamiento del comité y estudiar sus recomendaciones, mientras
que los trabajadores tienen la responsabilidad de elegir a sus representantes y cumplir con las
normas de salud y seguridad laboral.

Aunqgue esta Resolucion no hace referencia especifica al SEE, su objetivo es asegurar
condiciones laborales seguras que indirectamente contribuye a prevenir problemas de salud
relacionados con el ambiente laboral, como el SEE. Los Comités de Medicina, Higiene y
Seguridad Industrial, creados en cumplimiento de esta Resolucion, tienen entre sus funciones
proponer medidas para mantener la salud en el trabajo y vigilar el cumplimiento de normas de

salud ocupacional, esto incluiria la deteccidn y prevencion de factores para el desarrollo del SEE
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y otras enfermedades ocupacionales, y aunque no se menciona explicitamente, tiene
implicaciones importantes para el manejo de condiciones que podrian conducir al SEE.

Una de las normas Técnicas Colombianas mas importantes en este aspecto es la NTC
4114, expedida por El Instituto Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion (1997), que
establece los requisitos para la planificacion, ejecucion y seguimiento de las inspecciones de
seguridad en el trabajo. Su objetivo es identificar y evaluar peligros y riesgos, permitiendo tomar
medidas para prevenir accidentes y enfermedades. Se aplica a todas las empresas e instalaciones
que deseen realizar inspecciones de seguridad como parte de su Sistema de Gestién de la
Seguridad y Salud en el Trabajo.

A su vez, establece requisitos generales para las inspecciones, describe la metodologia
para la identificacion y evaluacion de peligros y riesgos, entre otros aspectos importantes, en este
sentido, su implementacion puede ayudar a las empresas a reducir accidentes, mejorar las
condiciones de trabajo, aumentar la productividad, disminuir costos y mejorar el clima laboral.

Esta Norma técnica, aunque no se relaciona expresamente con el Sindrome del Edificio
Enfermo, puede ayudar a prevenirlo al facilitar la identificacion, evaluacién y control de riesgos
como la calidad del aire, la iluminacion, la temperatura, el ruido y la ergonomia. También exige
el seguimiento y mejora de las condiciones de trabajo, la capacitacion del personal sobre el SEE
y sus medidas de prevencion.

5. Metodologia
5.1.Tipo de Investigacion

Este proyecto se respaldo6 bajo una investigacién de tipo descriptiva, ya que segun
Hernandez Sampieri et al. (1997) su propdsito se basa en describir situaciones y eventos, es

decir, explicar cdmo se manifiestan y cuales son sus caracteristicas, a su vez, busca especificar
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las propiedades importantes de personas, grupos o comunidades que son objeto de analisis. En
resumen, el autor destaca la importancia de los estudios descriptivos en la investigacion
cientifica para comprender y caracterizar diferentes fendmenos.

En el caso particular, esta investigacion adoptd un tipo descriptivo que permitié abordar
el fendbmeno desde diversas perspectivas. En primer lugar, se propuso identificar los
componentes legales y reglamentarios relacionados con el sindrome, lo que implico la
exploracién de normativas y directrices que establecieron las responsabilidades y estandares para
prevenir y abordar este problema. Este analisis legal proporcion6 un marco contextual
fundamental para comprender las obligaciones legales y los recursos disponibles para enfrentar
el sindrome del edificio enfermo.

Ademas, la investigacion examinara detalladamente los factores de riesgo especificos a
los que estan expuestos los trabajadores de los pisos 2 y 3 del Ministerio de Trabajo en
Bucaramanga. Esto incluird una evaluacion exhaustiva de la calidad del aire interior, la
ventilacién, la presencia de contaminantes quimicos o bioldgicos, asi como otros aspectos
ambientales y de disefio que puedan contribuir al desarrollo del sindrome. Este analisis permitira
una comprension mas precisa de las condiciones laborales que pueden afectar la salud y el
bienestar de los trabajadores en estas areas.

Por ultimo, la investigacion se enfocara en establecer medidas especificas para reducir los
factores de riesgo identificados, proponiendo intervenciones practicas y efectivas para mejorar
las condiciones ambientales y promover la salud ocupacional de los trabajadores. Estas medidas
pueden incluir mejoras en la infraestructura del edificio, la implementacion de programas de
mantenimiento preventivo, la promocion de practicas de trabajo saludables, entre otras acciones.

En conjunto, este enfoque descriptivo integral permitird una comprension profunda del sindrome
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del edificio enfermo en el contexto del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga, asi como la
identificacion de estrategias efectivas para su prevencion y control.
5.2.Enfoque de la Investigacion

El enfoque que se le ha otorgado a esta investigacion es cualitativo, segin Bernal Torres
(2022) resalta que, a diferencia del enfoque cuantitativos que se centran en la medicion
numeérica, el objetivo principal del enfoque cualitativo es cualificar y describir los fendmenos
sociales. Esto implica un interés en comprender la complejidad y la riqueza de los contextos
sociales, centrandose en los rasgos distintivos y significativos segin son percibidos por los
participantes o elementos dentro de la situacion estudiada.

En este sentido, en lugar de buscar generalizaciones estadisticas, el enfoque cualitativo
busca capturar la diversidad de perspectivas, experiencias y significados en relacion con el
fendmeno en cuestion, es decir, que va mas alla de la cuantificacion numérica para explorar la
complejidad y la diversidad de los fenémenos sociales.

Aunado a lo anterior, la presente investigacion adopta un enfoque cualitativo que se
distingue por su basqueda de comprensién profunda y contextualizada del fenémeno. En lugar de
centrarse exclusivamente en la recopilacion de datos numéricos, este enfoque se sumerge en la
exploracion de las normativas legales y reglamentarias pertinentes relacionadas con el sindrome,
analizando cémo estas regulaciones impactan en el entorno laboral del Ministerio de Trabajo en
Bucaramanga.

Ademas, este enfoque cualitativo busca examinar las condiciones laborales especificas y
los entornos de trabajo en los pisos 2 y 3 del Ministerio de Trabajo, asi como las percepciones y
experiencias de los trabajadores respecto a los factores de riesgo asociados con el sindrome del

edificio enfermo y a su vez, se orienta hacia la identificacion de estrategias y medidas concretas
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que pueden ser implementadas para reducir los riesgos asociados con el sindrome del edificio
enfermo en el Ministerio de Trabajo en Bucaramanga.

Estas medidas se disefian y adaptan de acuerdo con las necesidades y preocupaciones
especificas de los trabajadores, enfocandose en crear entornos laborales mas seguros y
saludables. Finalmente, este enfoque cualitativo permite una comprension holistica del sindrome
del edificio enfermo y busca desarrollar soluciones practicas y efectivas para abordarlo en el
contexto especifico del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga.
5.3.Disefio de la Investigacion

Esta investigacion se respald6 bajo un disefio documental, segiin Hernandez Sampieri et
al. (1997) este disefio se distingue por su enfoque en observar fendmenos tal como se manifiestan
en su entorno natural, sin que el investigador manipule deliberadamente variables
independientes. En este tipo de investigacion, el investigador no busca provocar situaciones
especificas, sino més bien analizar las que ya han ocurrido de manera espontanea. En este
sentido, se centra en la observacion y analisis de fendmenos existentes en su contexto natural, sin
intervencion directa del investigador en la manipulacién de variables.

Sin embargo, el mismo autor categoriza el disefio no experimental en varias tipologias, en
este especificamente, se aplico el transeccional descriptivo, que segin Hernandez Sampieri et al.
(1997) se centran en explorar la incidencia y los valores en los que se expresan una 0 mas
variables especificas. Su método implica la medicion de estas variables en un grupo de personas
u objetos, con el propdsito de ofrecer una descripcion detallada de los mismos. Estos estudios
son fundamentalmente descriptivos, lo que significa que su objetivo principal es proporcionar

una representacion precisa de los fendmenos observados.
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Aunado a lo anterior, fue posible utilizar este disefio en esta investigacion ya que busco
comprender los procesos y estrategias existentes para mitigar el riesgo de padecer el sindrome,
sin intervenir ni manipular deliberadamente variables y permitir examinar los factores de riesgo a
los que estuvieron expuestos los funcionarios de los pisos 2 y 3, para establecer medidas que
permitieran reducir estos riesgos.

Los objetivos de esta investigacion no involucraron la manipulacion o control de
variables independientes, sino méas bien la observacion y descripcion de los aspectos relevantes
relacionados con el sindrome en el contexto especifico del Ministerio de Trabajo en
Bucaramanga. Ademas, la naturaleza del estudio implico la recopilacién de datos en un momento
especifico, sin intervencién activa del investigador para modificar o alterar las condiciones
existentes. En lugar de ello, se busc6 comprender y describir los fendmenos tal como se
presentaron en su contexto natural, lo cual es caracteristico de los disefios no experimentales
transeccionales descriptivos.

En conclusidn, el proyecto se ajusto a este tipo de disefio de investigacion debido a su
enfoque en la descripcidén y comprension de los mecanismos y factores relacionados con el
sindrome del edificio enfermo en el entorno laboral del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga.
5.3.1. Procedimiento o fases

El proposito de esta investigacion consistio en explorar a fondo los mecanismos que
pueden ayudar a reducir el riesgo de este sindrome especificamente en los pisos 2 y 3 del
Ministerio de Trabajo en Bucaramanga. Para lograr este objetivo, se siguié un proceso
estructurado que consto de varias fases definidas, las cuales abarcaron desde una revision
documental exhaustiva hasta la implementacion y evaluacion de medidas preventivas disefiadas

especificamente para este entorno laboral.
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Para la fase inicial, se realizo la revision y el anélisis literario, que implicé la basqueda
exhaustiva de estudios, investigaciones y documentos relevantes relacionados con el Sindrome
del Edificio Enfermo, asi como con las normativas legales y reglamentarias aplicables en el
ambito laboral. Seguidamente, se realizd una exploracion detallada de bases de datos
académicas, bibliotecas digitales, sitios web gubernamentales de tipo nacional e internacional y
otros recursos especializados para recopilar informacion pertinente.

Ademas, se examind informes técnicos, legislacion laboral, normas de seguridad y
riesgos laborales, con el objetivo de comprender a fondo el marco legal y las regulaciones que
pueden influir en la prevencién y mitigacion del sindrome en el lugar de trabajo. Esto permitid
realizar un andlisis completo de la informacion pertinente para la determinacién de los
componentes del SEE.

Después de contar con los insumos conceptuales, y teniendo como presupuesto un
andlisis literario de los componentes que conforman el SEE, se procedi6 a la recoleccién de datos
para el desarrollo del segundo objetivo. En esta etapa, se llevaron a cabo diversas estrategias para
recopilar datos sobre los factores de riesgo del Sindrome del Edificio Enfermo en los pisos 2y 3
del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga con la aplicacion de los instrumentos y las técnicas.

Esto incluyd la realizacidn de una encuesta con preguntas cerradas a trabajadores,
supervisores y profesionales de la salud ocupacional. También se llevaron a cabo observaciones
directas del entorno laboral para identificar posibles fuentes de contaminacién o situaciones que
pudieran contribuir al desarrollo del sindrome.

Una vez recopilados los datos, se procedi6 a su analisis bajo la utilizacidn de técnicas de
analisis de contenido para examinar las respuestas de la encuesta y documentos, el uso de

software estadistico para analizar datos numéricos, y la elaboracion de diagramas de flujo y



ANALISIS DEL SINDROME DEL EDIFICIO ENFERMO 41

mapas conceptuales para la triangulacion y visualizacion de relaciones y patrones entre variables.
El andlisis de datos se llev6 a cabo de manera rigurosa y sistematica, buscando identificar
tendencias, correlaciones y posibles asociaciones entre los factores de riesgo y el Sindrome del
Edificio Enfermo.

Con base en los hallazgos del andlisis de datos obtenidos, se procedié al desarrollo de las
medidas de prevencidn, se disefiaron medidas especificas para reducir los factores de riesgo del
Sindrome del Edificio Enfermo en el Ministerio de Trabajo en los trabajadores de las
instalaciones del Ministerio de Trabajo en la ciudad de Bucaramanga. Estas medidas incluyeron
la implementacion de politicas de ventilacion mejorada, la eliminacion de fuentes de
contaminacion del aire interior, la promocion de précticas de higiene y limpieza, y la
capacitacion del personal en la identificacion y manejo de riesgos laborales. Ademas, se
propusieron cambios en la organizacion del trabajo y en la distribucion de tareas para reducir la
exposicion de los trabajadores a situaciones de riesgo.

Una vez desarrolladas las medidas, se procedié a la fase de entrega de propuesta de
medidas, que consistio en realizar la entrega de la propuesta detallada de las medidas disefiadas,
acompafiadas de las justificaciones correspondientes, con el objetivo de que la entidad pueda
evaluar y considerar su implementacidn en base a su propio criterio y protocolos internos. Estas
medidas fueron disefiadas de manera especifica y adaptadas a las necesidades y caracteristicas
del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga. En este sentido, el personal encargado de la entidad
sera responsable de implementar las medidas dentro de los pisos 2y 3.
5.4.Proposito

El proposito de este proyecto se basd en una investigacion basica, segin Fresno (2019) se

enfoca principalmente en “resolver problemas practicos” (p. 71), que basicamente, lo ha
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interpretado también Ochoa Narvéez (2018) como aquella que se caracteriza por formular
problemas o hipétesis especificas con el propdsito de resolver desafios practicos y mejorar
procesos en diversos &mbitos sociales. Ademas, se le atribuye también el término de
"tecnologico” porque su producto final no consiste en conocimiento puro, sino en aplicaciones
practicas y soluciones concretas que tienen un impacto directo en la sociedad.

En ese sentido, el proyecto de investigacion se centrd en abordar los desafios practicos
relacionados con la salud y seguridad laboral de los trabajadores en el Ministerio de Trabajo en
Bucaramanga, adoptando un proposito de investigacién aplicada. A partir de los conceptos
anteriormente descritos, se busco analizar los mecanismos que podrian reducir el riesgo del
Sindrome del Edificio Enfermo en los empleados de los pisos 2 y 3 de estas instalaciones.

Para lograrlo, se establecieron objetivos especificos que incluian la identificacion de los
componentes legales y reglamentarios relevantes, el examen de los factores de riesgo presentes
en el entorno laboral y el desarrollo de medidas concretas para mitigar estos riesgos. Este
enfoque integral abarco desde la revision de la normativa existente hasta la implementacién de
acciones préacticas dirigidas a mejorar las condiciones de trabajo y promover la salud de los
empleados. Es decir se enfoco en la aplicacion practica del conocimiento cientifico para resolver
problemas reales y mejorar la vida productiva de las personas, mediante la identificacion y
abordaje de desafios especificos en el ambito laboral.
5.5.Poblacién y Muestra Poblacional

La poblacion se encuentra definida como “el conjunto de todos los elementos a los cuales
se refiere la investigacion. Se puede definir también como el conjunto de todas las unidades de
muestreo” (Francia, 1988, como se cit6 en Bernal torres, 2022, p. 160) que ademas también

sugiere que debe estar compuesta bajo los términos de elementos, unidades de muestreo, alcance
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y tiempo. Ello proporciona una comprension fundamental de como se define y se delimita la
poblacion en el marco de la investigacion cientifica, destacando su importancia para la
formulacién y ejecucion de un estudio.

De esta manera, la poblacién que se utilizd para esta investigacion, fueron los
trabajadores del Ministerio de Trabajo vinculados mediante contrato laboral con unas
condiciones laborales de tiempo completo y que, a su vez, realizaran sus actividades laborales en
las instalaciones de la entidad.

Para el marco muestral, se solicitd mediante peticion formal al departamento de talento
humano del Ministerio de Trabajo de la ciudad de Bucaramanga, y cumpliendo con los
pardmetros de utilizacion y tratamiento de datos personales, la cantidad de trabajadores
vinculados mediante contrato laboral que estuvieran laborando en las instalaciones de esta
entidad por tiempo completo, asi mismo, se solicité una caracterizacion de la poblacién, con
informacion relacionada con edad, sexo, profesion, cargo, horario laboral, ubicacion del puesto
de trabajo y funciones desempefadas.

Para la muestra de la poblacion, se utilizé el tipo de muestreo no probabilistico, la cual
segun Hernandez Sampieri et al. (1997) no esta determinada por la probabilidad, sino por
caracteristicas de quien realiza la muestra. En este sentido, el proceso de seleccion no es
mecanico o automatico y tampoco se basa en formulas de probabilidad, por el contrario, depende
del juicio y la toma de decisiones de quien esta desarrollando la investigacion.

Para evitar algun tipo de incidencia externa o sesgo en la seleccion de la muestra, fue
fundamental solicitar de manera formal la informacidn de la poblacion al Ministerio de Trabajo
de la ciudad de Bucaramanga, sin embargo, las variables sociodemogréaficas se tuvieron en

cuenta para la determinacién de la muestra, fue la ubicacion de sus puestos de trabajo y el
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cumplimiento de un horario de tiempo completo en las instalaciones de esta entidad. A partir de
lo anterior, se tuvo en cuenta para la extraccion de la muestra, variables de tipo cualitativo, que
contaran con componentes como que estuvieran ubicados en los pisos 1y 2 de la entidad y que
ademas tuvieran una carga laboral de tiempo completo.
5.6.Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Informacion

Una de las caracteristicas esenciales de las técnicas e instrumentos que se utilizan en un
proceso de investigacion, deben ser confiables y validos. Segun Herndndez Sampieri et al.
(1997), la confiabilidad se refiere a la consistencia en los resultados obtenidos al aplicar
repetidamente el mismo instrumento a un mismo sujeto u objeto, la confiabilidad es fundamental
para garantizar la precision y la validez de los datos recopilados, lo que a su vez contribuye a la
robustez y la credibilidad de los hallazgos de la investigacién. De esta manera, para el desarrollo
de esta investigacion se utilizaron las técnicas de recoleccion de informacion relacionadas con
andlisis documental y la una encuesta con preguntas cerradas aplicada de la siguiente manera:

Para abordar el primer objetivo, relacionado con la identificacion de los componentes
legales y reglamentarios del sindrome del edificio enfermo, se opto6 por utilizar principalmente la
técnica de andlisis documental, como instrumento de medicion de construccién propia,
determinado por una matriz de analisis normativo y documental. Esta técnica consistio en la
revision exhaustiva de documentos legales y normativos relacionados con la salud laboral,
especificamente aquellos que abordan el sindrome del edificio enfermo. Se recopilaron leyes,
reglamentos, protocolos y otras disposiciones gubernamentales pertinentes a nivel local, regional
y nacional, asi como también normativas internacionales en la materia.

El proceso de analisis documental se llevé a cabo de manera sistematica y rigurosa,

utilizando criterios predefinidos para seleccionar y examinar los documentos relevantes. Se
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identificaron y clasificaron los componentes legales y reglamentarios especificos relacionados
con el sindrome del edificio enfermo, tales como normas de seguridad laboral, directrices para la
prevencion de enfermedades ocupacionales, entre otros aspectos relevantes. Ademas, se realizd
una sintesis y organizacion de la informacidn recolectada para facilitar su posterior analisis e
interpretacion, lo que permitié obtener una comprension integral y detallada de la legislacion y
regulacion vigente en relacion con este sindrome.

Para el caso del segundo objetivo relacionado con la examinacion de los factores de
riesgos de Sindrome del Edificio de Enfermo, a los cuales se encuentran expuestos los
funcionarios de los pisos 2 y 3 del Ministerio de Trabajo en la ciudad de Bucaramanga, se utilizo
un instrumento de medicién de construccion propia, determinado por una encuesta con preguntas
cerradas. Para disefiar esta encuesta y que se ajustara a los requisitos de confiabilidad y validez,
estuvo cuidadosamente estructurada para abordar de manera sistematica los temas relacionados
con los factores de riesgo del Sindrome del Edificio Enfermo en los trabajadores de los pisos 2 y
3 del Ministerio de Trabajo en Bucaramanga.

En cuanto a las categorias y variables, estas fueron definidas en funcién de los objetivos
de la investigacién y la informacién proporcionada sobre la poblacion y muestra poblacional. Se
caracterizo por seguir una guia predefinida de preguntas, que permitia flexibilidad para explorar
respuestas mas detalladas segun las respuestas de los participantes. Se enfoco especificamente en
la identificacion de sintomas fisicos y malestares experimentados por los trabajadores en las
instalaciones del Ministerio de Trabajo. Ademas, se destaco la voluntariedad y confidencialidad
de la participacion, promoviendo asi la sinceridad de los participantes.

La encuesta fue exploratoria, permitiendo a los participantes expresar sus experiencias de

manera libre, y buscaba comprender tanto datos objetivos como subjetivos sobre el ambiente
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laboral. Finalmente, ademés de identificar sintomas, la encuesta proporciono informacion
relevante para implementar medidas preventivas y correctivas en el lugar de trabajo.

Se considero el uso de herramientas en linea para administrar la encuesta, como
formularios digitales o plataformas de encuestas en linea. Esto facilitaria la recopilacion de datos
y permitiria una organizacion eficiente de la informacion recolectada. Ademas, se asegurd la
confidencialidad y seguridad de los datos de acuerdo con las normativas pertinentes sobre
proteccion de datos personales.

Ademas, para garantizar la validez de la encuesta, se realizé una validacion de constructo
mediante el juicio de expertos, llevado a cabo por el Comité de Investigacion de la Universidad
Minuto de Dios Centro Regional Bucaramanga. Como anexo, se adjunta el formato utilizado
para la evaluacion de expertos.
5.7.Técnicas de andlisis de la informacion

El proceso de analisis de la informacion recopilada, Herndndez Sampieri et al. (1997) lo
explica como aquel procedimiento indispensable que permite tomar los datos no procesado y
estructurarlos u organizarlos. Para esta investigacion, se aplicaron dos tipos de técnicas de
analisis, la primera que tiene que ver con el analisis documental, fue utilizada para la
informacidn relacionada con los componentes legales y reglamentarios del SEE correspondientes
al primer objetivo del proyecto, con ella, se utilizaron métodos de categorizacién y codificacion
para identificar patrones, temas y tendencias relevantes en la documentacion revisada.

Seguidamente, la informacion recopilada mediante la encuesta correspondiente al
objetivo dos, fue analizada con la técnica del analisis de contenido, que implicé la identificacion
y clasificacion de temas emergentes, asi como la interpretacion de las respuestas de las personas

que fueron encuestadas.
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La diferencia entre estas dos técnicas, es definida por Bernal Torres (2022) en cuanto a
que, la primera tiene que ver con operaciones que representan informacién encontrada en
documentos bajo un andlisis distinto al plasmado por el autor, con la finalidad de facilitar la
consulta en un eventual estudio posterior. La segunda técnica no se limita a simplemente
clasificar o indexar la informacién, sino que busca entender el mensaje, las ideas o temas
principales, y hacer inferencias sobre la realidad basadas en esos mensajes.

Segln Hernandez Sampieri (2018) cuando se trata de andlisis de la informacion de una
investigacion con enfoque cualitativo, tiene que ver con la accion que se realiza al tomar los
datos no estructurados para poder proporcionarle una estructura u organizacion a los mismos, en
ese sentido, se utilizan variadas herramientas que permiten darle forma a la informacion
recopilada, entre ellas se menciona técnicas visuales, auditivas, escritas, textos, etc, con el
proposito de escribir, reconstruir, descubrir, comprender, entre otras finalidades, el fendmeno
objeto de estudio.

Aunado a lo anterior, Hernandez Sampieri (2018) menciona que el tipo de analisis
utilizado en la investigacion esta directamente relacionado con el disefio de investigacion
elegido, sin embargo, este define un tipo de analisis de datos especial cuando se trata de enfoques
cualitativos, que va de la mano con el disefio de investigacion de teoria fundamentada, que es un
proceso no lineal e interactivo que se enfoca basicamente en el estudio de los datos
independientemente del orden en gque se encuentren.

En la presente investigacion se utiliz6 este mismo método, que inicia con una ruta
definida en el manual del auto, el cual, después de haber recolectado, revisado, organizado y
preparado los datos para su analisis, se procedié a decidir la unidad de analisis, se procedio a

codificar los datos que permitié generar categorias para posteriormente definirlas codificarlas
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mediante codificaciones selectivas y axiales, seguidamente se pudo describir las relaciones entre
las distintas categorias derivadas para finalmente proceder a la evaluacion del estudio.

En cuanto a las herramientas utilizadas, se aprovecharon las funcionalidades
proporcionadas por Microsoft Word y Excel para organizar, categorizar y analizar los datos
mediante matrices de analisis con métodos de categorizacion y codificacion para identificar
patrones, temas y tendencias relevantes en la documentacion revisada. Microsoft Word se utilizo
para transcribir y organizar los datos cualitativos, mientras que Microsoft Excel permitio
organizar las matrices, crear tablas y categorias para visualizar los resultados de manera clara 'y
precisa. Estas herramientas facilitaron el proceso de analisis al proporcionar funciones de
procesamiento de texto y andlisis de datos accesibles.

6. Presupuesto
Tabla 1.

Relacién rubros, fuentes y cantidades del presupuesto para el desarrollo de la investigacion.

. L . M M
Tipo de rubro Descripcion Cantidad Fuente _ontg onto
unitario total
Computadora 3 Propia $600.000 $1.800.000
Tecnologia
Grabadora digital 1 Propia $150.000  $150.000
. Tutorias 30 hrs  Universidad $120.000 $3.600.000
Trabajo
investigativo Trabajo de los

. . 70 hrs Propia $35.000 $2.450.000
investigadores

Traslado a sitio donde
seran realizadas las 12 Propia $10.000  $120.000
encuestas

Trabajo de
campo

Total $915.000 $8.120.000
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7. Cronograma
Figura 1.

Cronograma semanal abordado para el desarrollo de cada una de las fases de la investigacion.

FASES | ACTIVIDADES ~ MBLLTE MAYO | _JUNIO | __ JuLlo | AGOSTO

15 22 29 6 13 20 27 3 10 17 24 1 8 15 22 29 5 12 19 26
Fase 1

Busqueda e identificacion de
insumos literarios

Analisis y procesamiento de .ll
la informacién
Fase 2
Recoleccién de datos y lllll
aplicacion de entrevistas
Fase 3
Procesamiento y andlisis de
la informacion recolectada
Fase 4
Estructuracion y desarrollo
de medidas de prevencién

Fase 5

Entrega de propuesta sobre
las medidas disefadas

8. Desarrollo de los Objetivos

8.1.Componentes legales y reglamentarios del sindrome del edificio enfermo.

A nivel internacional, si bien no existe actualmente un instrumento normativo que regule
o reglamente de manera especifica el Sindrome del Edificio Enfermo, o que permita realiza su
diagnostico, si hay factores que se relacionan y se encuentran estrechamente ligadas a las
aplicables a la Seguridad y Salud en el Trabajo, o incluso, instrumentos internacionales que han
sido avalados por autoridades responsables en otros paises, que cuentan con un avance
significativo en el desarrollo de diagndsticos y protocolos para este sindrome y que pueden ser

aplicables a casos en Colombia.
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Teniendo en cuenta que este sindrome se origina en ambientes o actividades de trabajo,
afectando directamente el desempefio y productividad laboral de las personas, e incluso
ocasionando incapacidades o el desencadenamiento de enfermedades laborales a largo plazo, es
pertinente traer a colacion un marco normativo que permita abarcar disposiciones tendientes a
reglamentar desde el punto de vista tanto internacional como nacional, las condiciones y politicas
de seguridad y salud a las que deben acogerse las empresas para abordar las causas y prevenir los
efectos del Sindrome del Edificio Enfermo en los entornos laborales.

A nivel internacional existen instrumentos que para el sistema normativo son de
obligatorio cumplimiento, para ellos es imprescindible traer a colacion las disposiciones
establecidas por la Organizacién Internacional del Trabajo (en adelante OIT) sobre la proteccion
de la salud de los trabajadores. Siendo Colombia un Estado parte de la OIT, la H. Corte
Constitucional (2003) ha establecido que tanto los convenios ratificados como las
recomendaciones emitidas por los érganos de control de la OIT, constituyen una orden expresa
vinculante para el Estado y cada uno de sus 6rganos.

Partiendo de este criterio, Colombia, al ser un pais con un sistema normativo
convencionalizado, se acoge a los estandares emitidos por dichas organizaciones conforme a los
lineamientos particulares de cada caso, en ese sentido, la OIT se encarga principalmente de
promover la proteccion de los derechos laborales de sus estados partes, que si bien, no se han
establecido directamente sobre el Sindrome del Edificio Enfermo, si se han estipulado algunas
normas sobre proteccion en Seguridad y Salud en el Trabajo, dirigidas al cumplimiento de
principios y politicas a nivel nacional y para las empresas, a saber:

Convenio sobre seguridad y salud de los trabajadores, 1981
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En este instrumento, la OIT prevé criterios dirigidos a que los estados parte deban
implementar principios de una politica nacional coherentes con la Seguridad y Salud de los
trabajadores, que a su vez, se construyan de manera concertada con las organizaciones
representativas de los empleadores y trabajadores de cada estado, con la finalidad de desarrollar
acciones encaminadas a prevenir accidentes y dafios a la salud de los empleados, minimizando
riesgos en el entorno laboral.

A su vez, prevé la adopcion de medidas reglamentarias que lleva consigo un sistema de
inspeccidn adecuado y sanciones por incumplimiento, orientados a que los empleadores y
trabajadores cumplan con sus obligaciones en condiciones de seguridad. Esto va de la mano con
los lineamientos dirigidos a las empresas, quienes deben proporcionar la proteccion adecuada
contra agentes quimicos, fisicos y bioldgicos, y suministrar equipos de proteccién cuando sea
necesario.

Convenio sobre el marco promocional para la seguridad y salud en el trabajo, 2006

Con este convenio se pretende garantizar la prevencion de lesiones, enfermedades y
muertes laborales a partir de la aplicacion de politicas nacionales de seguridad y salud
armonizados con los principios de la OIT. Dichas politicas deben materializarse con la
evaluacion de riesgos laborales, su mitigacion en su origen, y el desarrollo de una cultura de
prevencion que incluya informacion, consultas y formacion.

Sin embargo, no sélo establece medidas para estas politicas, sino que también ordena la
creacion de drganos consultivos tripartitos (Estado, empleador y trabajador), servicios de
consultoria o centros de informacidn, capacitacion, servicios de salud en el trabajo, colaboracion

con seguros sociales y apoyo para mejorar condiciones en micro, pequefias y medianas empresas.
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A su vez, se ordena la creacion de programas que promuevan una cultura de prevencién que
permita eliminar o minimizar los riesgos laborales.

Las anteriores disposiciones van de la mano con un amplio marco de recomendaciones
emitidas por esta organizacion, que ayudan a reglamentar la implementacion de estos
instrumentos en la practica del sistema de seguridad y salud en el trabajo de los Estados parte.
Un ejemplo claro es abarcado por recomendacion sobre la proteccion de la salud de los
trabajadores de 1953 que establece lineamientos expresos vinculantes a los Estados para que
estos implementen politicas de prevencion de enfermedades que a propdésito son adecuables a las
originadas por Sindrome del Edifico Enfermo, tales como:

e Laeliminacion de riesgos laborales que amenacen la salud de los trabajadores es decir,
asegurar espacios adecuados, iluminacion suficiente, condiciones atmosféricas
saludables, reduccion de ruidos y vibraciones, entre otros.

¢ La legislacion nacional debe prever examenes médicos para trabajadores en
ocupaciones de riesgo, tanto antes del empleo como periédicamente. Estos examenes
deben detectar sintomas de enfermedades profesionales o predisposiciones.

e La legislacion debe exigir la notificacion de enfermedades profesionales reconocidas o
sospechadas para implementar medidas preventivas, estudiar condiciones laborales y
asegurar compensaciones.

Lo anterior forma parte de criterios generalizados que garantizan un ambiente laboral
saludable y seguro con protocolos de intervencidn, que si bien no se encuentran disefiados
especificamente para la prevencion del Sindrome del Edificio Enfermo, se han realizado
multiplicidad de estudios que evidencian que el desarrollo de este sindrome se encuentra

estrechamente ligado al poco mantenimiento de los espacios de trabajo.
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Una investigacion realizada por Agudelo Vargas (2019) sobre el Sindrome del Edificio
Enfermo en Colombia, menciona que como planes de mejoras para edificios diagnosticados se
enfocan en la eliminacion de contaminantes para el mejoramiento de la calidad del aire interior,
la reduccion de factores de ruidos, la sustitucion de iluminarias adecuadas, el ajuste de
temperatura, climatizacion y ventilacion del ambiente, entre otros. Con respecto a lo anterior, las
caracteristicas comunes de los edificios enfermos segun el Instituto Nacional de Seguridad e
Higiene de Espafa (S.f) casi siempre tienen que ver con un sistema de ventilacion forzada,
irregular e inadecuado, con ambientes térmicos homogéneos, edificaciones herméticas, entre
otros.

Norma 1SO 16000

Al ser un estandar internacional, esta norma prevé requisitos y protocolos de medicién
que permiten determinar la calidad del aire interior y asi controlar los distintos contaminantes
que se logren encontrar en el mismo. ElI cumplimiento de esta norma permite que los edificios
garanticen la salud y el bienestar de las personas, no solamente en los espacios laborales, sino en
hogares y lugares publicos y concurridos.

Si se trata de factores preponderantes para el desarrollo del Sindrome del Edificio
Enfermo, que se encuentran estrechamente relacionados con una mala calidad de aire interior en
espacios laborales, es pertinente mencionar que la Internacional Organization for Standardization
(2014) prevé la importancia de general control en el aire interior para garantizar un ambiente
saludable y seguro para las personas, y tiene que ver con que la exposicion a este tipo de factores
contaminantes, pueden producir efectos adversos en la salud, generando enfermedades

respiratorias y terminar afectando la productividad y rendimiento laboral.
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Con respecto a lo anterior, el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene de Esparia (S.f)
estipula que uno de los factores de riesgo més relevantes del Sindrome del Edificio Enfermo son
los contaminantes ambientales, que no solo se relacionan con la presencia de polvo en el aire
interior, sino que también involucra factores como olores, gases y vapores que pueden producir
ansiedad y estés, un nivel de iluminacion bajo, ruidos con niveles de presion sonoras altos,
vibraciones en las infraestructuras, ambientes térmicos inadecuados, ventilacion insuficiente y
humedades.

Uno de los paises con una reglamentacion legal méas completa sobre el Sindrome del
Edificio Enfermo es Espafia, en este pais, el Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales de Espafia,
a través del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo ha trabajado por la
recopilacién de guias de buenas précticas enfocadas especificamente en la regulacion de
protocolos sobre este sindrome, si bien este tipo de documentacion no constituye un criterio
vinculante para el Estado Colombiano, es importante tener en cuenta la evolucion que estos
aspectos se ha tenido y asi utilizarlo como criterio orientadores para el contexto laboral de
Colombia. Aunado a lo anterior, se considera importante traer a colacion alguna de ellas, a saber:

La NTP 380. El sindrome del edificio enfermo cuestionario - simplificado EI INSHT.
En esta guia se reglamentan algunas recomendaciones emitidas por la Comision de las
Comunidades Europeas, que permite establecer una metodologia de diagndstico para el
Sindrome del Edificio Enfermo, a partir de cuatro fases, la primera con una recoleccion de
informacidn sobre la infraestructura y las personas que lo ocupan, la segunda se basa en un
proceso de inspeccion sobre el funcionamiento y disefio del edificio, la tercera fase tiene que ver
con la calidad del aire, clima y otros factores ambientales, para finalmente intervenir con

examenes médicos y demas investigaciones relacionadas.



ANALISIS DEL SINDROME DEL EDIFICIO ENFERMO 55

NTP 289: Sindrome del edificio enfermo: factores de riesgo. En esta oportunidad, el
Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de Espafia logré desarrollar una
metodologia practica para diagnosticar edificios con indicadores relacionados al Sindrome,
definiendo caracteristicas, factores de riesgo, fases para el desarrollo de investigaciones
asociadas y analisis de contaminantes ambientales.

NTP 290: El sindrome del edificio enfermo: cuestionario para su deteccién. No
solamente se tiene todo un instrumento para determinar los edificios que se encuentran enfermos,
también se ha desarrollado un modelo de cuestionario desarrollado por el Centro Nacional de
Condiciones de Trabajo de Espafia, avalado y acreditado para la recoleccion de informacion
pertinente cuando las personas que creen estar siendo afectadas por este sindrome puedan ser
diagnosticadas. Esta guia contiene pardmetros para la evaluacion de sintomas, la sistematizacion
de encuestas y un proceso de evaluacion de los resultados.

A nivel nacional, Colombia no ha desarrollado un marco normativo especifico para la
prevencion del Sindrome del Edificio Enfermo. No obstante, cuenta con un sistema normativo
amplio en materia de seguridad y salud en el trabajo, que permite la adaptacion de disposiciones
relacionadas con este sindrome. Aunque las normas especificas sobre edificios enfermos son
escasas, es posible adaptar las normativas existentes de seguridad y salud laboral para abordar
los sintomas y problemas asociados que puedan presentar los trabajadores en dichos entornos. En
ese sentido, es viable traer a colacion las siguientes,

Norma Técnica Colombiana 45001

Norma Técnica Colombiana que establece los requisitos de ventilacion para los edificios,

estas disposiciones permiten tener a la mano lineamientos dirigidos a asegurar escenarios

laborales seguros y saludables, prevenir enfermedades y mejorar proactivamente el desempefio
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en Seguridad y Salud en el Trabajo. A su vez, es importante traer a colacion los requisitos
aplicables en un entorno laboral, que a su vez, incluye la participacion de los trabajadores,
comunicacion interna y externa, y la aplicacion de un sistema de mejora continua en las
empresas.

Su relacion es cercana con los requisitos necesarios que deben tenerse en cuenta para la
prevencion del Sindrome del Edificio Enfermo en Colombia, ya que proporciona un marco
normativo imprescindible a la hora de identificar y controlar factores ambientales internos que
afectan la salud de los trabajadores, tales como la calidad del aire, la ventilacion y la
iluminacion. Aungue Colombia no tiene una normativa especifica para el SEE, la ISO 45001
puede adaptarse para abordar y mitigar los riesgos asociados a edificios enfermos, promoviendo
un ambiente de trabajo saludable.

Resolucion 2400 de 1979

Dispone asuntos relacionados con higiene y seguridad en los lugares de trabajo,
incluyendo aspectos relacionados con ventilacion, iluminacién y condiciones ambientales que
pueden afectar la salud de los trabajadores. Esta resolucion emitida por emitida por el ministerio
de seguridad social de Colombia, prevé un capitulo completo dedicado a reglamentar
especificamente (entre otras disposiciones) las condiciones en las que deben estar los edificios y
locales destinados a establecimientos industriales, temporales o permanentes de trabajo.

Estas disposiciones son importantes para garantizar condiciones de trabajo seguras y
saludables. Se enfoca en la iluminacion adecuada, la temperatura controlada y la ventilacion
suficiente, elementos que finalmente resultan esenciales para prevenir el Sindrome del Edificio
Enfermo. Estas disposiciones no solo se enfocan en mejorar el bienestar de los trabajadores, sino

que también pretenden
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riesgos asociados a ambientes inadecuados para los trabajadores, que se ajustan a su vez, a
criterios adaptables a la reduccion del Sindrome del Edificio Enfermo, asegurando ambientes
laborales éptimos para el bienestar fisico y mental de los trabajadores.

Ley 1562 de 2012

Reforma el sistema de riesgos laborales y establece las condiciones de seguridad y salud
en el trabajo, incluyendo la prevencién de enfermedades laborales relacionadas con las
condiciones ambientales, esta resolucion aborda aspectos fundamentales que pueden verse
relacionados con disposiciones armonizables a la prevencion del Sindrome del edificio enfermo,
en el sentido que son adaptables a la mitigacion de efectos del mismo.

Aunado a lo anterior, se establecen condiciones laborales y ambientales tendientes a la
prevencion de enfermedades y lesiones derivadas de riesgos ocupacionales, promoviendo un
entorno de trabajo seguro y saludable. Esto incluye la regulacion de factores como la
iluminacion, la ventilacion, la temperatura y la limpieza, todos cruciales para evitar la
acumulacién de contaminantes y mantener la calidad del aire interior. Asi mismo, busca proteger
la salud fisica, mental y social de los trabajadores mediante la mejora continua de las condiciones
laborales, asegurando que los ambientes de trabajo estén disefiados y mantenidos de manera que
minimicen los riesgos asociados al sindrome del edificio enfermo.

Decreto 1072 de 2015

Este decreto retne disposiciones del sector trabajo que incluyen a su vez, parametros
relacionados con la salud y seguridad de los trabajadores a travées de sistemas de gestion para
entornos laborales seguros, Compila las normativas del sector trabajo, incluyendo disposiciones
sobre salud ocupacional y la implementacidn de sistemas de gestion que promuevan entornos

laborales seguros y saludables.
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Esta norma reglamentaria se relaciona con el Sindrome del Edificio Enfermo ya que
preve las condiciones fisicas y ambientales pertinentes para un entorno laboral adecuado,
incluyendo la iluminacién, ventilacion, temperatura y ordenamiento de espacios, son elementos
criticos que influyen en la salud y seguridad de los trabajadores. Esto es determinante también al
momento de prevenir factores de riesgo en acumulacion de contaminantes y asegurar un
ambiente interior saludable, aspectos clave en la prevencion del sindrome del edificio enfermo.
Esto no solo dispone un marco reglamentario pertinente, sino que también apunta a medidas
preventivas que pueden mitigar los efectos del sindrome del edificio enfermo al optimizar las
condiciones y medio ambiente de trabajo, asegurando asi la salud y bienestar integral de los
trabajadores.

Estas normativas, abordan aspectos cruciales para la prevencion de sintomas
relacionados con el Sindrome del Edificio Enfermo, como la regulacion de la calidad del aire
interior, la ventilacion adecuada, el control de contaminantes y la ergonomia, contribuyendo asi a
la creacion de ambientes laborales saludables.

Sin embargo, se ha identificado que en Colombia, sélo Bogota ha emitido un proyecto
de acuerdo especificamente dirigido a la prevencion del Sindrome del Edificio Enfermo, y se
considera pertinente aclarar que su &mbito de aplicacidn se reduce al territorio municipal y no a
nivel nacional, no obstante, constituye un avance importante considerado como nuevo en el
sistema normativo colombiano, a saber.

Proyecto de Acuerdo 396 de 2015
Este proyecto de acuerdo emitido por el Concejo Municipal de Bogota D.C. Colombia,
prevé lineamientos relacionados con una politica del Sindrome del Edificio Enfermo en edificios

publicos de Bogota que utilizan sistemas de aire acondicionado y refrigeracion. Su objetivo se
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enfoca basicamente en proteger la salud de los trabajadores. Su origen se dio gracias a la falta de
medicién de la calidad del aire interior en Bogota, a pesar de contar con una red de monitoreo del
aire exterior.

El marco reglamentario para este municipio se enfoca en sisposiciones constitucionales y
varias normas relacionadas con la Seguridad y Salud en el Trabajo y la calidad del aire, sin
embargo, el proyecto propone identificar y diagnosticar condiciones de sistemas de aire
acondicionado, asi como los sintomas en la salud de los trabajadores. También se busca disefiar
planes y campafias de educacion para prevenir y solucionar las probleméticas del SEE.

Este proyecto representa un primer paso importante en Colombia hacia la regulacion
especifica del sindrome del edificio enfermo. Al establecer lineamientos claros y definir
responsabilidades, se abre el camino para mejorar la calidad del aire interior y proteger la salud
de los trabajadores en edificios publicos, creando un precedente significativo para futuras
politicas en el pais.
8.2.Factores de riesgos de Sindrome del Edificio de Enfermo, a los cuales se encuentran

expuestos los funcionarios de los pisos 2 y 3 del Ministerio de Trabajo en la ciudad de
Bucaramanga
Para esta investigacion se ha elegido como objeto de estudio a los trabajadores ubicados
en el primer y segundo piso del Ministerio de Trabajo de Bucaramanga, Santander, Colombia. La
infraestructura del edificio donde funciona esta entidad se distingue por su antigtiedad y por
presentar condiciones que parecen no ser adecuadas para la ocupacion permanente o prolongada
de trabajadores. Las caracteristicas observadas incluyen posibles deficiencias en el sistema de

ventilacién, la presencia de materiales de construccion antiguos que podrian emitir compuestos
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volatiles, asi como un disefio arquitectonico que podria no facilitar adecuadamente el confort
térmico y acustico necesario para un ambiente de trabajo saludable y productivo.

Para evaluar el estado de los trabajadores y posibles sintomas o estado de salud, se
tuvieron en cuenta algunos criterios definidos por el Instituto Nacional de Seguridad e higiene en
el Trabajo del Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales de Esparfia, se tomd como referencia la
Norma Técnica 289 y 290 sobre el cuestionario para su deteccion, este documento recoge
lineamientos claros sobre el estado fisico y ambientes laborales y sintomas relacionados con el
sindrome. Dicha encuesta se dirigio a trabajadores vinculados mediante contrato laboral que
estuvieran laborando en las instalaciones de esta entidad por tiempo completo, con un tipo de
muestreo no probabilistico.

Previa aplicacion de cuestionario y autorizacion del consentimiento informado de los
encuestados, se aplico la encuesta a 23 trabajadores, esta informacién fue sistematizada en una
matriz de analisis de contenido que tuvo en cuenta 20 preguntas cerradas. A continuacion se
relaciona el resultado de las primeras preguntas realizadas para un primer diagnostico:

Figura 2.

Antigliedad de trabajadores encuestados.

Hm1-3afos MW masde3afos

Inicialmente se evidencio que el 83% de los trabajadores encuestados, contaban con una

antiguedad laboral de més de 3 afios en la entidad, aclarando que el 92% de estas personas



ANALISIS DEL SINDROME DEL EDIFICIO ENFERMO 61

trabajan de manera presencial y con el cumplimiento de los horarios laborales legales y el 100%
de ellos se en encuentran vinculados mediante nombramiento ya sea por carrera administrativa o
en provisionalidad.

Sintomas y ambiente laboral

Figura 3.

Sintomas o malestares experimentados por los trabajadores encuestados.

H Dolor de cabeza MW Estrés M Fatiga M Visual

H Ninguno M Sintomas respiratorios B Dolor de estomago M Dolor muscular

En este aspecto, de 23 personas encuestadas, 22 respondieron que han experimentado
algin malestar o sintoma de salud mientras han trabajado en esta entidad, dichos malestares en
su mayoria se asocian con dolor de cabeza con un 40% de la poblacion encuestada, mientras que
otros de los sintomas hallados en su menor proporcién fueron estrés, dolor de estdmago, malestar
visual y dolor muscular con un 2%, tal y como se ilustra en la figura anterior.

Figura 4.

Aspectos que contribuyen a los sintomas.
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W Mala calidad del aire W Presencia de roedores M Ventilacion deficiente B Temperatura inadecuada

De las 23 personas encuestadas, 21 respondieron creer que dichos sintomas estuvieran
relacionados directamente con el ambiente de trabajo, esto se relaciona directamente con alguno
de los factores indicadores al origen de dichos sintomas, por tanto, se le pregunté a los
encuestados ¢Qué aspectos del ambiente laboral en los pisos 2 0 3 consideras que podrian
contribuir a los problemas de salud?

Como se muestra en la figura 4, el 33% de los encuestados respondieron creer que el
origen de sus sintomas se encontraban directamente relacionados con una ventilacion deficiente,
factor que prevalece sobre el resto de respuestas, como la mala calidad del aire y la presencia de
roedores, sin embargo, se observa que con un 15% se le atribuye las causas a la temperatura
inadecuada en espacios laborales.

Sin embargo, el 100% de los trabajadores contestaron haber notado que existen
problemas relacionados con la calidad del aire, la ventilacion o la temperatura en el area laboral,
que de manera categorica respondieron saber que existen fuentes potenciales de contaminantes
quimicos o bioldgicos en su lugar de trabajo.

Medidas de prevencion y mitigacion
Figura 5.

Medidas para mejorar la calidad del ambiente laboral.
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W Cambio de sede W Control de humedad
M Control de plaga W Cambio de edificio

W Mejorar la ventilacién natural B Mantenimiento periodico al sistema de ventilacién

En relacidn a este aspecto de la encuesta, se preguntd a los trabajadores si conocian de
algunas medidas que pudieran implementarse para mejorar la calidad del ambiente laboral en los
pisos 2 y 3y asi prevenir el Sindrome del Edificio Enfermo. Como se observa en la figura 5, las
respuestas, en su mayoria, se centraron en la necesidad de mejorar la ventilacion natural.

Ademas, se destaco la urgencia de realizar un control de plagas, asi como la necesidad de
un mantenimiento periddico del sistema de ventilacion de las oficinas. Otra respuesta recurrente
fue la necesidad de controlar la humedad en la infraestructura del ministerio, que va de la mano
con las buenas practicas de higiene y mantenimiento del espacio de trabajo.

En relacién a lo anterior, 21 de los 23 encuestados respondieron que la administracién del
Ministerio de Trabajo NO ha tomado medidas adecuadas para abordar estos problemas de salud
en el lugar de trabajo. Y algunas de las sugerencias que realizaron se enfocan en la necesidad de
ampliar los espacios en las oficinas, mejorar la iluminacién en los puestos de trabajo,
implementar el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo con personal idéneo y

capacitado, y reducir la sobrecarga laboral.
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También mencionaron la necesidad de cambiar las instalaciones debido a vapores y malos
olores generados por edificios vecinos, y la reubicacion de la sede por su ubicacion inapropiada,
falta de salida de emergencia y condiciones inseguras. Ademas, subrayaron que no existe una
iluminacion adecuada ni suficiente espacio para una correcta ergonomia, y que el edificio esta
estructuralmente anticuado y en un &rea ruidosa y contaminada. Por altimo, varios encuestados
mencionaron que no existen medidas actualmente implementadas para solucionar estos
problemas.

Factores de riesgo

Para evaluar los factores de riesgo se inicid con la aplicacion de una lista de chequeo bajo
una revision técnica del edificio, que permitié generar un diagnostico inicial de las condiciones
de las instalaciones de los pisos 2 y 3 del ministerio de trabajo, este instrumento fue realizado
conforme a los lineamientos estipulados el Instituto Nacional de Seguridad e higiene en el
Trabajo del Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales de Espafia, se tomd como referencia la
Norma Técnica 289 sobre el cuestionario para la deteccidn de posibles factores de riesgo en
instalaciones fisicas.

El instrumento se compone de 32 factores evaluados, agrupados en categorias que
permitieron identificar posibles riesgos en las instalaciones conforme a las primeras 3 fases de la
investigacion asociadas a los edificios propuesta por el instituto Nacional de Seguridad e higiene
en el Trabajo del Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales de Espafa (s.f.). Las fasel
relacionada con una investigacion inicial del edificio y el planteamiento del problema, la fase 2
que permite realizar medidas de inspeccién y guia, y finalmente, la fase 3 que permite identificar

medidas de ventilacion, indicadores de clima y otros factores implicados.
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Los resultados de la aplicacion de la lista de chequeo fueron triangulados por categoria y
organizados en tablas para su facil interpretacion, a continuacion se muestra los resultados de la
evaluacion técnica y las condiciones fisicas del edificio:

Tabla 2.

Datos Generales de Infraestructura

Categoria Piso 2 Piso 3
Edad del edificio Mas de 20 afos Mas de 20 afios
Renovaciones realizadas No se han realizado  No se han realizado
NUmero de personas por oficina 5-10 5-10
Area de oficina por persona 5-10m2 5-10m2

Se puede evidenciar que los dos pisos del edificio cuentan con una edad superior a los 20
afios, se encuentra estrechamente relacionado la ubicacién del mismo, ya que las caracteristicas
estructurales de la infraestructura del sector centrico de la ciudad de Bucaramanga son antiguas,
y por tanto refleja una necesidad inminente de mantenimientos especiales y periédicos, asi como
la validacion de cumplimientos de normativas sobre construccion y habitabilidad.

Aunado a lo anterior, tanto en el piso 2 como en el piso 3, no se han realizado
renovaciones en los Gltimos 5 afios, lo que evidenci6 que, a adicional a la antigiiedad del edificio,
no se ha permitido la actualizacién ni el mejoramiento de las instalaciones del lugar. Adicional a
ello, se observd que ambos pisos albergan oficinas de entre 5 a 10 personas, este nivel de
ocupantes puede interferir y afectar la calidad del aire interior, los niveles de ruido, espacio del
lugar teniendo en cuenta que, en ambos pisos, cada persona dispone de 5 a 10 m2 de espacio,
siendo un lugar limitado que puede contribuir a una sensacién de hacinamiento afectando

directamente la productividad y el bienestar de los empleados.
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Tabla 3.

Materiales y Condiciones del Edificio

Categoria Piso 2 Piso 3
Suelos - Material y recubrimiento Baldosa Baldosa
Paredes - Material y recubrimiento  Pintura Pintura

Suministro de aire Suministro de aire

Sistema de ventilacién , . , .
mecanico mecanico

Regulacion de la ventilacion No regulado No regulado

En la tabla No. 3 se observa que, el material de suelo es baldosa, este material se
caracteriza por ser de facil limpieza y por ende facilita su desinfeccion y el mantenimiento de la
buena, sin embargo, en lo relacionado con el aislamiento acustico y térmico es menos efectivo, a
su vez, ambos pisos tienen paredes pintadas, no obstante dichas paredes pueden requerir retoques
y mantenimientos periddicos. Asi mismo, Ambos pisos cuentan con un sistema de aire mecanico,
que permite devengar un control més ajustado a las necesidades de la calidad del aire interior y la
temperatura en comparacion con los sistemas naturales. Sin embargo, es inherente la necesidad

de un mantenimiento regular y efectivo.

Con respecto a la regulacion de la calidad del aire interior, cuando esta se caracteriza por
ser manual, permite adecuar la ventilacion conforme a las necesidades de los trabajadores, sin
embargo, cuando no se realiza de forma adecuada, a lo largo del tiempo es posible que genere
inconsistencias en la calidad del aire y por ende, afectaciones a las personas que habitan dichos
espacios. En este caso, se observd que no existe regulacion del aire mecanico, un factor incidente
en las condiciones del ambiente interior y por tanto, aumenta las probabilidades de que los
trabajadores se encuentren propensos a desarrollar afectaciones directamente relacionadas con

una calidad de aire inadecuada.
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Tabla 4.

Procedimientos de Limpieza

67

Categoria

Piso 2

Piso 3

Frecuencia

Métodos

Diaria

Trapeador humedo

Diaria

Trapeador humedo

En los procesos de limpieza, ambos pisos la limpieza del lugar es realizada diariamente,

siendo un sistema de higiene completamente adecuado para el mantenimiento del lugar, esto

permite mantener el entorno limpio y desinfectado, contribuyendo asi a la reduccion de la

acumulacién de polvo y contaminantes, especialmente en oficinas donde concurren una cantidad

especifica de personas a diario.

Aunado a lo anterior, en ambos pisos utilizan un trapeador himedo, esto permite la

eliminacién de suciedad en las superficies, asi como el mantenimiento de los suelos y la

reduccion de la propagacion y presencia de polvo en el aire. Todo lo anterior refleja la

implementacién de politicas de limpieza adecuadamente gestionada, lo cual es indispensable

para la salud de los trabajadores.
Tabla 5.

Condiciones Ambientales

Categoria

Piso 2

Piso 3

Condiciones de iluminacién

Equipos generadores de ruido

Productos de limpieza

General: Mala
Individual: Mala

Computadoras,
Impresoras

Agrupados
Frecuente, Quimicos

General: Mala
Individual: Mala

Computadoras,
Impresoras

Agrupados

Frecuente, Quimicos
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En relacién a las condiciones ambientales, se pudo identificar que ambos pisos cuentan
con condiciones de iluminacion general mala, esto permite evidenciar que las &reas comunes no
se encuentran iluminadas de forma correcta, el entorno visual en este aspecto puede ser
incomodo y contribuye a una inadecuada productividad en el trabajo de las personas, asi mismo,
se observo que con respecto a las condiciones de iluminacion individual, esta es irregular, puesto
que las personas no cuentan con iluminacién especifica en sus espacios de trabajo, esto puede
estar afectando la comodidad visual, la concentracion, la productividad y el confort de los
empleados.

Frente a los equipos generadores de ruido, en ambos pisos se cuenta con computadores e
impresoras agrupados, esta clase de equipos encendidos de forma permanente, permite que el
ruido se concentre y genere molestias a las personas, especialmente si el tipo de funciones que se
encuentran ejerciendo la personas requiere de concentracion.

Para la limpieza de las instalaciones, en ambos pisos se usan productos de limpieza con
quimicos frecuentemente, este tipo de componentes puede ser efectiva para conservar la higiene
en el lugar, sin embargo, es indispensable que dichos productos resulten ser adecuados para la
salud de los empleados.

A continuacion se ilustrara el resultado de la inspeccidn técnica perteneciente a la tercera
fase del diagndstico, que permitira comparar el funcionamiento del edificio y facilitara la

implementacidn de medidas frente a eventuales hallazgos de posibles factores de riesgo, a saber.
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Tabla 6.

Inspeccion Técnica

Categoria Piso 2 Piso 3
Humo de tabaco No No
Localizacion de Habitaciones no separadas ni  Habitaciones no separadas
fotocopiadoras ventiladas ni ventiladas
Olores Desagradable Desagradable
Polvo en estanterias: Alto Polvo en estanterias: Alto
Manipulacion de papel  Alta Alta
Plantas verdes No No

En la inspeccidn técnica implementada en ambos pisos, se pudo observar que no existe
presencia de humo de tabaco, siendo esto un hallazgo positivo si de mantenimiento de calidad de
aire se trata para un ambiente libre de contaminantes. Sin embargo, se observé que las
fotocopiadoras se encuentran funcionando en espacios cerrados y sin ventilacién. Esta situacion
permite abrir posibilidades a la presencia de polvo, emisiones contaminantes y exposicion a
particulas y emisiones nocivas para las personas que constantemente respiran en dichos espacios.

En cuanto a los olores, ambos pisos cuentan con un ambiente de desagradables, y esto
también permite indicar que existen problemas relacionados con olores incbmodos 0 molestos,
también esta directamente relacionado con el sistema de limpieza e higiene adecuado y diario
que realizan en las oficinas, sin embargo, fue evidente que el nivel de limpieza muestra una
variacién con el polvo en estanterias, esto puede afectar la calidad del aire y la salud de los
empleados, sugiriendo la necesidad de una revision y ajuste en los procedimientos de limpieza
para asegurar que el polvo se mantenga bajo en todas las areas.

Se evidencio6 que la manipulacion de papel es alta en ambos pisos, lo cual es normal en

trabajos de oficinas, sin embargo, es necesario el manejo adecuado del archivo y la paleria para
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evitar problemas de salud respiratorios en las personas que concurren los espacios y acumulacion
de polvo, no existe presencia de plantas verdes, una de las opciones podria ser la integracion de
ellas para favorecer la calidad de la atmosfera de trabajo

Tabla 7.

Medidas de Calidad de Aire y Clima

Categoria Piso 2 Piso 3

luminacion Evaluacion para u_suarios de Evaluacion para u_suarios de
pantallas: No realizada pantallas: No realizada
Atencion a ruidos de baja Atencion a ruidos de baja

. frecuencia: No frecuencia: No

Ruido Atencion a ruidos especificos de  Atencion a ruidos especificos de
maquinaria: No maquinaria: No

Corrientes de aire Distribucion correcta: No Distribucion correcta: No

En la tabla presentada se evidencian factores relacionadas con la calidad del aire y el
clima en las instalaciones de las oficinas, en ese sentido, los resultados arrojados indican areas
clave que requieren atencion en ambos pisos del edificio. En primer lugar, la validacion de la
iluminacion de los usuarios de pantallas no se ha realizado en ninguno de los dos pisos. La
urgencia surge al entender que si no se realiza puede generarse fatiga ocular y disminucion en la
productividad de las personas que trabajan con las pantallas.

En cuanto al ruido, no se han analizado ruidos de baja frecuencia y ruidos especificos de
maquinaria en ambos pisos. Este resultado ha sido positivo, sin embargo es importante que se
implementen medidas de mitigacion de contaminacion auditiva, esto es, la utilizacion de
materiales absorbentes de sonido o reubicacion de maquinaria ruidosa para minimizar su impacto
en el ambiente laboral.

Finalmente en relacién con la circulacion de aire, se identificé que no es adecuada en

ninguno de los dos pisos, esto puede desencadenar en un ambiente incomodo y baja oxigenacion
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del aire que se respira al interior de las oficinas, es importante validar el funcionamiento de la

ventilacion interna, que a su vez, podria incluir verificacion de calidad de rejillas de ventilacion,

mantenimiento regular del sistema de aire y renovacion de equipos de ventilacion.

8.3.Medidas que permitiran reducir factores de riesgos del Sindrome del Edificio de
Enfermo en los trabajadores de los pisos 2 y 3 de las instalaciones del Ministerio de
Trabajo de la ciudad de Bucaramanga.

A partir del diagndstico realizado en el desarrollo del objetivo No. 2 del presente
proyecto de investigacion, se tomaran dichos resultados como insumos para la presentacion de
medidas propuestas para reducir los factores de riesgo hallados en dicha etapa. Se dard inicio con
la encuesta realizada a los 23 trabajadores del piso 1 y 2 del Ministerio de Trabajo de
Bucaramanga y se complementara con los resultados arrojados bajo la aplicacion de la lista de
chequeo realizada en la inspeccién técnica que permitio identificar factores de riesgo en las
instalaciones del edificio.

Para la triangulacion de estos resultados se propone la organizacion de la informacién en
una tabla de analisis del diagndstico que facilitara el estudio de las medidas sugeridas
respectivamente de las problematicas halladas en el diagndstico con la encuesta aplicada a los 23
trabajadores del Ministerio, a saber.

Tabla 8.

Diagndstico de sintomas o estado de salud de trabajadores
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Factor de % de
Categoria Riesgo Descripcion  Encuestados Recomendaciones/Acciones
Identificado Afectados
El 83% de los
. Mantener programas de
- Alta trabajadores . .
Antigtedad - . . bienestar y reconocimiento
antigtiedad tienenmédsde3 83%
Laboral N para empleados con alta
laboral afios en la antiiiedad
entidad. g '
Implementar opciones de
El 92% de los traEa'o remotopo flexible
Modalidad de  Trabajo trabajadores J .
. . . 2% cuando sea posible para
Trabajo presencial trabaja de manera . . .
. mejorar la calidad de vida
presencial.
laboral.
El 40% de los Revisar y mejorar la
Dolor de encuestados ha 409 ventilacién, iluminacion y
. 0 , .
cabeza experimentado ergonomia en el area de
i dolor de cabeza. trabajo.
Sintomas de Estrés. dol of d .
strés, dolor . recer programas de manejo
Salud . Otros sintomas ,p g . )
de estomago, del estrés, revision
reportados en .
malestar ., 2% ergonomica de los puestos de
. menor proporcion .
visual, dolor trabajo, y control de la
(2%). . .
muscular calidad del aire.
El 33% de los
encuestados . .
N . Mejorar el sistema de
Ventilacion  relaciona sus S
. ) 3% ventilacion natural y
deficiente sintomas con una -
o mecanica.
ventilacion
deficiente.
. El 100% de los
Ambiente de o .
Trabaio Mala calidad trabajadores Implementar un sistema de
) . notan problemas 100% monitoreo de la calidad del
del aire . . e
de calidad del aire y purificacion.
aire.
El 15% atribuye Ajustar los sistemas de
Temperatura  sus sintomas a la 15% climatizacion para mantener
. 0
inadecuada  temperatura una temperatura adecuada en

inadecuada.

todo momento.
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Presencia de
Plagas

Necesidad de

control de plagas

Mantenimiento Vventilacion

de
Infraestructura

Medidas
Administrativas

Plagas identificada por 22%
los encuestados.
Necesidad de
Mantenimiento mantenimiento
del sistema de periddico del 20%
sistema de
ventilacion.
Necesidad de
Control de controlar la 18%
humedad humedad en la
infraestructura.
El 91% de los
encuestados creen
Falta de que la
medidas administracion no 91%
adecuadas ha tomado
medidas
adecuadas.
Necesidad de
Ampliacion de ampliar los No
espacios espacios en las  especificado
oficinas.
Necesidad de
Mejorar .mejo.rar I.a, No
L iluminacion en e
iluminacion especificado

Reduccion de
sobrecarga
laboral

los puestos de

trabajo.

Necesidad de
reducir la
sobrecarga
laboral.

No
especificado
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Implementar un programa
regular de control de plagas.

Establecer un cronograma de
mantenimiento regular para
el sistema de ventilacion.

Implementar medidas para
controlar la humedad y
prevenir problemas de moho
y otros contaminantes.

Implementar el Sistema de
Gestidn de Seguridad y Salud
en el Trabajo con personal
capacitado.

Redisefiar la distribucion de
las oficinas para mejorar el
espacio disponible por
trabajador.

Instalar iluminacién adecuada
y realizar evaluaciones
periddicas de la iluminacion
en los puestos de trabajo.

Revisar y ajustar las cargas
de trabajo para evitar el estrés
y el agotamiento laboral.



ANALISIS DEL SINDROME DEL EDIFICIO ENFERMO

Cambio de
instalaciones

Salida de
emergencia

[luminacion y
ergonomia

Edificio
anticuado y en
area ruidosa y
contaminada

Necesidad de
cambiar las
instalaciones
debido a vapores
y malos olores
generados por
edificios vecinos.

No
especificado

Falta de salida de

emergenciay No
condiciones especificado
inseguras.

Falta de

iluminacién

adecuada y No

espacio para una especificado
correcta
ergonomia.

El edificio es

estructuralmente

anticuado y estd No

en un area especificado
ruidosa y

contaminada.
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Evaluar la viabilidad de
reubicar la sede o mejorar las
condiciones actuales para
mitigar los efectos de los
edificios vecinos.

Asegurar que el edificio
cumpla con las normativas de
seguridad, incluyendo la
instalacion de salidas de
emergencia adecuadas.

Implementar mejoras en la
iluminacién y redisefar los
puestos de trabajo para
cumplir con los principios
ergonémicos.

Realizar renovaciones
estructurales y considerar la
reubicacion del edificio.

Inicialmente, el diagnostico aplicado a los 23 trabajadores revel aspectos criticos

relacionados con la antigtiedad laboral, la modalidad de trabajo, los sintomas de salud y los

factores ambientales que afectan el bienestar de los empleados. En ese sentido, la encuesta

evidencid que el 83% de las personas tienen mas de tres afios de antigiiedad trabajando en la

entidad y a su vez, el 92% lo hace presencialmente en las instalaciones del Ministerio y con el

cumplimiento de horario laboral a tiempo completo. Esto refleja la necesidad de implementar

programas de bienestar a los trabajadores antiguos, como por ejemplo la facilitacion de trabajo

remoto para el mejoramiento de la calidad de vida laboral.
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Aunado a lo anterior, el 40% de los encuestados contestd experimentar dolores de cabeza,
mientras que un porcentaje menor expresd poseer sintomas como estrés, dolor de estbmago,
malestar visual y dolor muscular. Para el abordaje de este tipo de problemas, es necesario la
implementacion de medidas como el mejoramiento de la ventilacion en las instalaciones, la
calidad en la iluminacion general e individual, la ergonomia en el area de trabajo, y ofrecer
programas de manejo del estrés y control de la calidad del aire con estrategias de bienestar desde
el departamento de recursos humanos.

Con respecto al ambiente de trabajo se destacé como un factor crucial, ya que el 33% de
los encuestados respondi6 creer que sus sintomas estarian relacionados con una ventilacion
deficiente de las oficinas, sin embargo, es un factor critico identificar que el 100% de los
encuestados denota problemas de calidad del aire de las oficinas.

Para resarcir este tipo de problemaéticas, se sugiere la implementacion de acciones de
mejoramiento tanto en el sistema de ventilacion natural como en el sistema de ventilacion
mecanico, asi como un sistema de monitoreo y validacion de la calidad del aire. Por otra parte, la
presencia de plagas y la necesidad de mantenimiento periddico del sistema de ventilacion y
control de la humedad fueron también identificados como areas de mejora significativas.

Finalmente, un 91% de los encuestados evidenci6 un factor importante respecto de la
percepcion del trabajo de la administracion de la entidad, pues consideran que no se han tomado
medidas adecuadas para abordar estos problemas de salud.

Las recomendaciones que se plantean tienen que ver con el refuerzo de personal
capacitado en el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo de la entidad, también,
considerar el redisefio de las oficinas para ampliar los espacios, la mejora de la iluminacion y la

revision de las cargas de trabajo para evitar el estrés y agotamiento laboral.
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Otra de las sugerencias que se plantean, tienen que ver con la reubicacion de la sede o
mejorar las condiciones actuales, la implementacién de estas medidas no solo mejorara la salud y
bienestar de los trabajadores, sino que también contribuira a un ambiente de trabajo méas
productivo y seguro.

A partir de lo anterior, es pertinente identificar los factores de riesgo que fueron hallados
en las instalaciones fisicas del edificio, la cual se complementa con la encuesta realizada a los 23
trabajadores. Los resultados permiten identificar diversos factores de riesgo que impactan la
salud y el bienestar de los empleados, esto permitira organizar la informacion y desarrollar de
manera efectiva las medidas que se sugiere sean aplicadas con la finalidad de disminuir los
factores de riesgo. A continuacion, se presentan los resultados y las recomendaciones derivadas
de esta investigacion.

Tabla 9.

Diagndstico estado de las instalaciones del edificio
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Factor de . .
. . . Piso Piso . .
Categoria Riesgo Descripcion 5 3 Recomendaciones/Acciones
Identificado
S . . Realizar una evaluacion de
[luminacién Evaluacion no realizada, R e
. . . iluminacion especifica para
.., inadecuada posible fatiga ocular y . s . .
lluminacion . . Si Si usuarios de pantallas y ajustar
para usuarios  reduccion de o .
. la iluminacion segun
de pantallas productividad.
resultados.
Agrupamiento Computadoras e Implementar barreras
Ruido de equipos impresoras agrupadas (s acusticas, redistribuir equipos
generadores de generan altos niveles de y usar materiales absorbentes
ruido ruido. de sonido.
. ., Separar y ventilar
Fotocopiadoras Acumulacién de parar y
. o . .. adecuadamente las
Calidad del en habitaciones particulas y emisiones . s o
. . . i Si habitaciones donde se
Aire no separadas ni nocivas, afectando la
. . . encuentran las
ventiladas calidad del aire interior. .
fotocopiadoras.
Acumulacion de polvo . -
. Mejorar los procedimientos
o Polvo en puede afectar la calidad . .
Limpieza . . Alto Alto de limpieza, especialmente en
estanterias del aire y la salud .
. . estanterias.
respiratoria.
Distribucion incorrecta . . .
: : Revisar y ajustar el sistema
Corrientes de  de aire, creando o
G . . de ventilacion para asegurar
Ventilacion aire ambientes incomodosy No No N
. . una correcta distribucion del
inadecuadas potencialmente .
. aire.
insalubres.
Productos Uso frecuente  Exposicion a quimicos Usar productos de limpieza
de de productos de puede causar (g menos agresivos y asegurar
Limpieza limpieza irritaciones, alergias y una ventilacion adecuada
quimicos problemas respiratorios. durante su uso.

El diagnostico evidencid que en los dos pisos los empleados disponen de menos de 5 m?

de espacio por persona, lo cual resulta insuficiente y contribuye a un ambiente laboral

congestionado y estresante, trayendo a colacién los sintomas expresados por los trabajadores, se

mostré que un 40% de ellos reportd dolores de cabeza, un sintoma que podria estar exacerbado
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por estas condiciones de espacio limitado. Es fundamental que se considere un redisefio,
redistribucion o adecuacion de las oficinas para aumentar el espacio disponible por persona y
mejorar asi las condiciones de trabajo.

En relacién a la iluminacién general y especifica por trabajador, se identifico que es
inadecuada para los usuarios de pantallas en ambos pisos, ya que podria contribuir a la fatiga
ocular y una reduccion en la productividad. Este hallazgo se relaciona mucho con las respuestas
de los encuestados, quienes también sefialaron problemas de malestar visual y dolor muscular en
la categoria de Sintomas 0 malestares experimentados por los trabajadores encuestados. Para
ello, se recomienda realizar una evaluacion especifica de la iluminacién y ajustar los niveles de
luz para satisfacer las necesidades de los trabajadores que utilizan pantallas con regularidad.

Otro de los factores criticos identificados es el ruido generado por la agrupacion de
equipos como computadoras e impresoras, presente en ambos pisos. Este ruido puede agravar los
sintomas de estrés reportados por los trabajadores. La implementacién de barreras acusticas y la
redistribucion de estos equipos son acciones necesarias para mitigar el impacto del ruido.

Con respecto a la calidad del aire y la ventilacion de las instalaciones, también se
encuentran comprometidas debido a la ubicacion inapropiada de fotocopiadoras en habitaciones
no separadas ni ventiladas y a la acumulacién de polvo en estanterias. Estos factores,
combinados con la exposicién frecuente a productos de limpieza quimicos, afectan
negativamente la salud respiratoria de los empleados. Es pertinente recordar que la encuesta
reflejé que el 100% de los trabajadores notaron problemas relacionados con la calidad del aire, lo
que subraya la urgencia de mejorar el sistema de ventilacion natural y artificial de las oficinas.

Este diagnostico integral recalca la necesidad de implementar medidas correctivas

inmediatas para abordar los factores de riesgo identificados, mejorando asi las condiciones
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laborales y reduciendo los efectos del SEE en los trabajadores del Ministerio de Trabajo de

Bucaramanga.
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