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Resumen

El riesgo biomecanico representa un desafio significativo en los entornos laborales
donde las exigencias fisicas son constantes, especialmente en el sector de alimentos y
bebidas. En el restaurante Tocarema Gourmet, ubicado en Girardot, Cundinamarca, se
identifico una problematica recurrente en el area de servicio y atencion al cliente: los
trabajadores se encuentran expuestos de manera continua a posturas forzadas, movimientos
repetitivos, manipulacién de cargas y permanencia prolongada en bipedestacion. Estas
condiciones han generado la aparicion de sintomas osteomusculares, afectando directamente
su salud, desempefio y calidad de vida laboral.

La observacion directa del entorno laboral, junto con el analisis del comportamiento
fisico de los trabajadores durante sus jornadas, permitié evidenciar la existencia de este riesgo.
A ello se sumaron datos de contexto nacional e internacional que ratifican la alta incidencia de
trastornos musculoesqueléticos en ocupaciones similares. A partir de este diagnostico, surgié la
necesidad de establecer cudles medidas de prevencién y control podrian ser implementadas en
el area de servicio del restaurante Tocarema Gourmet, con el propésito de reducir la exposicion
de los colaboradores al riesgo biomecéanico y mejorar sus condiciones de trabajo.

Como objetivo principal se planted determinar el nivel de riesgo biomecanico presente
en los trabajadores del area de servicio y atencién al cliente, con el fin de identificar los peligros
existentes y proponer soluciones que minimicen la aparicion de enfermedades
musculoesqueléticas. La investigacion permitié clasificar los principales factores de riesgo
presentes en los distintos puestos de trabajo y establecer un diagndéstico claro de la situacion
actual.

Como respuesta a la problemética identificada, se plantearon medidas enfocadas en
mejorar las condiciones laborales de los colaboradores mediante la promocién de habitos
saludables durante la jornada y la implementacién de acciones preventivas orientadas a reducir

el impacto fisico de las tareas diarias. De esta manera, la investigacion contribuye no solo a la
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proteccion de la salud de los trabajadores, sino también al fortalecimiento de la productividad y
sostenibilidad del restaurante, al reducir los efectos negativos del riesgo biomecanico en el

entorno laboral.

Palabras claves: Riesgo biomecanico, lesiones musculoesqueléticas, autocuidado,

ergonomia, medidas de prevencion.
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Abstract

Biomechanical risk represents a significant challenge in work environments where
physical demands are constant, especially in the food and beverage industry. At the Tocarema
Gourmet restaurant, located in Girardot, Cundinamarca, a recurring problem was identified in
the service and customer service area: workers are continuously exposed to awkward postures,
repetitive movements, handling loads, and prolonged standing. These conditions have led to the
development of musculoskeletal symptoms, directly affecting their health, performance, and
quality of work life.

Direct observation of the work environment, along with an analysis of workers' physical
behavior during their shifts, revealed the existence of this risk. This was complemented by
national and international data confirming the high incidence of musculoskeletal disorders in
similar occupations. Based on this diagnosis, the need arose to determine what prevention and
control measures could be implemented in the service area of the Tocarema Gourmet
restaurant, with the goal of reducing employees' exposure to biomechanical risk and improving
their working conditions.

The main objective was to determine the level of biomechanical risk present in service
and customer service workers, in order to identify existing hazards and propose solutions to
minimize the occurrence of musculoskeletal diseases. The research made it possible to classify
the main risk factors present in different jobs and establish a clear diagnosis of the current
situation.

In response to the identified problems, measures were proposed focused on improving
employees' working conditions by promoting healthy habits during the workday and
implementing preventive measures aimed at reducing the physical impact of daily tasks. In this
way, the research contributes not only to protecting workers' health but also to strengthening the
restaurant's productivity and sustainability by reducing the negative effects of biomechanical risk

in the work environment.



Keywords: Biomechanical risk, musculoskeletal injuries, self-care, ergonomics,

preventive measures.
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Introduccion

El riesgo biomecéanico se refiere a aquellos factores del entorno laboral que, por las
exigencias fisicas impuestas al cuerpo humano durante la realizacién de tareas, pueden
generar lesiones o trastornos musculoesqueléticos a corto, mediano o largo plazo. Que pueden
desencadenar enfermedades o accidentes laborales. En el sector de la restauracion,
particularmente en las areas de servicio y atencién al cliente, este tipo de riesgo se presenta
con alta frecuencia debido a la constante manipulacion de bandejas, adopcion de posturas
forzadas, jornadas prolongadas de pie y movimientos repetitivos que requieren fuerza fisica y
coordinacion. Debido a la presencia de todos estos factores es importante la prevencion del
riesgo biomecénico.

El riesgo biomecénico constituye un factor importante dentro de la salud y seguridad en
el trabajo, especialmente en sectores como el de la gastronomia, donde las exigencias fisicas
son parte integral de las labores diarias. En el restaurante Tocarema Gourmet, los trabajadores
del area de servicio y atencion al cliente estan expuestos constantemente a condiciones que
incluyen posturas prolongadas de pie, manipulacién manual de cargas, movimientos repetitivos
y esfuerzos durante sus jornadas, lo que puede derivar en la aparicién de trastornos
musculoesqueléticos que afectan tanto su salud como su desempefio laboral. Ante esta
situacion, se plantea la pregunta: ¢, Cual es el grado de exposicién al riesgo biomecanico de los
empleados del area de servicio del restaurante Tocarema Gourmet, y qué estrategias pueden
implementarse para prevenir lesiones musculoesqueléticas? Para dar respuesta a este
interrogante, el presente trabajo tiene como objetivo general determinar el nivel de riesgo
biomecanico en los trabajadores del area de servicio y atencion al cliente del Tocarema
Gourmet, mediante la aplicacion de métodos de evaluacion ergonémica que permitan identificar
y minimizar los peligros presentes, contribuyendo a la prevencion de trastornos
musculoesqueléticos. Los objetivos especificos que guian esta investigacion son: clasificar los

peligros biomecanicos a los que estan expuestos los colaboradores, aplicar una metodologia
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de evaluaciéon biomecénica acorde al contexto del restaurante, y proponer medidas de
prevencion y control que permitan disminuir la aparicion de posibles enfermedades
musculoesqueléticas, mejorando asi las condiciones de trabajo y la calidad de vida laboral.
Este trabajo busca generar conciencia sobre la importancia de intervenir el riesgo biomecanico
desde la fuente, aportando herramientas metodoldgicas que faciliten el analisis biomecénico de

los puestos de trabajo y sirvan de base para futuras estrategias preventivas en el sector.
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Planteamiento del problema

El riesgo biomecdnico en el &rea de servicio y atencién al cliente, que afecta a meseros,
cajeros y personal de servicios generales, es un fenémeno preocupante respaldado por
estadisticas alarmantes. Segun datos de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT)-2021,
los trabajadores en el sector de servicios de alimentos y bebidas informan sintomatologias
osteomusculares relacionados con su trabajo, lo que representa una de las tasas mas altas de
lesiones ocupacionales a nivel mundial. Las enfermedades musculo esqueléticas son una
preocupacion significativa para los meseros debido a las demandas fisicas de su trabajo.
Estudios recientes indican que aproximadamente el 70% de los meseros experimentan algin
tipo de trastorno musculo esquelético a lo largo de su carrera. Los problemas mas comunes
incluyen dolor de espalda, cuello y extremidades superiores, debido a la postura prolongada y
el levantamiento de cargas pesadas. (Reumatologia Clinica, 2021)

Una investigacion realizada por el Instituto Sindical de Trabajo, Ambiente y Salud
(ISTAS) sefala que los trastornos musculo esqueléticos representa una de las principales
causas de incapacidad laboral en este grupo, afectando su calidad de vida y productividad.

Estas estadisticas destacan la gravedad de un problema que no solo impacta la salud y
el bienestar de los empleados, sino que también tiene implicaciones econémicas y de
productividad a escala global. Abordar eficazmente este riesgo biomecanico se ha convertido en
una prioridad imperativa tanto para los trabajadores como para los empleadores y las autoridades
regulatorias en todo el mundo.

En Colombia, el riesgo biomecanico en el sector de servicio y atencion al cliente,
involucrando a meseros, cajeros y personal de servicios generales, también es una
preocupacion significativa. Segun el Ministerio de Trabajo de Colombia, las lesiones musculo
esqueléticas relacionadas con la biomecanica representan una proporcion considerable de los
accidentes laborales en el pais. En el Gltimo informe disponible, se registré que alrededor del

40% de las lesiones laborales ocurrieron en el sector de servicios, con una parte importante de
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estas lesiones atribuibles a las actividades diarias de los trabajadores en restaurantes, bares y
establecimientos similares. Estas estadisticas nacionales reflejan la necesidad apremiante de
implementar medidas de prevencion, control y puestos ergonémicos en el sector, ya que, segln
las cifras reportadas por FASECOLDA, se presentaron 6.891 enfermedades laborales en el afio
2009, 9.411 enfermedades laborales en el 2010, 9.117 en el 2011y 9.524 en el 2012. (Ungrd,
2021)

En el 2010 los DME representaron el 85% del total de casos de enfermedad laboral,
correspondiendo el Sindrome del tlinel carpiano al 36%. El primer semestre de 2023 dejo un
saldo de 5.601 casos. En otras palabras, se reportaron, en promedio, 31 enfermedades de
origen laboral por dia. Esto equivale a una tasa de 47,41 eventos por cada 100.000
trabajadores, menor en comparacién a la registrada en el mismo periodo del 2022 que se ubicé
en 185,43. A su vez, el sector actividades de atencion de la salud humana y de asistencia
social presentd el mayor nimero de enfermedades calificadas con un total de 1.221 eventos
gue corresponden al 21,8 % del total de los casos reportados durante el semestre. Es de
resaltar que este indicador tuvo una disminucion del 92,4 % al compararlo con el mismo
periodo de 2022. El segundo sector con mas enfermedades laborales fue Industrias
Manufactureras con 1.166 reportes (20,8 %) y un incremento del 11,3 % frente al primer
semestre de 2022. Asi mismo, frente al comportamiento por distribucién geografica se identifico
gue Arauca present6 la tasa de enfermedad laboral mas alta con 188,82 casos calificados por
cada 100.000 trabajadores, fue el Unico departamento en el cual el nimero de fatalidades
registré un notable incremento del 91,7 %. Los siguientes son Cundinamarca y Cesar con tasas
de enfermedad laboral de 78,89 y 76,59, respectivamente. Aquellos territorios que reportaron el
mayor numero de enfermedades laborales calificadas fueron Bogota D.C. con 2.145
enfermedades (38,3 %), seguido por Valle del Cauca con 709 enfermedades (12,7 %) y

Antioquia con 638 enfermedades (11,4 %).
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De acuerdo con datos recopilados por las secretarias de salud en varias regiones del
pais, se ha observado un aumento constante en los accidentes laborales y las enfermedades
musculo esqueléticas en este sector.

En el restaurante Tocarema Gourmet, se ha identificado una exposicion significativa al
riesgo biomecanico en el area de atencion al cliente, que involucra a meseros, cocineros, cajeras,
personal de servicio y el guardia de seguridad. Esta exposicidn esta relacionada con la ejecucion
de movimientos repetitivos, posturas forzadas, esfuerzos fisicos elevados y la bipedestacion,
debido a que los colaboradores durante su jornada laboral permanecen por mas de 8 horas de
pie, lo que ha generado la aparicion de sintomatologia osteomuscular entre los trabajadores.
Factores como la manipulacion constante de utensilios y bandejas, la carga y descarga de
insumos, asi como la falta de pausas activas, sensibilizacién sobre una adecuada higiene
postural, contribuyen al desarrollo de trastornos musculo esqueléticos que pueden afectar el

desempefio laboral y la calidad de vida del personal.

Pregunta problema
¢,Cual es el grado de exposicion al riesgo biomecanico de los empleados del area de
servicio del restaurante Tocarema Gourmet, y qué estrategias pueden implementarse para

prevenir lesiones musculoesqueléticas?
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Objetivos

Objetivo general
Determinar el nivel de riesgo biomecanico en los trabajadores del area de servicio y
atencion al cliente del Tocarema Gourmet a través de métodos de evaluacién biomecanica que

minimicen el peligro y prevengan la aparicion de trastornos musculo esqueléticos.

Objetivos especificos
Clasificar los peligros biomecéanicos en los colaboradores del &rea de servicio y atencion

al cliente del restaurante Tocarema Gourmet.

Aplicar una metodologia de evaluacién biomecanica a los colaboradores del area de

servicio y atencion al cliente del restaurante Tocarema Gourmet.

Proponer medidas de prevencién y control para disminuir la aparicion de posibles
enfermedades musculo esqueléticas en los colaboradores del area del servicio y atencién al

cliente del Tocarema Gourmet.
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Justificacion

La investigacion sobre el nivel de riesgo biomecanico en el area de servicio y atenciéon
al cliente del restaurante Tocarema Gourmet de Girardot, Cundinamarca, emerge como
resultado de la exposicidén a posturas inadecuadas, movimientos repetitivos y esfuerzos fisicos
prolongados, lo cual representa un factor critico en la aparicion de trastornos osteomusculares,
afectando la salud y el desempefio laboral de los colaboradores. El objetivo de esta
investigacion es determinar el nivel de riesgo biomecénico en los trabajadores del area de
servicio y atencion al cliente del Tocarema, Gourmet mediante métodos de evaluacion
biomecanica. La finalidad es identificar y minimizar los peligros asociados y prevenir la
aparicion de trastornos musculo esqueléticos, proporcionando asi, herramientas que permitan
reducir la incidencia de lesiones laborales y, en consecuencia, mejorar la eficiencia 'y la

productividad en el entorno laboral.

La evaluacion del riesgo biomecéanico no solo impacta positivamente la salud y el
bienestar de los trabajadores, sino que también representa un beneficio estratégico para la
sostenibilidad del restaurante. La disminucién de lesiones musculo esqueléticas contribuye a
reducir costos derivados del ausentismo, la rotacion de empleados y las indemnizaciones

laborales, fortaleciendo la estabilidad operativa.
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Marco de referencia

El marco de referencia que se presenta a continuacion es crucial para determinar el
exposicion al riesgo biomecénico en el area de servicio y atencion al cliente del restaurante
Tocarema Gourmet en Girardot, Cundinamarca.

Marco contextual

El restaurante Tocarema Gourmet, situado en Girardot, Colombia, inicié su trayectoria el
8 de noviembre de 1938. Desde entonces, ha experimentado una serie de transformaciones
significativas. En 1942, el capitdn José Antonio LOpez propuso incluir a Girardot en el proyecto
de Hoteles de Turismo al Ministerio de Educacion. Esto llevo al diputado Agustin Aljure a
gestionar ayuda para la construccion del hotel, dando origen a la sociedad "Hoteles de Turismo
de Girardot S.A.S." en agosto de 1944. La construccion del edificio, disefiado por German
Tejero y Jorge Valbuena, comenzé en esa época y culminé el 8 de noviembre de 1952,
abriendo sus puertas al publico con 60 habitaciones para 180 huéspedes.

Desafortunadamente, entre 1989 y 1990, el hotel enfrent6 dificultades financieras que
resultaron en su liquidacion y subasta. Sin embargo, en 1992, la Sociedad Hotelera Las
Acacias adquirié el hotel y comenzé un proceso de remodelacion, a cargo de la constructora
Vanguardia. El 1 de agosto de 1995, reabri6é con 150 habitaciones, una discoteca, una piscina
irregular y un restaurante de comida internacional.

El restaurante Tocarema Gourmet se transformé en una experiencia culinaria Unica que
fusiona la tradicion gastrondémica colombiana con un toque gourmet. Inicialmente una pizzeria,
evoluciond hacia un restaurante gourmet, incorporando influencias italianas y ampliando su
oferta con una parrilla innovadora. Reconocido por Trip Advisor, el restaurante ha
experimentado un crecimiento notable, mejorando continuamente sus instalaciones y
ampliando su menu.

Actualmente, Tocarema Gourmet cuenta con un equipo de once empleados

permanentes y hasta cinco colaboradores adicionales durante las temporadas altas. Bajo el
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liderazgo del chef Diego Armando y administrado por la familia Gaitan, el restaurante se
destaca por su compromiso con la excelencia culinaria y su participacion en la comunidad local.
Recibié premios como la mejor pizza, el mejor ambiente y el mejor servicio de Girardot en
2024, ademas de elogios constantes de sus clientes.
Marco tedrico

Se presenta el marco teérico que aborda el riesgo biomecanico en el area de servicio y
atencion al cliente del restaurante Tocarema Gourmet en Girardot, Cundinamarca. Este marco
se fundamenta en principios de Ergonomia y Seguridad y Salud en el Trabajo, con el fin de
identificar y mitigar los factores de riesgo que afectan el bienestar y desempefio del personal.
Autocuidado

La capacidad de las personas, las familias y las comunidades para promover y
mantener la salud y para prevenir enfermedades y hacerles frente con o sin el apoyo de un
trabajador de la salud o asistencial. (OMS, 2024). En el contexto de un restaurante, en el que
los meseros, cocineros, personal de servicio y atencion al cliente, estan expuestos a riesgos
biomecanicos asociados con largas jornadas de trabajo, movimientos repetitivos y posturas
inadecuadas, la implementacion de practicas de autocuidado es necesarias. Fomentar el
autocuidado entre los colaboradores no solo les permitir4 reconocer y mitigar los riesgos a los
gue estan expuestos, sino que también contribuira a la prevencién de lesiones y al
mantenimiento de su bienestar fisico y mental. A través de la educacion en salud y la
promocién de habitos saludables, como la ergonomia en el trabajo y la gestién del estrés, se
puede capacitar al personal para que adopte comportamientos que minimicen el impacto de los
riesgos biomecanicos, mejorando asi su calidad de vida y su desempefio laboral en el entorno
del restaurante.
Antropometria

Asimismo, la antropometria se refiere al estudio de las dimensiones y medidas fisicas

del cuerpo humano, asi como de las variaciones en estas dimensiones entre diferentes grupos



23

de personas. Este campo de estudio es fundamental en areas como la ergonomia, el disefio
industrial, la antropologia fisica y la medicina deportiva, entre otros.

“La antropometria es el estudio de las dimensiones y medidas del cuerpo humano y sus
partes. Estas medidas incluyen la altura, el peso, las dimensiones de las extremidades, las
proporciones del cuerpo y la composicion corporal” (Cabello, 2020)

Carga Postural

La carga postural se refiere a la exigencia fisica que enfrenta el cuerpo debido a la
adopcion y mantenimiento de determinadas posturas durante la ejecucién de una actividad
laboral. Esta carga depende de factores como la duracion, la frecuencia y la intensidad de la
postura adoptada, asi como del tiempo de recuperacion entre posiciones. Cuando se
mantienen posturas inadecuadas o prolongadas sin las pausas necesarias, se incrementa el
riesgo de fatiga muscular y la aparicién de trastornos musculoesqueléticos, especialmente en
zonas como la espalda, el cuello y las extremidades. (Barrios & Ochoa, 2019)
Ergonomia

La ergonomia en el contexto de un restaurante es crucial para mitigar los riesgos
biomecéanicos que enfrentan sus trabajadores. Estos riesgos estan relacionados con
movimientos repetitivos, posturas estaticas prolongadas y la manipulacién de cargas pesadas,
gue son comunes en las tareas diarias del personal de cocina y servicio. Los trabajadores de
restaurantes a menudo sufren desordenes musculoesqueléticos (DME) debido a estas
condiciones, afectando principalmente la espalda baja, el cuello, los hombros y las
extremidades superiores.

Implementar buenas préacticas ergonémicas puede reducir significativamente estos
riesgos. Esto incluye ajustar la altura de las superficies de trabajo, proporcionar equipos
adecuados, organizar tareas para evitar posturas forzadas y realizar pausas regulares para

evitar la fatiga. Ademas, la capacitacion en técnicas de manejo de cargas y el uso de
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herramientas ergonémicas son esenciales para prevenir lesiones y mejorar el bienestar del
personal. (Universidad Externado de Colombia, 2017)
Clasificacién del riesgo biomecanico

Los riesgos biomecénicos en el personal de un restaurante pueden clasificarse
principalmente en cuatro categorias: movimientos repetitivos, posturas forzadas, manipulacion
manual de cargas y esfuerzos fisicos intensos. Los movimientos repetitivos, como cortar,
mezclar y servir, son comunes y pueden provocar trastornos musculoesqueléticos (DME) en las
extremidades superiores. Las posturas forzadas, derivadas de trabajar en espacios estrechos o
mantener posturas incbmodas durante periodos prolongados, afectan principalmente la espalda
y el cuello. La manipulacién manual de cargas, que incluye levantar y transportar ingredientes o
utensilios pesados, presenta un riesgo significativo para la columna vertebral. Por ultimo, los
esfuerzos fisicos intensos, como el trabajo en ambientes calurosos y la presion constante para
mantener un ritmo rapido, pueden llevar a la fatiga y aumentar el riesgo de lesiones.

Para gestionar estos riesgos, es crucial implementar medidas ergonémicas adecuadas,
como ajustar la altura de las superficies de trabajo, proporcionar equipos de asistencia para
levantar cargas, y organizar las tareas de manera que se minimicen las posturas forzadas y los
movimientos repetitivos. La formacién continua en técnicas de manejo de cargas y el disefio de
un entorno de trabajo que facilite movimientos naturales también son esenciales para reducir la
incidencia de DME en el personal de restaurantes. (Tolosa Guzman, 2014)

Enfoque en factores biomecénicos

Su principal enfoque esté relacionado con las exposiciones biomecénicas cuantificadas
independientemente del trabajador sumado a las condiciones internas del trabajador respecto a
los cambios fisiologicos en términos moleculares (electrolitos, ATP, uso de glucogeno y demas
procesos bioquimicos) en respuesta a la contraccion muscular fatigante en el corto plazo. Esto
se traduce de otra manera en que la actividad muscular provoca mayor circulacion generando

fatiga muscular y varios cambios fisiolégicos que se toma en el corto plazo como la carga
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laboral y como caracteristica diferencial es que no se toman en cuenta los factores
psicosociales ni individuales del trabajador (Van der Beek & FringsDressen, 1998) Existen
caracteristicas del ambiente de trabajo que son capaces de generar una serie de trastornos o
lesiones, estas caracteristicas fisicas de la tarea (interaccion entre el trabajador y el trabajo)
dan lugar a: Riesgos por posturas forzadas, riesgos originados por movimientos repetitivos,
riesgos en la salud provocados por vibraciones, aplicacién de fuerzas, caracteristicas
ambientales en el entorno laboral (iluminacion, ruido, calor...) y riesgos por trastornos musculo
esqueléticos derivados de la carga fisica: dolores de espalda, lesiones en las manos, entre
otros. (Bocanegra Orozco, Viloria Diaz, Vergara Perez, & Ojeda Maestre, 2019)

Factores de riesgo biomecénico.

Asimismo, se emplea el Andlisis de Tareas para identificar y mitigar los factores de
riesgo biomecéanico especificos, mientras que se enfatiza la importancia de mantener posturas
ergondmicas y aplicar técnicas adecuadas de manejo de cargas. Esta investigacion
proporciona una estructura sélida para comprender y atender los riesgos biomecénicos en el
area de servicio del restaurante Tocarema Gourmet, con el proposito de mejorar las
condiciones laborales y fomentar la salud y el bienestar de los empleados en este entorno
laboral. Se considera la adaptacién de principios ergonémicos para el disefio de estaciones de
trabajo, la identificacion de actividades laborales con potencial de lesiones musculo
esqueléticas, la promocién de posturas ergonémicas durante las tareas, el manejo adecuado
de cargas y la implementacion de intervenciones como reorganizacion de estaciones,
herramientas ergonémicas y programas de capacitacion.

Egipto es uno de los avances humanos del viejo mundo que ha tenido desarrollos
increibles en el bienestar y la seguridad Generalidades 4 relacionados con el ejercicio laboral,
por ejemplo, en Egipto se usaban arnés, zapatos y andamios para la seguridad. Estos artilugios
fueron utilizados por los esclavos que se comprometian a montar las piramides y esfinges que

embellecieron la ciudad. (Course Hero, 2023)
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Higiene postural

En esta investigacion es primordial la higiene postural, la cual se refiere a las practicas y
habitos que adoptamos para mantener una buena postura corporal y prevenir posibles lesiones
musculoesqueléticas. Esto incluye la forma en que nos sentamos, nos paramos y realizamos
nuestras actividades diarias para minimizar el estrés y la tension en el cuerpo. "La higiene
postural implica la adopcion de posturas adecuadas en nuestras actividades diarias para
minimizar el estrés y la tensién en el sistema musculoesquelético".

Practicar una buena higiene postural es fundamental para prevenir trastornos
relacionados con la postura, como el dolor de espalda y el cuello, asi como para mejorar la
salud y el bienestar general. (Quiron salud, 2020)

Habitos de vida saludable

Adoptar habitos de vida saludable es fundamental para el bienestar fisico y mental.
Mantener una alimentacion balanceada hidratarse, contribuye a fortalecer el sistema
inmunolégico y a prevenir enfermedades. La actividad fisica mejora la condicién cardiovascular,
la resistencia muscular y la salud 6sea. Asimismo, es importante garantizar un descanso
adecuado, ya que el suefio favorece la recuperacion del organismo y el equilibrio. Evitar el
consumo excesivo de alcohol, el tabaquismo y el estrés crénico. (Comunidad de Madrid, 2025)
Factores Individuales

Es la aptitud de una persona para cumplir con las exigencias de su trabajo, la cual esta
influenciada por factores como la edad, el género, las caracteristicas antropométricas, las
capacidades fisicas, los habitos y las actividades fuera del entorno laboral, entre otros. Estas
particularidades son Unicas en cada individuo y pueden influir en el desempefio de sus tareas,
llegando a incidir en la aparicion de trastornos musculoesqueléticos. (Tovar Delgado & Castro

Navarro, 2021)
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Factores ligados con condiciones de trabajo

Entre los factores asociados a la carga fisica se encuentran las posturas, los esfuerzos,
los movimientos repetitivos y el manejo de cargas. La carga fisica se define como la energia
gue el trabajador libera mediante la accion de diversos grupos musculares para ejecutar sus
tareas. Segun el INSHT, en el contexto laboral este concepto se refiere al "conjunto de
requerimientos psico-fisicos a los que el trabajador se ve sometido durante su jornada laboral".
Estos requerimientos se relacionan con dos tipos de trabajo muscular: el estatico y el dindmico.
Importancia de la salud musculoesqguelética en el entorno gastronémico.

La presente investigacion se enfoca en la importancia crucial de salvaguardar la salud y
el bienestar de los trabajadores dentro del entorno laboral gastronémico.

Esta investigacion se fundamenta en la relevancia primordial de la salud y el bienestar
de los trabajadores en el &mbito laboral gastronémico, donde los riesgos biomecanicos
asociados con movimientos repetitivos, posturas incobmodas y manejo inadecuado de cargas
son prominentes segun los antecedentes en dicho sector. Estudios han resaltado que tales
factores pueden incrementar la probabilidad de trastornos musculo esqueléticas y afectar
adversamente la salud y productividad laboral. Para abordar estos desafios, se recurre a
teorias ergondémicas como la Teoria de la Ergonomia, que busca adaptar el disefio de los
lugares de trabajo a las capacidades fisicas de los trabajadores. (Instituto sindical de trabajo y
ambiente, 2020)

Lesiones musculoesqueléticas

Los trastornos musculo-esqueléticos son lesiones especificas que afectan a huesos,
articulaciones, musculos, tendones y nervios, en la actualidad el problema de salud laboral mas
frecuente y afectando a millones de trabajadores. Se pueden dar en cualquier zona del cuerpo,
siendo las mas frecuente cuello, espalda y extremidades superiores. (Junta de castilla y leon,

2012)
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Medidas de prevencion y control

Implementacién de métodos de automatizacion de los procesos donde se requieren las
temperaturas extremas, aislamientos térmicos del puesto de trabajo, regulacién de periodos de
trabajo y de descanso. Por ultimo, se recomienda el uso de elementos de proteccién personal.
Disminucién de los tiempos de exposicion. (Ministerio de proteccion social, 2025)
Manipulacién manual de cargas

En el contexto de la investigacion sobre riesgos biomecanicos en el restaurante
Tocarema Gourmet, es fundamental considerar la manipulacion manual de cargas, que se
refiere al levantamiento, transporte y manipulacion de objetos por parte de los colaboradores.
Este tipo de actividad es comun en el sector de los restaurantes y puede contribuir
significativamente a la aparicion de trastornos musculoesqueléticos, si ho se realiza de manera
adecuada. La manipulaciéon inadecuada de cargas puede generar un estrés fisico considerable
en los masculos y articulaciones, aumentando el riesgo de lesiones a largo plazo. Ademas, la
falta de técnicas adecuadas para levantar y transportar objetos puede llevar a una fatiga
acumulada, lo que afecta no solo la salud de los colaboradores, sino también su rendimiento y
bienestar general. Por lo tanto, es indispensable abordar este aspecto en la investigacion,
promoviendo la concienciacion sobre practicas seguras y la implementacién de medidas que
minimicen el riesgo asociado con la manipulacién manual de cargas, contribuyendo asi a un
entorno laboral mas saludable y sostenible para el personal del restaurante. (Insst, 2024)
Metodologias de evaluacién de riesgo biomecéanico

Para esta investigacion se destacan métodos como el RULA y el REBA que se utilizan
para evaluar posturas forzadas y movimientos repetitivos durante el trabajo. Estas herramientas
permiten identificar puntos criticos y priorizar intervenciones ergonomicas.

Las metodologias subjetivas incluyen encuestas y cuestionarios, como el Cuestionario

Nordico de Trastornos Musculoesqueléticos, que recopilan datos directamente de los
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trabajadores sobre sus sintomas y percepciones relacionadas con el trabajo. Estos datos
ayudan a entender la prevalencia de DME y sus posibles causas.

Finalmente, las metodologias objetivas utilizan tecnologias avanzadas, como sensores
de movimiento y analisis biomecdanico, para medir con precisién las cargas fisicas y los
movimientos realizados durante las tareas laborales. Este enfoque proporciona una vision
detallada del riesgo biomecanico y permite desarrollar soluciones especificas para reducir el
estrés fisico en los trabajadores. (Dimate, 2017)

Metodologia REBA

En la presente investigacion se implementa la metodologia de evaluacion REBA, son
cruciales para identificar y mitigar los riesgos biomecénicos en el personal de un restaurante. El
método REBA evalla posturas individuales y no conjuntos o secuencias de posturas, por ello,
es necesario seleccionar aquellas posturas que seran evaluadas de entre las que adopta el
trabajador en el puesto. Se seleccionaran aquellas que, a priori, supongan una mayor carga
postural bien por su duracion, bien por su frecuencia o porque presentan mayor desviacion
respecto a la posicién neutral. REBA divide el cuerpo en dos grupos, el grupo A que incluye las
piernas, el tronco y el cuello y el grupo B, que comprende los miembros superiores (brazos,
antebrazos y mufiecas). Mediante las tablas asociadas al método, se asigna una puntuacién a
cada zona corporal (piernas, mufiecas, brazos, tronco.) para, en funcién de dichas
puntuaciones, asignar valores globales a cada uno de los grupos A y B. (Ergonautas, 2015)
Riesgo Biomecénico

En la presente investigacion, los riesgos biomecanicos son una preocupacion
significativa para el personal debido a las demandas fisicas de sus tareas diarias. Estos riesgos
incluyen movimientos repetitivos, posturas prolongadas e incomodas, y la manipulacién de
cargas pesadas. Estas condiciones pueden conducir a desérdenes musculoesqueléticos
(DME), afectando principalmente la espalda baja, el cuello, los hombros y las extremidades

superiores. La alta incidencia de DME en el personal de restaurantes se debe a la naturaleza
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repetitiva y fisica del trabajo, lo que puede resultar en una sobrecarga de los tejidos biolégicos
y, eventualmente, en fallas estructurales y funcionales.

Para mitigar estos riesgos, es crucial implementar medidas ergonémicas que incluyan la
adecuacion de la altura de las superficies de trabajo, la provision de equipos adecuados, la
organizacion de tareas para evitar posturas forzadas y la implementacién de pausas regulares.
Ademads, la formacién en técnicas de manejo de cargas y el uso de herramientas ergonémicas
son esenciales para prevenir lesiones y mejorar el bienestar del personal. (Mendieta Martinez &
Herazo Beltran, 2020)

Sistema musculo esquelético

El sistema musculo esquelético esta formado por la unién de los huesos, las
articulaciones y los musculos, constituyendo en conjunto el elemento del sostén, proteccion y
movimiento del cuerpo humano, con caracterizas anatomicas adaptadas a las funciones que
desempefia (OMS, 2021).

Trastornos musculo esqueléticos

Los trastornos musculoesqueléticos (en adelante TME) son lesiones especificas que
afectan a huesos, articulaciones, musculos, tendones y nervios, constituyendo en la actualidad
el problema de salud laboral mas frecuente y afectando a millones de trabajadores. Se pueden
dar en cualquier zona del cuerpo, siendo las mas comunes cuello, espalda y extremidades
superiores. (Leon, 2012)

Morbilidad sentida

Por otro lado, la morbilidad sentida se refiere a la percepcion subjetiva que una persona
tiene sobre su propia salud y bienestar en relacién con la presencia de sintomas,
enfermedades o condiciones médicas. Es decir, es la manera en que un individuo experimenta
y describe su estado de salud, basandose en la percepcion de los sintomas que experimenta y

en como estos afectan su calidad de vida y funcionamiento diario. La morbilidad sentida puede
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variar ampliamente entre personas y puede influir en la busqueda de atencidon médica y en las
decisiones relacionadas con la salud que toma cada individuo. (Eustat, 2024)
Movimientos Repetitivos

Los movimientos repetitivos se refieren a acciones que implican realizar la misma tarea
o serie de tareas de manera constante o frecuente. Estos movimientos pueden realizarse con
partes del cuerpo o con herramientas, y estan asociados comunmente con ciertos tipos de
trabajo, como el trabajo manual o el uso de computadoras. "El trabajo repetitivo implica realizar
la misma tarea con las mismas partes del cuerpo o con las mismas herramientas, o ambos,
constantemente o frecuentemente durante largos periodos de tiempo”

Estos movimientos repetitivos pueden provocar problemas de salud a largo plazo, como
lesiones musculoesqueléticas o trastornos musculares, si no se realizan de manera
ergondmicamente adecuada o si nho se toman medidas preventivas adecuadas. (OMS, 2019)
Posturas Forzadas

Las posturas forzadas comprenden las posiciones del cuerpo fijas o res- tringidas,
las posturas que sobrecargan los musculos y los tendones, las posturas que cargan las
articulaciones de una manera asimétrica, y las pos- turas que producen carga estatica en la
musculatura. (Navarra., 2020)

Patologias de origen TME laboral

Desérdenes Musculo esqueléticos de Miembros Superiores relacionados con
movimientos repetitivos — DME MMSS.

Sindrome del Tunel o del Canal carpiano.

Epicondilitis medial y lateral.

Enfermedad de Quervain.

Enfermedad Lumbar relacionada con la manipulacién manual de cargas — DLI ED

Enfermedad lumbar inespecifica.

Enfermedad discal.
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Hombro Doloroso — HD.

Sindrome manguito rotador.

Tendinitis bicipital.

Bursitis. (Tovar Delgado & Castro Navarro, 2021)

El grupo investigador concluye que en esta investigacion es fundamental comprender y
abordar los riesgos biomecénicos inherentes al &mbito laboral gastronémico, donde los
movimientos repetitivos, posturas incomodas y manejo inadecuado de cargas representan
desafios significativos para la salud y el bienestar de los trabajadores. La literatura existente
resalta la relacion directa entre estos factores y la probabilidad de desarrollar trastornos
musculoesqueléticos (TME), que pueden tener un impacto adverso tanto en la salud como en la
productividad laboral. La aplicacién de teorias ergondmicas, como la Teoria de la Ergonomia
emerge como una estrategia clave para mitigar estos riesgos, buscando adaptar el disefio de
los lugares de trabajo a las capacidades fisicas de los trabajadores. El analisis detallado del
sistema musculoesquelético resalta la importancia fundamental para el sostén, proteccion y
movimiento del cuerpo humano, destacando la necesidad de implementar medidas que
promuevan posturas ergonémicas y técnicas adecuadas de manejo de cargas.

Marco conceptual

A continuacién, se presentan el marco conceptual que sustentan las definiciones que
sustentan los conceptos relacionados con riesgos biomecanico. Estas definiciones son
fundamentales para comprender los conceptos y términos que se abordaran.

Accidente de trabajo

Evento no deseado y repentino que ocurre en el lugar de trabajo o durante la jornada

laboral, que resulta en lesiones fisicas o0 mentales. (Cmc,consultores, 2023)

Ausentismo laboral



33

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) define el ausentismo laboral como la
inasistencia al trabajo por parte de un empleado en uno o més dias de los que se esperaba iba
a asistir. (Suramericana, 2022)

Bipedestacion

La bipedestacion prolongada se refiere a la situacion en la que una persona permanece
de pie durante periodos prolongados. Aunque estar de pie es una postura natural, mantener
esta posicion durante muchas horas puede estar asociado con problemas de salud
circulatorios, asi como con molestias en los pies, la espalda, los hombros y el cuello. Esta
situacion puede dar lugar a complicaciones en la columna vertebral, las caderas, las rodillas y
los pies. Es comun que los camareros de barra se encuentren de pie durante largos periodos, a
menudo de manera estética, es decir, sin realizar desplazamientos significativos o con
movimientos muy limitados. (Hosteleria de Espafia, 2019)

Ergonomia

Ciencia que se encarga del disefio de lugares de trabajo, herramientas y tareas que
coinciden con las caracteristicas fisioldgicas, anatémicas, psicologicas y capacidades del
trabajador, buscando optimizar la eficiencia y seguridad. (Cmc,consultores, 2023)

Enfermedad laboral

Es enfermedad laboral la contraida como resultado de la exposicién a factores de riesgo
inherentes a la actividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha visto obligado a
trabajar. (Minsalud, 2025)

Ergonautas

Ergonautas es el portal web especializado en ergonomia ocupacional y evaluacion
ergonomica de puestos de trabajo de la Universidad Politécnica de Valencia. Ergonautas
pretende ser una herramienta de apoyo Uutil al profesional de la Prevencion de Riesgos

Laborales y la Ergonomia y a las personas en formacion, ofreciendo informacion técnica
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rigurosa sobre ergonomia ocupacional, herramientas online para su aplicacién, investigacion,
formacion y foros de participacion. (Ergonautas, 2025)
Higiene postural

La higiene postural es un conjunto de normas y comportamientos que tiene como
finalidad mantener la correcta posicién del cuerpo ya sea en estado de quietud (sentado,
parado o acostado) o en movimiento y asi evitar posibles lesiones, malformaciones fisicas, e
incluso dolores psicosomaticos (Universitaria melendez, 2010)
Grupo de exposicién similar

Un grupo de exposicion similar se define como un conjunto de trabajadores que
comparten caracteristicas similares en términos de la naturaleza de su trabajo y la exposicion a
riesgos laborales especificos. (Sgs, 2023)
Incidentes

Suceso en el trabajo que tuvo el potencial de ser un accidente en el que hubo personas
involucradas sin que sufrieran lesiones o se presentaran dafios a la propiedad o perdida en los
procesos (Salud, 2024)
Movimiento repetitivo

Los movimientos repetitivos se refieren a aquellas acciones que se realizan de manera
reiterativa y que implican esfuerzos o movimientos rapidos de pequefios grupos musculares, a
menudo acompafados de posturas forzadas y de una inadecuada recuperacién muscular.
Estas actividades son comunes en diversos sectores, como los restaurantes, donde se llevan a
cabo tareas manuales como el embalaje, produccion, preparacion y montaje. Sin embargo,
también es frecuente en puestos de trabajo, donde el uso del computador se ha convertido en
una préactica habitual. (Ergo/IBV, 2024)
Puestos de trabajo

Espacio fisico donde se realiza una actividad laboral. Sin embargo, en algunos oficios

no hay un lugar concreto donde se efectlian las tareas laborales. También puede hacer
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referencia al lugar o espacio especifico en el que la persona debera desarrollar su actividad
laboral. (Vergara, 2021)
Posturas Forzadas

Las posturas forzadas en las que una o varias partes del cuerpo se desplazan de una
posicion natural y cbmoda a una posicion forzada, lo que puede provocar hiperextensiones,
hiperflexiones y/o hiperrotaciones. Estas posturas afectan principalmente a las articulaciones
de la espalda, los brazos y las piernas. (Hosteleria de Esparia, 2019)
Riesgo laboral

Cualquier aspecto del trabajo que tiene la potencialidad de causar dafio. Los riesgos
laborales pueden ser fisicos, quimicos, biol6gicos, ergondémicos o psicosociales, y su
identificacion es clave para la prevencién de accidentes y enfermedades profesionales.
(Cmc,consultares, 2023)
Riesgo biomecéanico

La probabilidad de sufrir un evento adverso e indeseado (accidente o enfermedad)
en el trabajo y condicionado por ciertos “factores de riesgo biomecanico” (sigcma, 2019)
Riesgo biomecéanico
La probabilidad de sufrir un evento adverso e indeseado (accidente o enfermedad)

en el trabajo y condicionado por ciertos “factores de riesgo biomecanico” (sigcma, 2019)
Salud

Es un estado de completo bienestar fisico, metal y social (Salud, 2024)
Trastornos musculo esqueléticos (TME)

Afecciones que afectan a los musculos, nervios, tendones, ligamentos, articulaciones,
cartilagos, o discos espinales, generalmente causados por actividades laborales repetitivas,

posturas inadecuadas o sobrecarga. (Cmc,consultores, 2023)
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Estado del arte

El aporte que proporciona “Relacion de las lesiones musculo esqueléticas del miembro
superior con el nivel de riesgo ergonémico en cocineros del complejo turistico Termas de
Papallacta informacion relevante sobre el riesgo biomecénico en cocineros del Complejo
Turistico Termas de Papallacta”, destaca informacion crucial sobre el riesgo biomecanico en
cocineros del Complejo Turistico Termas de Papallacta, resaltando la relacién entre las
lesiones musculo esqueléticas del miembro superior y el nivel de riesgo ergonémico. Los
resultados revelan que un alto porcentaje de cocineros con experiencia en el area
gastronémica experimentan sintomas musculo esqueléticos debido a movimientos repetitivos y
prolongados, afectando areas como el cuello, el codo y la mufieca. La aplicacion del método
REBA identificd niveles significativos de riesgo ergonémico, destacando posturas problematicas
como la flexion del cuello, el brazo y la mufieca. Estos hallazgos subrayan la importancia de
abordar el riesgo ergondmico en el entorno laboral de los cocineros para garantizar su salud y
bienestar a largo plazo. Para la investigacion sobre el riesgo biomecénico en los trabajadores
del restaurante Tocarema, esta investigacion sugiere la relevancia de considerar movimientos
repetitivos y posturas problematicas que puedan afectar la salud de los empleados. Ademas, la
aplicacion de métodos de evaluacion ergonémica similares, como el método REBA, puede ser
Gtil para identificar y abordar los riesgos biomecanicos especificos en el entorno de trabajo del
restaurante, contribuyendo asi a mejorar las condiciones laborales y la salud de los
trabajadores. (Guzman Diaz, 2022)

El aporte que hace la investigacion titulada “Identificacion de los factores de riesgos que
exponen la seguridad del personal que elabora en las instalaciones del restaurante lela en la
ciudad de Cartagena” proporciona un enfoque detallado para identificar los factores de riesgo
gue afectan la seguridad de los trabajadores en el restaurante LELA de Cartagena, siguiendo la
normativa GTS-USNA 009. Aunque el contexto y la normativa son diferentes al del restaurante

Tocarema, los principios y enfoques utilizados son relevantes para comprender y abordar los
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riesgos laborales, incluido el riesgo biomecénico. El estudio se basa en un enfoque descriptivo
observacional, recopilando informacion a través de entrevistas y una lista de chequeo disefiada
por los investigadores. Estos datos se tabulan en Excel y se utilizan para proponer
recomendaciones de seguridad personal especificas para cada area de trabajo en funcién de
los riesgos identificados. Las recomendaciones de seguridad personal y las practicas de
capacitacion y educacion propuestas podrian adaptarse y aplicarse en el restaurante Tocarema
para prevenir accidentes y enfermedades laborales, incluidos aquellos relacionados con el
riesgo biomecanico. (Olea Martinez & Herazo Tous, 2018)

En el siguiente proyecto “Plan de trabajo para el sistema de gestién de seguridad en el
trabajo del restaurante Marleny en Chaparral Tolima de acuerdo con la resolucion 0312 del
2019” destaca la importancia de implementar un Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
el Trabajo (SG-SST) en el restaurante MARLENY en Chaparral Tolima, proporcionando un
marco detallado basado en la Resoluciéon 0312 de 2019. Su relevancia radica en que ofrece un
proceso estructurado, que incluye un diagnadstico inicial, la elaboraciéon de una matriz de
identificacion de peligros y un Plan de Saneamiento Basico adaptado a las necesidades
especificas del restaurante. Ademas, establece un cronograma de actividades para cumplir con
los estandares minimos del SG-SST y abordar los peligros con mayor riesgo para los
trabajadores. Para la investigacion sobre el riesgo biomecanico en los trabajadores del
restaurante Tocarema, este proyecto proporciona una valiosa referencia al resaltar la
importancia de implementar medidas de seguridad y salud en el trabajo. Aunque el enfoque
principal del proyecto es la seguridad y la salud en general, sus principios y procedimientos
pueden ser adaptados para abordar especificamente los riesgos biomecanicos en el entorno
laboral del restaurante, contribuyendo asi a mejorar las condiciones laborales y la salud de los
empleados. (Castro Agudelo, 2019)

El aporte que hace la investigacion realizada por Jhonier Alejandro Dévila Torres,

destaca la importancia de implementar un sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo
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para garantizar la seguridad y el bienestar de los trabajadores. Aunque se enfoca en las
Buenas Practicas de Manufactura y la calidad del servicio al cliente, reconoce los riesgos
asociados con estas actividades y la nhecesidad de cumplir con las regulaciones colombianas
en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo. Para su investigacién sobre el riesgo
biomecanico en los trabajadores del restaurante Tocarema, esta descripcion proporciona un
contexto importante al resaltar la importancia de abordar la seguridad y salud en el trabajo en el
sector de la restauracion. Aunque no se centra especificamente en el riesgo biomecanico,
sugiere la relevancia de implementar medidas de seguridad y salud en el trabajo en entornos
similares para proteger a los trabajadores de lesiones y enfermedades relacionadas con el
trabajo. (Davila Torres & Diez Arias, 2020)

También, el aporte de Daniela Alejandra Estupifian Guevara en la investigacion
“Evaluacién del desgaste laboral en el sector de restaurantes de la ciudad de Bogota”, dice que
es importante porgue proporciona una evaluacién del desgaste laboral en restaurantes de
Bogota, lo cual es fundamental para comprender y abordar los desafios que enfrentan los
trabajadores en este sector. Utilizando el instrumento Prodales MBL de Barrios & llliada del afio
2014, el estudio analiza el nivel de desgaste laboral en 10 restaurantes, obteniendo respuestas
significativas de 3 de ellos. Los resultados del diagnéstico revelan diferentes niveles de
desgaste laboral entre los restaurantes evaluados, identificando areas especificas que
requieren mejoras en cada establecimiento. Estas areas incluyen la Tensién Laboral, la
Relacion Trabajo - Salud y la Relacion Trabajo - Familia, entre otras. Al proporcionar una vision
detallada de los niveles de desgaste laboral y las areas de mejora especificas en cada
restaurante, esta investigacion ofrece informacion valiosa que puede utilizarse para
implementar acciones correctivas y mejorar el bienestar laboral de los empleados en la
industria de la restauracion. (Guevara Estupifian, 2022)

Asi mismo, el aporte que realiza el estudio de la Universidad Libre seccional de Cucuta,

radica su revision exhaustiva de la literatura y la legislacion pertinentes, lo que destaca la
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definiciébn de enfermedad laboral y la relevancia de identificar los factores de riesgo
ergonémicos en el ambiente laboral. Se enfatiza la necesidad de comprender las causas
subyacentes de los des6rdenes musculoesqueléticos (DME), que van desde jornadas laborales
prolongadas hasta factores psicosociales asociados con el estrés biomecéanico. Ademas, se
resalta la importancia de caracterizar los factores de riesgo biomecénicos especificos en los
trabajadores de la administracion municipal de Chitaga. Esto permitira disefiar programas de
prevencion efectivos que podrian incluir medidas como la rotacion de trabajos, pausas activas y
capacitaciones sobre seguridad laboral, con el objetivo de reducir la incidencia y prevalencia de
los DME de origen ocupacional. Para implementar medidas preventivas y mejorar las
condiciones laborales de los trabajadores municipales, contribuyendo asi a su salud y bienestar
en el entorno laboral. (Alvarado, et al., 2019)

También, el aporte que realiza Cuevas, Daniela Cortes Navarrete y Paola Constanza
Santa, en la investigacion titulada “Riesgo biomecanico: Identificado desde el trabajo en la casa
en la empresa Lesgo Innovacion empresarial S.A.S de Cali-Valle”, donde dice que esta
investigacion radica en su contextualizacion de la situacion en Colombia, donde se observa una
alta prevalencia de enfermedades osteomusculares, con el sindrome del tnel del carpo como
una de las afecciones mas comunes. Se destaca la influencia de factores como la postura
inadecuada, los movimientos repetitivos y el sobreesfuerzo en la aparicion de estas
enfermedades. Ademas, se resalta el impacto de las dolencias musculoesqueléticas en la
desercion laboral, lo que enfatiza la importancia de abordar adecuadamente los riesgos
biomecéanicos en el entorno laboral para mantener la salud y el bienestar de los trabajadores.
La estructura detallada del documento, que incluye el planteamiento del problema, la
justificacion y los objetivos generales y especificos, proporciona una vision clara de la
metodologia y los objetivos de la investigacién. En resumen, esta investigacion aporta un

andlisis exhaustivo de los factores de riesgo biomecanicos en el @mbito laboral colombiano y
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ofrece una guia para abordar estos riesgos con el fin de mejorar la salud y el bienestar de los
trabajadores. (Cortes Navarrete & Santa Cuevas, 2020)

En el siguiente proyecto realizado en el ambito de la empresa EC Energy desarrollada
por Martinez, Santiago Sebastian Martinez Ortiz y Nikol Tatiana Lopez, dice que esta
investigacion radica en su enfoque en identificar los peligros biomecanicos a los que estan
expuestos los trabajadores del area administrativa que realizan teletrabajo durante la pandemia
de COVID-19. Al centrarse en esta area especifica, el estudio aporta una valiosa contribucion al
campo de la salud laboral y la ergonomia, especialmente en un contexto tan relevante como el
trabajo remoto durante la pandemia. Destaca la importancia de abordar los desérdenes
musculoesqueléticos (DME's) como uno de los principales sintomas frecuentes en el ambito
laboral, resaltando la necesidad de identificar los peligros biomecénicos asociados con el
teletrabajo. Ademas, la investigacion busca desarrollar estrategias efectivas para prevenir y
controlar estos riesgos, lo gue puede contribuir significativamente a mejorar la salud y el
bienestar de los trabajadores en el contexto del trabajo remoto. En resumen, esta investigacion
ofrece una guia importante para identificar y abordar los riesgos biomecanicos en el teletrabajo,
lo que puede tener un impacto positivo en la salud y la productividad de los trabajadores.
(Martinez Ortiz & Lopez Martinez, 2021)

También el aporte que realiza en el proyecto de investigacion “Analisis de riesgo
biomecanicos y de alto riesgo para los trabajadores de la empresa Construcol S.A.S”, dice que
este proyecto radica en su contribucion significativa al campo de la salud ocupacional,
especialmente en el andlisis de riesgos biomecanicos y trabajo de alto riesgo en la empresa
Constructora de Obras civiles Construcol S.A.S. Al adoptar un enfoque mixto con un disefio
descriptivo y centrado en los sistemas integrados de gestion, la investigacion aborda de
manera integral la identificacion y evaluacién de los riesgos laborales en la empresa. Al
enfocarse en la poblacion objetivo de los trabajadores a nivel operativo y al tomar como

muestra de andlisis a la totalidad de esta poblacion, el estudio proporciona una visién completa
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de la situacion en la empresa. La implementacion de entrevistas para determinar el nivel de
impacto de los riesgos biomecanicos y trabajo en alto riesgo, seguido de un diagnéstico inicial
gue identifica las deficiencias ergondmicas en cada puesto de trabajo, ofrece una base sdlida
para establecer medidas de intervencion especificas. Estas medidas no solo contribuyen a
mejorar las condiciones laborales y la salud de los trabajadores en la empresa Constructora de
Obras civiles Construcol S.A.S., sino que también pueden servir como referencia para otras
empresas del mismo sector o de sectores similares. En resumen, esta investigacion aporta
recomendaciones practicas y efectivas para la promocioén y prevencién de la salud ocupacional
en un entorno laboral especifico. (Diaz & Gémez, 2021)

Por otro lado, en el siguiente aporte nos indican que los Sistemas de Vigilancia
Epidemioldgica (SVE) permiten investigar y monitorear patologias laborales mediante
Programas de Vigilancia Epidemiolégica (PVE), entre las patologias mas comunes a nivel
mundial se encuentran los Des6rdenes Osteomusculares (DMO) y Trastornos Muasculo-
Esqueléticos (TME), asociados a factores biomecanicos como posturas prolongadas y
manipulacién de cargas. La vigilancia epidemioldgica es clave para reducir estos riesgos,
evitando incapacidades y afectaciones a la productividad. Este estudio analizara el contenido
de la Guia y Manual existentes, proponiendo mejoras para fortalecer la implementacion de los
SVE y su impacto en la salud laboral. (Ramirez Espitia & Tibaduiza, 2019)

Asi mismo, la investigacion identifica los riesgos biomecanicos en el trabajo remoto,
analizando su impacto en la salud laboral y la productividad. Se ha evidenciado que las
dolencias musculoesqueléticas pueden llevar al ausentismo laboral por condiciones
ergonémicas inadecuadas, causando enfermedades como tendinitis, sindrome del tanel del
carpo y lumbalgia son frecuentes en Colombia, en el personal administrativo que desarrolla
trabajo desde casa, sin verificar y evaluar sus condiciones de trabajo. Con altos indices de
afectacion segun estudios previos, lo que contribuye a la prevencion de lesiones mediante la

identificacion de factores de riesgo y la formulacién de estrategias de mitigacion. Ademas,
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proporciona datos clave para mejorar las condiciones de trabajo en casa, optimizando el
bienestar de los empleados y reduciendo la incidencia de enfermedades laborales. (Politecnico
Gran Colombiano, 2020)

La siguiente investigacion tiene como propésito identificar la incidencia de
enfermedades osteomusculares y sintomas relacionados con el riesgo biomecénico en los
trabajadores de ELIGEM S.A.S., una empresa de servicios temporales que opera en el sector
floricultor. Se analizé una muestra de cinco trabajadores mediante un enfoque cuantitativo y
descriptivo, aplicando un cuestionario sobre factores de riesgo biomecénico y una encuesta de
sintomas musculoesqueléticos. Esto permitié evaluar caracteristicas sociodemograficas y
laborales, asi como identificar las posturas mantenidas por mas de cuatro horas. A partir del
analisis de variables, se disefiaron estrategias para mitigar y controlar estos riesgos desde la
seguridad y salud en el trabajo. La investigacion aporta herramientas para prevenir
enfermedades osteomusculares, mejorar las condiciones laborales y reducir la incidencia de
dolencias musculoesqueléticas en el sector. (Ramirez, et al., 2022)

También, la investigacion busca evaluar el nivel de exposicion al riesgo biomecanico en
los contratistas del area de archivo general de la alcaldia de Yumbo durante 2022. Se llevo a
cabo un estudio descriptivo, aplicando la herramienta ISOTR 12295 para identificar las
actividades de mayor exposicion al riesgo, y metodologias como JSI, NIOSH y REBA para
analizar su impacto en la salud musculoesquelética de cada trabajador. La investigacién incluy6
a nueve trabajadores, evidenciando que el mayor peligro proviene de movimientos repetitivos y
levantamiento de cargas, con tareas que requieren permanecer de pie y manipular cajas
durante cuatro horas continuas. Los resultados muestran la necesidad de intervencion
inmediata debido a la ausencia de mobiliario adecuado, estanterias altas y la falta de pausas
activas y capacitaciones. Este estudio contribuye a la prevencion de riesgos laborales mediante

la identificacion de factores criticos y la formulacion de estrategias para mejorar las condiciones
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ergondmicas y reducir la incidencia de lesiones en el archivo de la alcaldia de Yumbo. (Velez
Duque & Cobo Hoyos, 2022)

El siguiente estudio que se llevd a cabo en la industria carnica con el objetivo de evaluar
el nivel de riesgo biomecéanico asociado a los movimientos repetitivos en la etapa de tajado del
proceso productivo. Para ello, se caracteriz0 a la poblacion mediante una encuesta
sociodemografica y se aplicd el método Check List Ocra para identificar el nivel de riesgo en las
tareas analizadas. Los resultados revelaron que el 100% de los trabajadores evaluados son
mujeres, el 50% tiene entre 46 y 55 afos, la mitad lleva una década en el cargo y el 50% tiene
un estilo de vida sedentario. Se identificaron dos actividades repetitivas: acomodacion de
tajadas y verificacion de peso del producto, cuyo nivel de riesgo fue clasificado como
inaceptable. La investigacion destaca la necesidad de implementar medidas correctivas para
reducir la exposicién al riesgo biomecanico y mejorar las condiciones laborales en esta area de
produccién. (Arias Gomez, 2023)

También, los trabajadores del sector gastronémico, especialmente los cocineros,
enfrentan diversas condiciones que afectan su salud con el tiempo, como la exposicion a altas
temperaturas, la permanencia prolongada de pie, el transporte de cargas pesadas y la
realizacién de movimientos repetitivos de miembros superiores y miembros inferiores, posturas
inadecuadas. La falta de un entorno laboral adecuado incrementa el riesgo de desarrollar
enfermedades laborales. Por ello, este estudio busca identificar los principales problemas que
enfrentan estos trabajadores y las posibles consecuencias a mediano y largo plazo, es por eso
gue busca identificar mediante encuestas la exposicion de los trabajadores durante su jornada
laboral, con el fin de proponer mejoras que contribuyan a su bienestar y reduzcan los riesgos
laborales; mejorando las condiciones del puesto de trabajo. (Rubiano Valbuena, 2023)

Por ultimo, el aporte que hace el repositorio dice que el proyecto de investigacion radica
en su valiosa contribucion al campo de la salud ocupacional al identificar la prevalencia de

sintomas osteomusculares y factores de riesgo biomecanico en trabajadores operativos y
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administrativos de una empresa de energia en Colombia. Los trastornos musculoesqueléticos
representan un problema significativo en el @mbito laboral, generando costos elevados por
incapacidades, seguros, indemnizaciones y dias de trabajo perdidos. La metodologia utilizada
en este estudio, un disefio de corte transversal, permitié analizar a 160 trabajadores,
incluyendo variables sociodemograficas y relacionadas con los sintomas osteomusculares y
factores de riesgo biomecanicos. Se empled el cuestionario validado ERGOPAR,
proporcionando una herramienta confiable para la prevencion de trastornos
musculoesqueléticos de origen laboral. Este estudio no solo proporciona una vision detallada
de la situacion de salud ocupacional en la empresa de energia, sino que también ofrece datos y
herramientas que pueden ser utilizados para implementar medidas preventivas efectivas y
mejorar la salud y bienestar de los trabajadores. En resumen, esta investigacion contribuye
significativamente a la comprension y abordaje de los riesgos laborales relacionados con los
trastornos musculoesqueléticos en el sector de la energia en Colombia. (Zipaquira Vargas ,

2021)



Marco legal y normativo

A continuacion, se detalla una tabla que compila las normativas legales vigentes
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pertinentes para la implementacion y desarrollo de la presente propuesta de investigacion, con

el propdsito de asegurar el cumplimiento de los marcos regulatorios aplicables en el ambito de

estudio.

Tabla 1. Normatividad legal vigente que aplica el proyecto

Norma Institucion Descripcion Ao
Normalizadora
Ley9 Congreso de la Por la cual se dictan Medidas Sanitarias 1979
Republica
Resolucion 2013  Ministerio de Trabajo Por la cual se reglamenta la organizacion y 1986
funcionamiento de los Comités de Medicina, Higiene y
Seguridad Industrial en los lugares de trabajo
Resolucion 2346  Ministerio de Trabajo Por la cual se regula la practica de evaluaciones 2007
médicas ocupacionales y el manejo y contenido de las
historias clinicas ocupacionales.
Resolucion 1401  Ministerio de Trabajo Por la cual se reglamenta la investigacion de incidentes 2007
y accidentes de trabajo.
Resolucion 2844  Ministerio de proteccion Por la cual se adoptan las Guias de Atencion Integral 2007
social de Salud Ocupacional Basadas en la Evidencia
Ley 1562 Congreso de la Por la cual se modifica el Sistema de Riesgos 2012
Republica Laborales y se dictan otras disposiciones en materia de
Salud Ocupacional.
Decreto 1477 Ministerio de trabajo Por la cual regula la tabla de enfermedades laborales 2014
que tiene doble entrada, agente de riesgo para facilitar
la prevencién de enfermedades en las actividades
laborales y grupo de enfermedades para determinar un
diagnostico médico en los trabajadores afectados.
Por medio del cual se expide el Decreto Unico 2015
Reglamentario del Sector Trabajo
Decreto 1072 Presidencia de la Compila todas las normas que reglamentan el trabajo y 2015
Republica gue antes estaban dispersas. Se convirtié en la Unica
fuente para consultar las normas reglamentarias del
trabajo en Colombia.
Decreto 052 Ministerio de trabajo Por medio del cual se modifica el articulo 2.2.4.6.37. 2017
del Decreto 1072 de 2015 Decreto Unico
Reglamentario del Sector Trabajo, sobre la transicion
para la ' implementacion del Sistema de Gestién de la
Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST
2019

Resolucion 0312

Ministerio de Trabajo

Por la cual se definen los Estandares Minimos del
Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el
Trabajo SG-SST
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GTC 45 ICONTEC Guia para la identificacion de los peligros y la
valoracion de los riesgos en seguridad y salud
ocupacional

Tabla 1. Elaboracion autores de la propuesta de investigacion, marzo 2025

En consecuencia, la adherencia a las normativas legales estipuladas garantiza que el
proyecto se desarrolle conforme a los parametros legales establecidos, asegurando su

viabilidad técnica y juridica durante todas las fases de ejecucion.
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Metodologia

Enfoque

La presente propuesta de investigacion adoptard un enfoque cuantitativo, dado que la
metodologia REBA (Rapid Entire Body Assessment) se distingue por evaluar y analizar datos
numeéricos relacionados con las posturas y movimientos laborales. El procesamiento de estos
datos se realizara mediante el uso de herramientas estadisticas, lo cual facilitara la medicion
precisa del riesgo biomecanico en el area de servicio y atencién al cliente del restaurante

Tocarema Gourmet.

Alcance

El alcance adoptado en este estudio es descriptivo, ya que busca medir el nivel de
riesgo biomecénico al que estan expuestos los trabajadores que desempefian funciones en el
area de servicio y atencién al cliente de la empresa Tocarema Gourmet. Estas areas fueron
seleccionadas debido a que muestran un mayor grado de exposicion a riesgos, tales como
movimientos repetitivos, manipulacion de cargas y posturas inadecuadas, lo que las hace
especialmente relevantes para el analisis biomecanico.
Poblacion

En relacién con la poblacién, la investigacion se enfoca en el personal administrativo, de
servicios y atencion al cliente del restaurante Tocarema Gourmet. Este personal esta
compuesto por once trabajadores entre hombres y mujeres, cuyas edades oscilan entre los 20
y 45 afios. Se desempefian en diversas actividades, tanto administrativas como operativas, que

abarcan diferentes horarios y niveles de carga laboral.

Muestra
Dado que la poblacion objeto de estudio es de tamafio reducido, se ha decidido trabajar
con el 100% de la misma, esta eleccidn se basa en criterios de conveniencia, ya que permite

obtener una representacion exhaustiva y completa de todos los individuos que forman parte del
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grupo de interés, de esta manera se garantiza que los resultados obtenidos reflejen fielmente la

realidad del conjunto de empleados del restaurante Tocarema Gourmet.

Técnicas e instrumentos de recoleccion

Se inici6 el estudio con la observacién de los colaboradores del restaurante Tocarema
Gourmet, con el objetivo de identificar los riesgos biomecanicos asociados a sus actividades
laborales. Segun Hernandez Sampieri, la observacion es una técnica que consiste en "observar
atentamente el fendmeno, hecho o caso, tomar informacion y registrarla para su posterior
analisis". Este método permitié registrar de manera sistematica los movimientos, posturas y
esfuerzos realizados durante la jornada laboral, identificando factores como posturas forzadas,

movimientos repetitivos y manipulacion de cargas. (San Marcos, 2020)

Para complementar la informacion obtenida, se aplicé una encuesta de perfil
sociodemografico tomada de la ARL SURA, con el fin de conocer las caracteristicas de la
poblacién en estudio. La encuesta es una técnica de recoleccion de datos basada en la
formulacion estructurada de preguntas dirigidas a una muestra especifica de individuos. A
través de este método, se obtuvo informacién sobre variables como edad, género, tiempo de
experiencia en el cargo y presencia de sintomas osteomusculares, permitiendo un andlisis mas

detallado del impacto biomecanico en los trabajadores del restaurante.

A partir de los datos recopilados, se procedi6 con la identificacion de peligros y riesgos
biomecanicos mediante la aplicacion de la Guia Técnica Colombiana GTC-45 del ICONTEC, la
cual establece parametros para la clasificacion y valoracion del riesgo. Se analizaron diferentes
factores asociados a cada puesto de trabajo, como la duracién y repetitividad de los
movimientos, la intensidad de la carga fisica y la postura adoptada. Este analisis permitio
determinar qué areas de trabajo presentaban mayores niveles de exposicion a riesgos

musculoesqueléticos y requerian intervenciones ergonémicas.
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Para cuantificar el nivel de riesgo biomecanico, se utilizé la metodologia REBA (Rapid
Entire Body Assessment), una herramienta disefiada para evaluar el impacto de las posturas
laborales en la salud musculoesquelética. REBA permite analizar diferentes segmentos
corporales, incluyendo el tronco, cuello y extremidades, asighando puntuaciones que
determinan el nivel de riesgo y la necesidad de intervencion. Su aplicacion requiri6 la
observacion detallada de las posturas adoptadas por los trabajadores, priorizando aquellas con
mayor carga postural debido a su frecuencia, duracién o desviacion de la postura neutral.
Como este método evalla posturas individuales y no secuencias de movimientos, se llevo a
cabo un registro sistematico a lo largo de varios ciclos de trabajo. En casos donde el ciclo de
trabajo era extenso 0 no estaba claramente definido, se realizaron mediciones a intervalos
regulares, asegurando un analisis preciso y representativo de la actividad laboral. (Mas & Jose,

2015)

Anélisis de datos

Para el andlisis de los datos recopilados, se emple6 Microsoft Excel como herramienta
de sistematizacion y organizacion de la informacién cuantitativa. Mediante la categorizacion y
codificacién de las respuestas, se facilitaron la identificacion de patrones, tendencias y
relaciones entre las variables de estudio. Asimismo, el uso de tablas dinamicas y graficos
permitié representar visualmente los hallazgos, asegurando una interpretacion estructurada y

fundamentada en los datos obtenidos.



Variables de la investigacion
A continuacion, se presenta la caracterizacion de las variables sociodemograficas y
laborales consideradas en el estudio, las cuales permiten contextualizar adecuadamente las
condiciones en las que se desempenfan los colaboradores evaluados.

Tabla 2. Variables

Variable

Definicién de la variable

Indicadores

Genero

Edad

Cargo

Antigliedad en el cargo

Antiguiedad en el restaurante

Actividad fisica

Le han diagnosticad o alguna
enfermedad

Antiguedad en la empresa

Capacitacion sobre higiene postural

Permanece de en la misma
posicion mas del 60% de su jornada
laboral

Considera que el nivel cansancio al
terminar la jornada laboral es
“normal”

Proceso que diferencia al individuo

Lapso transcurrido

Conjunto de funciones de una
persona en una empresa

Periodo de tiempo que un
trabajador perteneciendo en su
puesto de trabajo

Periodo de tiempo que un
trabajador lleva en una empresa
desde el inicio de la relacion laboral

Movimiento corporal producido por
los masculos

Manifiesta si el trabajador presenta
alguna enfermedad en la actualidad

Define el tiempo total que lleva
laborando en la empresa

Definir si el trabajador esta
capacitado y formado en higiene
postural

Confirma si la posicién en la cual
labora el trabajador es prolongada,
excediendo mas de la mitad de la
jornada laboral

Especifica si el cansancio fisico no
se considera natural al realizar las
actividades diarias laborales.

Masculino
Femenino
Entre 19 a 20
Entre 20 a 25
Entre 25 a 30
Entre 30 o mas

meseros, cocineros, cajeras,
personal de servicio, etc.

Entre 3 meses a 6 meses
Entre 6 meses a 1 afio
Entre 1 afio a mas

Entre 3 meses a 6 meses
Entre 6 meses a 1 afio
Entre 1 afio a mas

Si

No

Sl

No

1 a 3 meses

6 meses a 1 afio

Mas de un afio

Si

No

Si

No

Sl
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No

Tabla 2. Nivel de variables de la propuesta de investigacién, abril 2024
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Procesos y procedimientos

Fase 1: Reconocimiento del peligro biomecénico

Se llevé a cabo una observacion sistematica de las actividades desempefiadas por los
colaboradores, identificando posturas, esfuerzos y movimientos que representaban un riesgo
biomecanico. Esta fase permitié reconocer de manera preliminar las condiciones de trabajo y
los factores de riesgo mas relevantes.
Fase 2: Caracterizacion de la poblacion objeto de estudio

Se aplicé una encuesta de perfil sociodemografico a los colaboradores del restaurante
con el objetivo de recopilar informacion sobre edad, sexo, tiempo de exposicion al riesgo,
antecedentes médicos y habitos relacionados con la ergonomia. Esta informacién facilité un
analisis mas preciso de la vulnerabilidad de los trabajadores ante los riesgos biomecanicos.
Fase 3: Identificacion de peligros y riesgos biomecanicos

Se realiz6 un analisis detallado de los peligros y riesgos biomecanicos utilizando la Guia
Técnica Colombiana GTC-45. Esta herramienta permitid clasificar los factores de riesgo en
funciéon de su impacto en la Seguridad y Salud en el Trabajo y describir los principales agentes
gue contribuian a la generacién de trastornos musculoesqueléticos en el entorno laboral.
Fase 4: Evaluacion del riesgo mediante la metodologia REBA

Para determinar el nivel de riesgo biomecanico en cada puesto de trabajo, se aplicé el
método REBA, una herramienta ergondémica disefiada para evaluar el impacto de las posturas
laborales en la salud musculoesquelética. Este método permitié identificar factores de riesgo
postural asociados a movimientos repetitivos, manipulacién de cargas y posiciones forzadas,
evaluando la carga postural a partir de variables como la postura adoptada, la fuerza aplicada,
la repetitividad de los movimientos y la naturaleza de la actividad realizada. Los resultados
obtenidos proporcionaron un diagnéstico cuantitativo del riesgo, permitiendo definir areas de
intervencion prioritaria y establecer medidas correctivas para minimizar el impacto en la salud

de los trabajadores.
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Fase 5: Propuesta de medidas de prevencion y control

Con base en los hallazgos de las fases anteriores, se disefiaron estrategias de
intervencion enfocadas en la prevencion y el control del riesgo biomecanico. Estas medidas
incluyeron recomendaciones, ajustes en los puestos de trabajo, pausas activas, capacitaciones
sobre posturas adecuadas y estrategias de mitigacion para reducir la sintomatologia

musculoesquelética en los colaboradores.
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Resultados

En esta seccidn se presentan los resultados obtenidos tras la aplicacion de las técnicas
de observacion, encuesta sociodemografica y evaluacién biomecanica mediante la metodologia
REBA. El andlisis permitio identificar los niveles de exposicién al riesgo biomecéanico en los
diferentes puestos de trabajo del &rea de servicio y atencién al cliente del restaurante
Tocarema Gourmet. Los datos recolectados ofrecen una vision clara de las condiciones
laborales actuales, facilitando la formulacion de estrategias de intervencion orientadas a la
prevencion de trastornos musculoesqueléticos y a la mejora del bienestar de los colaboradores.
Encuesta de perfil sociodemografico

Como parte del proceso de recoleccion de informacién, se aplicé una encuesta de pefrfil
sociodemografico a los colaboradores seleccionados dentro de la poblacién objeto de estudio.
Esta encuesta fue disefiada mediante la herramienta digital Google Forms y se distribuyé a
través de un enlace compartido con los trabajadores del area de servicio y atencién al cliente
del restaurante Tocarema Gourmet. El formulario fue enviado el dia 1 de abril de 2025,
otorgando un plazo de respuesta hasta el dia 3 de abril del mismo afio. La encuesta consto6 de
un total de 21 preguntas, orientadas a identificar caracteristicas personales, condiciones
laborales y la posible presencia de sintomas osteomusculares asociados al riesgo biomecanico.
La importancia de esta actividad radica en obtener informacion detallada y contextualizada
sobre los factores individuales y ocupacionales que podrian influir en la aparicion de trastornos
musculoesqueléticos, permitiendo asi una evaluacién mas precisa del riesgo y el disefio de
estrategias preventivas adecuadas.

Tabla 3. Lugar de nacimiento

Lugar de nacimiento Frecuencia Porcentaje
Girardot 8 75,0
Colombia 1 8,3

Bogota 1 8,3
Miraflores 1 8,3

Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025



Figura 1. Lugar de nacimiento
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Bogota 8’ 3%
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Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Del total de encuestados 11, el 63,6 % (7 personas) reporté haber nacido en Girardot,

mientras que el restante 36,4 % se distribuye de forma equitativa entre otras localidades:

Bogota, Colombia, Girardot (con error ortografico), y Miraflores, cada una con un 9,1 % (1

persona respectivamente).

Este hallazgo evidencia una alta concentracion de participantes originarios de Girardot,

lo que sugiere una fuerte vinculacion territorial entre la poblacion objeto de estudio y el area de

influencia directa del proyecto. Esta predominancia puede influir positivamente en aspectos

como la permanencia laboral, la cohesion cultural y el conocimiento del entorno

socioecondmico local, factores relevantes en la evaluacion de riesgos biomecéanicos desde una

perspectiva contextualizada.

Tabla 4. Edad.
Edad Frecuencia Porcentaje
19 a 20 afios 4 33,3
20 a 25 afios 2 16,7
Mas de 30 afios 5 50,0
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 2. Edad
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o
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

La distribucion etaria de los encuestados evidencia una composicion
predominantemente adulta. Del total de participantes (n = 11), el 45,5 % (5 personas) se
encuentra en el grupo de mas de 30 afios, constituyéndose como el segmento mayoritario. Le
sigue el grupo etario de 19 a 20 afios con un 36,4 % (4 personas), mientras que los grupos de
20 a 25 afios y 25 a 30 afos representan el 18,2 % (2 personas en conjunto, 1 por categoria).

Este perfil etario mixto revela la coexistencia de trabajadores jovenes en etapa de
ingreso laboral y personas con mayor trayectoria, lo cual puede generar contrastes en la
percepcion del riesgo biomecanico, la adaptabilidad a las condiciones laborales y la experiencia
frente a tareas de esfuerzo fisico repetitivo. La mayoria de colaboradores mayor a 30 afios
también sugiere la posibilidad de acumulacion de exposicion a factores de riesgo, hecho que
debe ser considerado al interpretar hallazgos en Seguridad y Salud en el Trabajo.

Tabla 5. Género

Género Frecuencia Porcentaje
Femenino 2 16,7
Masculino 9 83,3
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 3. Género
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

De los 11 participantes encuestados, el 81,8 % (9 personas) se identificé con el género
masculino, mientras que el 18,2 % (2 personas) corresponde al género femenino. Esta
distribucion refleja una marcada desproporcion de género dentro de la poblacién analizada, con
una clara mayoria masculina.

Esta predominancia puede estar asociada a la composicién ocupacional del entorno de
estudio, especialmente si las labores analizadas implican tareas con exigencias biomecanicas
tradicionalmente desempefadas por hombres, como manipulacién de cargas, posiciones
forzadas o movimientos repetitivos en ambientes operativos o logisticos.

Tabla 6. Nivel de escolaridad

Nivel de escolaridad Frecuencia Porcentaje
Preescolar 0 0

Bésica primaria 0 0

Bésica secundaria 9 75,0
Educacién supeior 2 25,0

Total 11 11

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 4. Nivel de escolaridad

Educacion superior
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Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

De los 11 participantes encuestados, el 81,8 % reporta haber alcanzado estudios de
basica secundaria, mientras que el 18,2 % cuenta con educacion superior. No se registraron
respuestas en los niveles de preescolar, basica primaria ni otros niveles de formacion técnica o
tecnoldgica.

La predominancia de formacion en basica secundaria sugiere que la mayoria de los
trabajadores encuestados accedié a un nivel educativo que, si bien proporciona habilidades
funcionales para el entorno laboral, puede limitar el acceso a informacion técnica especializada
sobre ergonomia, autocuidado postural o prevencion del riesgo biomecanico.

Tabla 7. Cargo

Cargo Frecuencia Porcentaje
Cajero (a) 2 18,2
Mesero (a) 4 36,4
Bartender 1 9,1

Auxiliar de cocina 3 27,3
Patinador de comidas 0 0
Coordinador de 1 9,1

estacionamiento
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 5. Cargo
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

De acuerdo con los datos obtenidos, se evidencia una distribucién variada de cargos
dentro de la empresa Tocarema Gourmet. El cargo con mayor representacion es el de
mesero(a), con un 36,4 % del total de encuestados. Le siguen los auxiliares de cocina con 27,3
%, los cajeros(as) con 18,2 %, y en menor proporcion, los bartenders, patinadores de comidas
y coordinadores de estacionamiento, cada uno con un 9,1 %.

Esta distribucion refleja que la mayor proporcién de trabajadores se encuentra en
actividades operativas directas relacionadas con el servicio al cliente y manipulacién de
alimentos, lo cual implica esfuerzos fisicos repetitivos, posturas mantenidas y desplazamientos
constantes.

Tabla 8. Antigliedad en el cargo

Antigiedad en el cargo Frecuencia Porcentaje
Menos de 1 mes 1 9,1

1 a 3 meses 4 36,4

6 meses a 1 afio 3 27,3

Mas de 1 afio 3 27,3

Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 6. Antigiiedad en el cargo
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

Segun los datos recolectados, la mayoria de los trabajadores (36,4 %) tienen una
antigliedad en el cargo entre 1 a 3 meses, seguido por un 27,3 % que lleva mas de un afio, y
un porcentaje igual (27,3 %) con una antigtiedad entre 6 meses a 1 afio. Solo un 9,1 % de los
encuestados reporto estar en el cargo por menos de un mes.

Este panorama evidencia una mezcla entre trabajadores recientemente vinculados y
otros con experiencia prolongada en sus funciones. Este factor es relevante en el analisis del
riesgo biomecanico, ya que el personal con menor antigliedad podria estar mas expuesto a
lesiones debido a la falta de adaptacion fisioldgica al esfuerzo fisico requerido o a la
inadecuada ejecucién de tareas por falta de entrenamiento ergonémico. Por otro lado, quienes
permanecen mas tiempo en el cargo podrian estar enfrentando efectos acumulativos por
exposicién prolongada a movimientos repetitivos, posturas forzadas o manipulacion manual de
cargas.

Tabla 9. Antigledad en la empresa

Antigledad en la empresa. Frecuencia Porcentaje
Menos de 1 mes 1 9,1

1 a 3 meses 4 36,4

6 meses a 1 afo 3 27,3

Mas de 1 afo 3 27,3



Total 11 100
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

Figura 7. Antigliedad en la empresa.
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

De acuerdo con los resultados, el 36,4 % del personal encuestado tiene entre 1 a 3
meses de antigliedad en la empresa, seguido por un 27,3 % con mas de un afio, otro 27,3 %
con una antigliedad entre 6 meses a 1 afio, y solo un 9,1 % con menos de un mes en la
organizacion.

Este comportamiento refleja una tendencia a la alta rotacion o ingreso reciente de
personal, lo que puede tener implicaciones directas en la exposicion a factores de riesgo
biomecanico. Los trabajadores con menor tiempo en la empresa podrian presentar mayor
desconocimiento de técnicas ergondmicas adecuadas, falta de adaptacion a las condiciones
laborales 0 menor entrenamiento practico en el manejo de cargas, posturas y movimientos
repetitivos.

Tabla 10. ¢ Cuél es la duracion total de su jornada laboral diaria en horas?

¢,Cudl es la duracién total Frecuencia Porcentaje
de su jornada laboral diaria

en horas?

Menos de 8 horas 0 0

8 horas 1 9,1
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Mas de 8 horas 10 90,9
Total 11 100
Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 8. ¢ Cual es la duracién total de su jornada laboral diaria en horas?

g horas
9,1%
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Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Segun los datos recolectados, el 90,9 % de los trabajadores realiza jornadas mayores a
8 horas diarias, mientras que solo un 9,1 % cumple exactamente con una jornada de 8 horas.
No se reportan jornadas menores a 8 horas.

Este hallazgo es altamente relevante en la evaluacién del riesgo biomecanico, ya que
las jornadas extendidas aumentan significativamente la exposicion prolongada a posturas
forzadas, movimientos repetitivos y manipulacion de cargas, lo que puede derivar en trastornos
musculoesqueléticos, especialmente en extremidades superiores, espalda y zona lumbar.

Tabla 11. ¢ Practica actividad fisica? ¢ Cual?

¢Practica actividad fisica?  Frecuencia Porcentaje
;Cual?

Si, gimnasio 2 18,2

Si, bicicleta 2 18,2

Si, fatbol 2 18,2

No 5 45,5

Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 9. ¢ Practica actividad fisica? ¢ Cual?
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Si, hicicleta
18,29

Si, gimnasio

o 18,2%

si, fithol

18,2%

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

De los 11 trabajadores encuestados, el 36,4 % indico no practicar ninguna actividad
fisica, lo que representa un factor de riesgo frente a posibles trastornos musculoesqueléticos,
dado que la inactividad limita la capacidad del cuerpo para adaptarse a las exigencias fisicas
del trabajo, especialmente en ocupaciones que implican posturas prolongadas, esfuerzo fisico
0 movimientos repetitivos.

Tabla 12. En promedio, ¢ cuantas horas permanece de pie durante su jornada laboral?

En promedio, ¢cuantas Frecuencia Porcentaje
horas permanece de pie
durante su jornada laboral?

1 a2 horas 2 18,2
2 a 4 horas 1 9,1
4 a 6 horas 0 0
Mas de 6 horas 8 72,7
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 10. En promedio, ¢ cuantas horas permanece de pie durante su jornada laboral?
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2 a4 horas
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Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

La mayoria de los trabajadores (72,7 %) permanece de pie mas de 6 horas durante su
jornada laboral, lo cual representa un riesgo significativo desde el punto de vista biomecénico,
ya que la bipedestacion prolongada puede generar fatiga muscular, trastornos circulatorios y
dolores en la zona lumbar y extremidades inferiores. Un 18,2 % permanece entre 1y 2 horas, y
solo el 9,1 % entre 2 y 4 horas, lo que indica que el tiempo de pie en esta empresa es elevado
para la mayoria del personal.

Tabla 13. ¢ Realiza movimientos repetitivos (como doblar, girar, levantar) en su trabajo? ¢ Con
qué frecuencia?

¢ Realiza movimientos Frecuencia Porcentaje
repetitivos (como doblar,

girar, levantar) en su

trabajo? ¢Con qué

frecuencia?

Si, ocasionalmente 0 0
Si, algunas veces 1 9,1
Si, frecuentemente 10 90,9
No 0 0
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 11. ¢ Realiza movimientos repetitivos (como doblar, girar, levantar) en su trabajo? ¢,Con
qué frecuencia?
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Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
De un total de 11 encuestados, el 90,9% indic6 que realiza movimientos repetitivos
frecuentemente, mientras que el 9,1% respondié que los realiza algunas veces. No se
registraron respuestas en las categorias “Si, ocasionalmente” ni “No”. Estos resultados
evidencian una alta prevalencia de movimientos biomecanicamente repetitivos en el entorno
laboral analizado.

Tabla 14. ¢ Con qué frecuencia levanta objetos pesados durante su jornada laboral?

¢ Con qué frecuencia Frecuencia Porcentaje
levanta objetos pesados
durante su jornada laboral?

Nunca 0 0

A veces 2 18,2
Casi siempre 8 72,7
Siempre 1 9,1
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 12. ¢ Con qué frecuencia levanta objetos pesados durante su jornada laboral?
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Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
De acuerdo con los resultados de la encuesta aplicada a 11 trabajadores, el 72,7 %
reportd que casi siempre realiza levantamiento de objetos pesados, el 18,2 % lo hace
ocasionalmente y el 9,1 % indicé que lo realiza de forma constante, sin registrarse
respuestas en la categoria “nunca”, lo cual evidencia una exposicion generalizada a la
manipulacion manual de cargas.

Tabla 15. ¢ Siente molestias fisicas, como dolor en la espalda, cuello o mufiecas, durante o
después de su jornada laboral?

¢ Siente molestias fisicas, Frecuencia Porcentaje
como dolor en la espalda,

cuello o mufiecas, durante

0 después de su jornada

laboral?

Si 9 81,8
No 2 18,2
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
Figura 13. ¢ Siente molestias fisicas, como dolor en la espalda, cuello o mufiecas, durante o

después de su jornada laboral?
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Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
De los 11 trabajadores encuestados, el 81,8% manifesté experimentar molestias
fisicas al finalizar o durante su jornada laboral, mientras que el 18,2% indicé no presentar
sintomas.
Este hallazgo es clinicamente relevante, ya que sugiere una correlacion directa
entre las condiciones ergonémicas del puesto de trabajo y la aparicion de sintomas
musculoesqueléticos.

Tabla 16. ¢ Con qué frecuencia realiza pausas activas o estiramientos durante su jornada
laboral?
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¢ Con qué frecuencia Frecuencia Porcentaje
realiza pausas activas o

estiramientos durante su

jornada laboral?

Nunca 7 63,6
A veces 3 27,3
Casi siempre 1 9,1
Siempre 0 0
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
Figura 14. ¢ Con qué frecuencia realiza pausas activas o estiramientos durante su jornada

laboral?
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Casi siempre

Aveces

63,6%

Munca

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
Los resultados reflejan una preocupante ausencia de habitos preventivos en el

entorno laboral, ya que el 63,6 % de los trabajadores encuestados afirmé no realizar nunca
pausas activas o estiramientos durante su jornada, mientras que el 27,3 % lo hace solo de
forma esporadica y apenas un 9,1 % indicé que las practica casi siempre, sin que ningun
trabajador lo realice de manera constante. Esta baja frecuencia en la adopcion de
estrategias de recuperacion muscular puede estar estrechamente vinculada con la alta
prevalencia de molestias musculoesqueléticas reportadas previamente por el 81,8 % del
grupo, lo que evidencia una deficiente cultura preventiva.

Tabla 17. ¢ El espacio de trabajo le obliga a realizar movimientos repetitivos con las manos,
mufiecas o brazos por periodos prolongados?

¢El espacio de trabajo le Frecuencia Porcentaje
obliga a realizar

movimientos repetitivos

con las manos, mufiecas o

brazos por periodos

prolongados?

Si 10 90,9
No 1 9,1
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025



Figura 15. ¢ El espacio de trabajo le obliga a realizar movimientos repetitivos con las manos,
mufiecas o brazos por periodos prolongados?

Mo

9.1%

Si

90,9%

Fuente: Elaboracién propia, abril 2025
El 90,9 % de los trabajadores encuestados confirmé la realizacion de movimientos
repetitivos en su labor diaria, lo cual evidencia una exposicién constante a uno de los
principales factores de riesgo ergonémico asociados con trastornos musculoesqueléticos.

Tabla 18. ¢ Ha sido diagnosticado por un médico con alguna lesién musculoesquelética
relacionada con su trabajo?

¢Ha sido diagnosticado por Frecuencia Porcentaje
un meédico con alguna

lesién musculoesquelética

relacionada con su

trabajo?

Si 0 0
No 11 100
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 16. ¢ Ha sido diagnosticado por un médico con alguna lesién musculoesquelética

relacionada con su trabajo?



no

91%

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
El 100 % de los trabajadores encuestados afirmé no haber sido diagnosticado con
lesiones musculoesqueléticas.

Tabla 19. ¢ Ha recibido capacitacién o formacion especifica sobre higiene postural para
desempeniar sus funciones laborales?
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¢Harecibido capacitacion Frecuencia Porcentaje
o formacion especifica

sobre higiene postural para

desempefiar sus funciones

laborales?

Si 2 18,2
No 9 81,8
Total 11 100

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
Figura 17. ¢ Ha recibido capacitacion o formacion especifica sobre higiene postural para

desempefiar sus funciones laborales?



71

Si

18,2%

Mo

81 89

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
La higiene postural es el conjunto de normas y practicas para mantener una
postura adecuada durante las actividades diarias, con el fin de prevenir lesiones y

reducir la fatiga muscular, especialmente en el ambito laboral.

Los resultados evidencian que el 81,8 % de los trabajadores no ha recibido
capacitacion en higiene postural, a pesar de que el 100 % ejecuta movimientos
repetitivos y el 81,8 % reporta dolor fisico asociado a su labor. Esta brecha formativa
representa un déficit critico en la prevencion de trastornos musculoesqueléticos, ya que
la educacion en biomecanica laboral es una herramienta clave para reducir el impacto
de las cargas fisicas. La carencia de conocimientos técnicos limita la adopcién de

posturas seguras, incrementando la exposicion a riesgos ergondmicos sin control.
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Informe de la Matriz de identificacion de peligros y valoracion de riesgos
Ver Apéndice A

Areas inspeccionadas

La evaluacion del riesgo biomecénico se llevo a cabo en las instalaciones del
restaurante Tocarema Gourmet, ubicado en la cuidad de Girardot, Cundinamarca. Para este
andlisis se centro la atencion en el &rea de servicio y atencion al cliente, considerando los
siguientes cargos: Meseros, jefe de servicio, bartender, cajeros, chef de cocina, auxiliares de

cocina, personal de servicios generales, personal administrativo y patinador de comidas.

Estas areas estan directamente expuestas a factores de riesgo biomecanico derivados

de las tareas que implican esfuerzo fisico, posturas prolongadas o movimientos repetitivos.
Descripcién de las actividades
Area operativay de atencion al cliente.

El personal que labora en esta area realiza funciones que requieren:

Manipulacién manual de cargas (transporte de bandejas, cajas, elementos de cocina,
entre otros, permanencia de pie durante largas jornadas, movimientos repetitivos (corte de
alimentos, preparacién de bebidas, digitacion en caja, transporte de alimentos), posturas
forzadas (alcance de objetos en estanterias altas o bajas, inclinacion constante), caminatas

constantes entre cocina, mesas y otras estaciones

Estas tareas varian en intensidad segun el cargo, pero en conjunto exponen a los

trabajadores a trastornos musculoesqueléticos a nivel de espalda, cuello, mufiecas y piernas.
Resultados

Con base en la matriz de identificacion de peligros, se evidencié que:
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Meseros y patinadores presentan mayor exposicion a la fatiga fisica por caminar largas

distancias, cargar bandejas y mantener posturas incémodas.

El chef y auxiliares de cocina estan expuestos a movimientos repetitivos, manipulacion

de cargas, y posturas forzadas en la zona lumbar y cervical.

Bartenders y cajeros realizan tareas repetitivas con las manos (mezcla de bebidas,

digitacién) que pueden generar lesiones en mufieca y hombros.

Servicios generales deben realizar labores de limpieza que implican empujar, agacharse

y levantar objetos.

Personal administrativo, aunque en menor medida, también se expone a posturas

prolongadas frente al computador.
Jefe de servicio combina tareas fisicas y administrativas, por lo que su riesgo es medio.
Recomendaciones generales
Riesgo biomecénico
Implementar pausas activas cada 2 horas de trabajo.
Realizar rotacion de tareas para evitar la sobrecarga muscular.
Adaptar estaciones de trabajo con mobiliario ergonémico.

Proveer ayudas mecanicas (carros de transporte, bandejas con mejor soporte, entre

otros).
Capacitar al personal en higiene postural y manipulacion de cargas.

Promover el uso de calzado ergondmico antideslizante.
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Realizar seguimiento médico a trabajadores con antecedentes de lesiones

musculoesqueléticas.

Evaluar periédicamente los factores biomecanicos para establecer medidas preventivas

continuas

Método de avaluacion REBA

En el presente estudio se implemento la metodologia REBA (Rapid Entire Body
Assessment) con el fin de evaluar el nivel de riesgo biomecanico al que estan expuestos los
colaboradores del area de servicio al cliente del establecimiento Tocarema Gourmet. Esta
herramienta, permite realizar un analisis detallado de las posturas adoptadas durante la
ejecucion de tareas laborales, considerando segmentos corporales como cuello, tronco, piernas
y extremidades superiores, ademas de factores como la fuerza ejercida, la frecuencia de los
movimientos y el tipo de actividad realizada. La aplicacion de REBA facilitd la identificacion de
posturas que podrian representar un riesgo para la salud musculoesquelética de los
trabajadores, proporcionando asi una base técnica para la formulacion de estrategias de
intervencion orientadas a la mejora de las condiciones ergonémicas en el entorno laboral
evaluado.

Bartender

Preparar y servir bebidas alcohdlicas y no alcohdlicas segun recetas estandar o
personalizadas, manejar utensilios y maquinaria como licuadoras, cocteleras, dispensadores y
exprimidores, organizar, limpiar y mantener surtido el area del bar y también, controla el
inventario de insumos del bar y realizar solicitudes de reposicion.

Grupo de exposicion similar: Produccion-montaje y servicio al cliente.



Figura 18. Realizando produccién de bebidas naturales.

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 19. Funcion exprimir limones.

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 20. Tajando limones para la produccion.

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Puntuacién del grupo A
Tronco

Posicién del tronco: El tronco esta entre 20 y 60 grados de flexion. Ademas, el tronco
presenta inclinacion lateral o rotacion lateral.

Puntuacion del tronco: 4
Cuello

Posicion del cuello: El cuello esta flexionado en un angulo de méas de 20°, ademas la
cabella esta inclinada o rotada lateral.

Puntuacion del cuello: 3
Piernas

Posicién de las piernas: De pie con soporte unilateral, postura inestable. También,
flexion de una o mas rodillas a mas de 60°.

Puntuacion de las piernas: 4

Puntuacién Final del Grupo A



Tabla 20. Puntuacién grupo A

Piernas

[

w

Fuente: (Diego Mas, 2015)
Grupo B

Figura 21. Exprimiendo limones.

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025



Figura 22. Exprimiendo limones.

Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

Figura 23. Exprimiendo limones

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Puntuacién del grupo B
Brazos
Posicién de los Brazos: El brazo esta entre 45° y 90° de flexién, ademas el hombro
esta elevado.
Puntuacion de los brazos: 4
Antebrazo
Posicion del antebrazo: El antebrazo esta flexionado por encima de los 100°.
Puntuacidon del antebrazo: 2
Mufieca
Posicion de la mufieca: La mufieca esta flexionado o extendida méas de 15°, ademas
la mufieca presenta torsion o desviacion radial o cubital.

Puntuacién de la mufieca: 3

Puntuacién Final del Grupo B

Tabla 21.Puntuacion grupo B
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Fuente: (Diego Mas, 2015)

Valoracion de la fuerza ejerciday del tipo de agarre
Fuerza ejercida: Carga o fuerza mayor de 10kg, aplicadas bruscamente.
Puntuacion de la fuerza: 3

Puntuacion final grupo A: 12
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Tipo de agarre: El agarre es aceptable pero no ideal o el agarre es aceptable utilizando otras
partes del cuerpo.

Puntuacion del agarre: 1

Puntuacion final grupo B: 8

A continuacion, se obtiene la puntuacion del grupo C que serd aumentada el tipo de
actividad muscular desarrollada.

Actividad muscular: Se producen movimientos repetitivos, por ejemplo, repetidos mas
de 4 veces por minutos (excluyendo caminar), también se producen cambios de posturas
importantes o se adoptan posturas inestables.

Tabla 22. Puntuacion final grupo C

Puntuacién B

Puntuacion A 1 2 3 4 5 6 7 @ 9 10 1 12

1 1 1 1 2 3 3 5 6 7 7 7
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Fuente: (Diego Mas, 2015)

Puntuacién actividad muscular: 2
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Tabla 23. Puntuacion final

Puntuacion REBA

14 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1M 12 13 14 15

Nivel de Riesgo: Riesgo Muy Alto

Nivel de Actuacion 4

Es necesaria la actuacion de inmediato

Fuente: (Diego Mas, 2015)
El valor de la puntuacion final para la postura anterior fue de 14, el cual se ubica dentro
del nivel de actuacion 4, lo que implica una actuacion inmediata.
Chef
Grupo de exposiciéon similar: Produccion-montaje y servicio al cliente.

Figura 24. Guardando la produccion.

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 25. Guardando la produccion.



Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 26. Picando verduras.

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Puntuacién del grupo A
Cuello

Posicién del Cuello: El cuello esta flexionado en un angulo de mas de 20°, ademas
existe una inclinacién lateral de la cabeza.

Puntuacién del cuello: 3
Tronco

Posicion del tronco: El tronco esté entre 20 y 60 grados de flexion. Ademas, el tronco
presenta inclinacion lateral o rotacion lateral.

Puntuacién del tronco: 4
Piernas

Posicién de las piernas: De pie con soporte unilateral, postura inestable. También,
flexion de una o mas rodillas a méas de 60°.

Puntuacién de las piernas: 4

Puntuacién final del grupo A

Tabla 24. Puntuacion grupo A

Piemas Piernas Piernas
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Fuente: (Diego Mas, 2015)



Grupo B

Figura 27. Picando verduras.

Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

Figura 28. Porcionando verduras.

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 29. Haciendo produccion de salsa napolitana.

Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

Puntuacion del grupo B
Brazos
Posicion de los Brazos: El brazo esta entre 45° y 90° de flexion, ademas el hombro
esta elevado y el brazo esta rotado.
Puntuacién de los brazos: 5
Antebrazo
Posicion del antebrazo: El antebrazo esta flexionado por encima de los 100°.
Puntuacidén del antebrazo: 2
Muiieca
Posicion de la mufieca: La mufieca esta flexionado o extendida méas de 15°, ademas
la mufieca presenta torsién o desviacion radial o cubital.

Puntuacién de la mufieca: 3

85



86

Puntuacioén final del grupo B

Tabla 25. Puntuacion grupo B

1 2

Mufieca Mufieca
Brazo 1 2 3 1 2
1 1 2 2 1 2
2 1 2 3 2 3
3 3 4 5 4 5

Fuente: (Diego Mas, 2015)
Valoracién de la fuerza ejerciday del tipo de agarre

Fuerza ejercida: Carga o fuerza mayor de 10kg, aplicadas bruscamente.

Puntuacion de la fuerza: 3

Puntuacién final grupo A: 12
Tipo de agarre: El agarre es aceptable pero no ideal o el agarre es aceptable utilizando otras
partes del cuerpo.

Puntuacion del agarre: 1

Puntuacion final grupo B: 9

A continuacion, se obtiene la puntuacion del grupo C que serd aumentada el tipo de
actividad muscular desarrollada.

Actividad muscular: Se producen movimientos repetitivos, por ejemplo, repetidos mas
de 4 veces por minutos (excluyendo caminar), también se producen cambios de posturas
importantes o se adoptan posturas inestables.

Puntuacién del grupo ¢



87

Tabla 26. Puntuacién final grupo C

Puntuacién B
Puntuacion A 1 2 3 4 5 6 7 8 @] 10 1 12
1 1 1 1 2 3 3 4 5 6 7 7 7
2 2 2 3 4 4 5 6 6 7 7 8
3 2 3 3 3 4 5 6 7 7 8 8 ]
4 3 4 4 4 5 6 7 8 8 9 9 9
5 2 2 " 5 6 7 s 8 9 0 9 9
6 6 6 6 7 8 8 0 9 10 10 10 10
7 7 7 7 8 9 9 9 10 10 11 11 11
8 8 8 8 9 0 10 10 10 10 1 11 11
9 9 9 9 0 0 10 11 11 11 12 12 12
10 0 0 0 1 1 1 11 12 12 12 12 12
1 1 1 1 1 2 2 12 12 12 12 12 12
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Fuente: (Diego Mas, 2015)
Puntuacién actividad muscular: 2

Tabla 27. Puntuacion final

Puntuacion REBA

14 1 2 3 4 5 6 7 8B 9 10 1M 12 13 14 15
Nivel de Riesgo: Riesgo Muy Alto

Nivel de Actuacion 4

Es necesaria la actuacion de inmediato

Fuente: (Diego Mas, 2015)

El valor de la puntuacion final para la postura anterior fue de 14, el cual se ubica dentro

del nivel de actuacion 4, lo que implica una actuacion inmediata.

Mesero-patinador de comida



Transportar los platos desde la cocina hasta el area de servicio o las mesas,
asegurando que lleguen en 6ptimas condiciones, ademas, comunicar a cocina cualquier
observacion relevante del cliente sobre el pedido.

Grupo de exposicion similar: Montaje y servicio al cliente.

Figura 30. Realizando el aseo de la plaza

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 31. Montaje de la plaza.

Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

Figura 32. Repartiendo la comida a la mesa

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Puntuacién del grupo A
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Cuello

Posicion del Cuello: El cuello esta flexionado en un angulo de méas de 20°, ademas
existe una inclinacién lateral de la cabeza.

Puntuacién del cuello: 2
Tronco

Posicidn del tronco: El tronco esta entre 20 y 60 grados de flexion. Ademas, el tronco
presenta inclinacién lateral o rotacion lateral.

Puntuacién del tronco: 4
Piernas

Posicion de las piernas: De pie con soporte unilateral, postura inestable. También,
flexiébn de una o mas rodillas a mas de 60°.

Puntuacién de las piernas: 4

Puntuacién final del grupo A

Tabla 28. Puntuacion final grupo A

Piemas Piernas Piernas
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Fuente: (Diego Mas, 2015)

Grupo B



Figura 33. Patinador de bebidas

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 34. Patinando, servicio al cliente

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 35. Patinando

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Puntuacién del grupo B
Brazos
Posicion de los Brazos: El brazo esta entre 45° y 90° de flexién, ademas el brazo esta
rotado.
Puntuacién de los brazos: 4
Antebrazo
Posicion del antebrazo: El antebrazo esta flexionado por encima de los 100°.
Puntuacion del antebrazo: 2
Mufieca
Posicion de la mufieca: La mufieca esta flexionado o extendida méas de 15°, ademas

la mufeca presenta torsién o desviacion radial o cubital.
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Puntuacion de la mufieca; 3

Puntuacioén final del grupo B

Tabla 29. Puntuacién final del grupo B

Antebrazo
1 2
Mufieca Mca
Brazo
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Fuente: (Diego Mas, 2015)
Valoracién de la fuerza ejerciday del tipo de agarre

Fuerza ejercida: Carga o fuerza mayor de 10kg, aplicadas bruscamente.

Puntuacion de la fuerza: 3

Puntuacién final grupo A: 11
Tipo de agarre: El agarre es aceptable pero no ideal o el agarre es aceptable utilizando otras
partes del cuerpo.

Puntuacién del agarre: 1

Puntuacion final grupo B: 8

A continuacion, se obtiene la puntuacion del grupo C que serd aumentada el tipo de
actividad muscular desarrollada.

Actividad muscular: Se producen movimientos repetitivos, por ejemplo, repetidos mas
de 4 veces por minutos (excluyendo caminar), también se producen cambios de posturas
importantes o se adoptan posturas inestables.

Puntuacién del grupo ¢



Tabla 30. Puntuacién final grupo C

Puntuacién B

Puntuacién A 1 2 3 4 5 6 7 @'. 9 10 n 12
1 1 1 1 2 3 3 4 5 6 7 7 7

2 2 2 3 4 4 5 6 6 7 7 8

3 2 3 3 3 4 5 6 7 7 8 8 &

4 3 4 4 4 5 6 7 g 8 9 9 Q

5 4 4 4 5 6 7 8 8 a 9 9 9

6 6 6 6 7 8 8 9 9 10 10 10 10

7 7 7 7 8 9 9 9 10 10 11 11 11
8 8 8 g g 0 10 10 10 10 11 11 1
9 9 9 9 0 0 10 11 11 11 12 12 12
10 10 10 10 11 1 11 11 12 12 12 12 12
@ 11 11 11 11 2 2 12 12 12 12 12
12 12 12 12 12 2 2 12 12 12 12 12 12

Fuente: (Diego Mas, 2015)

Puntuacién actividad muscular: 2
Tabla 31. Puntuacion final

Tabla 31. Puntuacion final

Puntuacion REBA

14 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15
Nivel de Riesgo: Riesgo Muy Alto

Nivel de Actuacion 4

Es necesaria la actuacion de inmediato

Fuente: (Diego Mas, 2015)

El valor de la puntuacion final para la postura anterior fue de 14, el cual se ubica dentro

del nivel de actuacion 4, lo que implica una actuacion inmediata.
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Jefe de servicio-mesero
Es el encargado de coordinar los tiempos de servicio, turnos y funciones de cada
colaborador y atender cualquier queja o sugerencia que presente el cliente.

Grupo de exposiciéon similar: Montaje, supervision y servicio al cliente.

Figura 36. Apoyando al patinador de comidas

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025
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Figura 37. Supervisando el servicio al cliente

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 38. Organizando la plaza para el servicio
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025

Puntuacién del grupo A
Cuello

Posicion del Cuello: El cuello esta flexionado en un angulo entre 0° y 20°, ademas
existe una inclinacién lateral de la cabeza.

Puntuacién del cuello: 3
Tronco

Posicion del tronco: El tronco esté entre 0 y 20 grados de flexion. Ademas, el tronco
presenta inclinacién lateral o rotacion lateral.

Puntuacién del tronco: 4
Piernas

Posicién de las piernas: De pie con soporte unilateral, postura inestable. También,
flexion de una o mas rodillas a méas de 60°.

Puntuacién de las piernas: 4

Puntuacién final del grupo A

Tabla32. Puntuacion final grupo A

Piemas Piernas Piernas

Fuente: (Diego Mas, 2015)



Grupo B

Figura 39. Organizando la plaza

Fuente: Elaboracion propia, abril 2025

Figura 40. Supervisando y apoyando la entrega de pedidos
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Fuente: Elaboracién propia, abril 2025
Puntuacion del grupo B
Brazos
Posicién de los Brazos: El brazo esta entre 45° y 90° de flexion, ademas el brazo esta
rotado.
Puntuacion de los brazos: 4
Antebrazo
Posicién del antebrazo: El antebrazo esta flexionado por encima de los 100°.
Puntuacién del antebrazo: 2
Muieca
Posicion de la mufieca: La mufieca esta flexionado o extendida mas de 15°, ademas
la mufieca presenta torsion o desviacion radial o cubital.

Puntuaciéon de la mufieca; 3

Puntuacién final del grupo B

Tabla 33. Puntuacion final del grupo B

Antebrazo
1 2
Mufieca Mufieca
Brazo
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Fuente: (Diego Mas, 2015)
Valoracion de la fuerza ejerciday del tipo de agarre
Fuerza ejercida: Carga o fuerza mayor de 10kg, aplicadas bruscamente.

Puntuacién de la fuerza: 3
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Puntuacién final grupo A: 12
Tipo de agarre: El agarre es aceptable pero no ideal o el agarre es aceptable utilizando otras
partes del cuerpo.

Puntuacion del agarre: 1

Puntuacion final grupo B: 8

A continuacion, se obtiene la puntuacion del grupo C que serd aumentada el tipo de
actividad muscular desarrollada.

Actividad muscular: Se producen movimientos repetitivos, por ejemplo, repetidos mas
de 4 veces por minutos (excluyendo caminar), también se producen cambios de posturas
importantes o se adoptan posturas inestables.

Puntuacién del grupo ¢

Tabla 34. Puntuacion final grupo C

Puntuacién B

Puntuacién A 1 2 3 4 5 6 7 @ 9 10 m 12

1 1 1 2 3 3 4 5 6 7 7 7
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Fuente: (Diego Mas, 2015)

Puntuacién actividad muscular: 2
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Puntuacion final

Tabla 35. Puntuacion final

Puntuacion REBA

Nivel de Riesgo: Riesgo Muy Alto

Nivel de Actuacion 4

8

g

M0 11 12 13 14 15

Es necesaria la actuacion de inmediato

Fuente: (Diego Mas, 2015)
El valor de la puntuacion final para la postura anterior fue de 14, el cual se ubica dentro

del nivel de actuacion 4, lo que implica una actuacion inmediata.
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Analisis y discusion de los resultados

Con el objetivo de determinar los factores de riesgo biomecénico asociados a las
posturas adoptadas durante las actividades laborales, se aplicé la metodologia REBA a cuatro
cargos claves dentro del restaurante Tocarema Gourmet: bartender, chef de cocina,
mesero/patinador de comidas y jefe de meseros. Esta herramienta permite evaluar el nivel de
riesgo postural que puede conducir a trastornos musculoesqueléticos, a partir del analisis
detallado de las posiciones del cuello, tronco, piernas, brazos, antebrazos y mufiecas, asi como
la carga, el tipo de actividad y la repetitividad.

Se clasificé el nivel de riesgo y se identificaron las zonas del cuerpo mas
comprometidas en cada caso. A continuacion, se presenta la discusion individual de cada
puesto y un andlisis comparativo para determinar cual de los cargos presenta mayor exposiciéon
al riesgo biomecénico.

Bartender

Segun los resultados obtenidos mediante la aplicacién de la metodologia REBA al
puesto de trabajo del bartender en el restaurante Tocarema Gourmet, se identificé un nivel de
riesgo elevado asociado a las posturas adoptadas durante el desempefio de sus funciones. En
el grupo A, la evaluacion del tronco mostro una flexion entre 20° y 60°, acompafiada de
inclinacién o rotacion lateral, lo que resulté en una puntuacién de 4, indicando una postura
forzada y poco ergonémica. El cuello present6 una flexion superior a 20°, con inclinacién o
rotacion, lo que incrementa significativamente la carga biomecanica en la regién cervical,
obteniendo una puntuacion de 3. Las piernas, por su parte, se evaluaron con una puntuacion
de 4 debido a la postura inestable con soporte unilateral y flexion de una o ambas rodillas a
mas de 60°, lo que refleja una base de apoyo deficiente y un riesgo elevado de fatiga muscular
o lesiones en las extremidades inferiores. En conjunto, el grupo A obtuvo un puntaje total de 9,

lo cual evidencia una postura comprometida.
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En cuanto al grupo B, se observé que el brazo trabaja en una flexién de entre 45° y 90°,
con el hombro elevado, lo cual generd una puntuacion de 4, indicando una sobrecarga en la
articulacion del hombro. El antebrazo, flexionado por encima de los 100°, fue calificado con 2
puntos, sefialando una posicién que puede limitar la eficiencia del movimiento. La mufieca
presentd una flexion o extension mayor a 15°, ademas de desviaciones radiales o cubitales, lo
cual elevd su puntuacion a 3, representando un riesgo importante de trastornos
musculoesqueléticos como el sindrome del tinel carpiano. El total del grupo B fue de 7 puntos.
Finalmente, al combinar los resultados de ambos grupos, se obtuvo un puntaje de 11y se
suma la puntuacion por la carga o fuerza ejercida y el tipo de agarre para un total final de 14, lo
gue segun la escala REBA corresponde a un nivel de riesgo alto, indicando que es necesaria
una intervencion inmediata para redisefar las condiciones de trabajo del bartender. Este
resultado sugiere que se deben implementar acciones correctivas enfocadas en mejorar la
postura de trabajo, reducir los angulos de flexién y rotacion, y optimizar el entorno laboral
mediante ajustes ergondmicos y pausas activas, con el fin de prevenir futuras lesiones y
mejorar el bienestar del trabajador.

Chef

También, al analizar la postura adoptada por el chef durante el desarrollo de sus
funciones en la cocina del restaurante Tocarema Gourmet, se evidencidé nuevamente un nivel
de riesgo elevado, obteniendo una puntuacion final de 11 segun la metodologia REBA. Esta
cifra indica un nivel de riesgo alto, que requiere intervencion urgente para evitar posibles
lesiones musculoesqueléticas. En el grupo A, el cuello del chef se encontré en una posicion de
flexion superior a 20°, acompafiado de una inclinacion lateral de la cabeza, lo cual representa
una carga sostenida en la regién cervical, obteniendo una puntuacion de 3. El tronco presento
una flexién entre 20° y 60°, con rotacion o inclinacion lateral, lo que incrementa el esfuerzo
sobre la zona lumbar y puede generar molestias o dolor crénico si se mantiene en el tiempo,

con una puntuacion de 4. Las piernas se evaluaron con una puntuacion de 4, debido a una
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postura inestable con soporte unilateral y flexion acentuada de una o ambas rodillas, lo que
compromete la estabilidad y aumenta el riesgo de fatiga en las extremidades inferiores. Este
conjunto de posturas forzadas arroja un total de 9 puntos para el grupo A.

En cuanto al grupo B, los brazos del chef se encontraron en una posicion de flexion
entre 45°y 90°, con el hombro elevado y ademas con rotacion del brazo, lo cual representa una
sobrecarga importante en la articulacion del hombro, alcanzando una puntuacion de 5. El
antebrazo se mantuvo flexionado por encima de los 100°, lo que puede dificultar la ejecucién de
movimientos precisos y generar tension muscular, con una puntuaciéon de 2. La mufieca, por su
parte, se encontré en una posicion de flexiébn o extensiébn mayor a 15°, junto con torsién o
desviacion radial o cubital, lo que indica un riesgo de lesiones como el sindrome del tlnel
carpiano, con una puntuaciéon de 3. El grupo B alcanz6 asi una puntuacion total de 8.

La puntuacién del grupos Ay B da como resultado un puntaje f de 11 y se suma la
puntuacién por la carga o fuerza ejercida y el tipo de agarre para un total final de 14, que se
ubica dentro de la categoria de riesgo alto segun la metodologia REBA, lo cual refuerza la
necesidad de realizar acciones correctivas inmediatas. Este resultado evidencia que el trabajo
del chef implica una alta demanda postural, principalmente en cuello, espalda, hombros y
extremidades superiores, factores que pueden derivar en fatiga fisica, disminucién del
rendimiento y aparicion de trastornos musculoesqueléticos si no se interviene oportunamente.
Por tanto, se recomienda realizar una evaluacién ergonémica mas amplia del area de cocina,
implementar redisefios en la disposicion del mobiliario y herramientas, fomentar pausas activas
y capacitar al personal en buenas practicas posturales. Esto permitird no solo proteger la salud
del trabajador, sino también optimizar la eficiencia y el bienestar en el entorno laboral.
Mesero/Patinador de comidas

Por otro lado, el mesero/patinador de comidas, la evaluacién postural mediante la
metodologia REBA arrojo un puntaje final por el grupo Ay B de 10, lo cual representa un nivel

de riesgo alto, evidenciando la necesidad de tomar medidas correctivas con prontitud para
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evitar el desarrollo de trastornos musculoesqueléticos derivados de la actividad laboral. En el
grupo A, el cuello se encuentra en una posicion de flexion mayor a 20°, acompafada de una
inclinacion lateral de la cabeza, lo que generd una puntuaciéon de 2. Esta postura puede afectar
la regidn cervical, especialmente cuando se mantiene durante largos periodos o en
combinacion con movimientos repetitivos. El tronco, nuevamente, presenta una flexion entre
20° y 60°, con inclinacion o rotacion lateral, lo que incrementa significativamente la tension en
la zona lumbar, siendo puntuado con 4. Las piernas, al igual que en los casos anteriores, se
encontraron en una postura inestable, con soporte unilateral y flexiébn acentuada de una o
ambas rodillas, lo que supone un riesgo de fatiga muscular y disminucién de la estabilidad
corporal, sumando una puntuacion de 4. El grupo A alcanzé asi un total de 8 puntos.

En el grupo B, el brazo del trabajador se posiciona entre los 45° y 90° de flexién,
ademas de presentar rotacion, lo cual implica una carga considerable sobre el hombro y puede
generar molestias por sobreuso o tensién, obteniendo una puntuacion de 4. El antebrazo
continda en una posicién de flexién superior a los 100°, con una puntuacion de 2, lo que refleja
una limitaciéon de movimiento funcional. La mufieca presenta flexién o extensién mayor a 15°,
junto con desviaciones radiales o cubitales, lo que representa un riesgo importante de lesiones
asociadas a movimientos repetitivos, puntuando 3. Estos factores dan como resultado una
puntuacion total de 7 para el grupo B.

La puntacién final del grupo Ay B da 10 y se suma la puntuacion por la carga o fuerza
ejercida y el tipo de agarre para un total final de 14, sitia al mesero/patinador en una condicion
postural que requiere atencion inmediata. Esta puntuacion indica que la actividad desarrollada
por este colaborador implica una exposicién constante a posturas forzadas, especialmente en
el tronco, extremidades superiores y zona cervical, lo cual puede tener un impacto negativo en
la salud musculoesquelética si no se actia adecuadamente. Por ello, se recomienda intervenir
en el disefio del entorno de trabajo, reducir los trayectos de desplazamiento, mejorar las

herramientas de transporte de alimentos (como bandejas ergonémicas o carros moviles), e
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implementar pausas activas y formaciones en técnicas de manipulacién adecuada de cargas.
Estas acciones no solo reduciran el riesgo de lesiones, sino que también contribuiran al
aumento del bienestar y productividad del personal.

Jefe de servicio/mesero

Por ultimo, al evaluar la postura del jefe de meseros/mesero del restaurante Tocarema
Gourmet mediante la metodologia REBA, se obtuvo un puntaje final del grupo Ay B da un total
de 11, el cual corresponde a un nivel de riesgo alto, exigiendo la aplicacion de medidas
correctivas con prontitud. En el grupo A, el cuello del trabajador se encuentra en una posicion
de flexion leve, entre 0°y 20°, pero presenta inclinacién lateral de la cabeza, lo que incrementa
la tensién en la musculatura cervical, obteniendo una puntuacién de 3. En cuanto al tronco,
aungue la flexion es menor (entre 0° y 20°), la existencia de inclinacion o rotacion lateral genera
una carga adicional sobre la zona lumbar, también con una puntuacion de 4. Las piernas, al
igual que en los otros casos, mantienen una postura inestable con soporte unilateral y flexién
marcada de rodillas, lo que representa un esfuerzo continuo y un desequilibrio corporal,
puntuando 4. El grupo A, por tanto, suma un total de 9 puntos, indicando una postura sostenida
gue puede generar fatiga y riesgo de lesiones si no se interviene.

Respecto al grupo B, los brazos estan flexionados entre 45° y 90°, ademas de presentar
rotacion, lo que implica una carga significativa sobre la articulacion del hombro y el brazo en
general, alcanzando una puntuacion de 4. El antebrazo se encuentra flexionado por encima de
los 100°, lo cual puede limitar el rango de movimiento y aumentar la tensién muscular, con una
puntuacion de 2. La mufieca presenta flexion o extension mayor a 15°, junto con torsién o
desviacion radial/cubital, lo que la posiciona en riesgo de sufrir lesiones asociadas al
movimiento repetitivo y posturas forzadas, con una puntuacién de 3. El grupo B obtiene asi un
total de 7 puntos.

Los resultados del grupos Ay b genera un puntaje de 11 y se suma la puntuacion por la

carga o fuerza ejercida y el tipo de agarre para un total final de 14, lo que, segun la escala
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REBA, representa una condicion de riesgo alto que requiere accion correctiva inmediata. Esto
evidencia que las tareas desempefiadas por el jefe de meseros implican posturas repetitivas y
forzadas que afectan principalmente al cuello, tronco, hombros y mufiecas. Las exigencias
fisicas de la supervision de servicio y atencién al cliente, junto con la carga de coordinacion de
personal y desplazamientos frecuentes, hacen que este cargo esté expuesto a una sobrecarga
postural constante. Ante este panorama, es fundamental implementar ajustes ergonémicos y
organizativos, tales como: optimizar la distribucién del espacio de trabajo para minimizar
desplazamientos innecesarios, promover pausas activas, incluir capacitaciones en higiene
postural y rotaciéon de tareas, asi como fomentar una cultura de cuidado de la salud postural
dentro del equipo de trabajo. Estas acciones no solo contribuiran a la prevencion de lesiones
musculoesqueléticas, sino también a un ambiente laboral mas saludable, eficiente y sostenible.

En conclusioén, luego de aplicar la metodologia REBA a los cargos de bartender, chef de
cocina, mesero/patinador de comidas y jefe de meseros en el restaurante Tocarema Gourmet,
se evidenci6 que todos presentan un nivel de riesgo alto, lo que requiere la implementacion de
medidas correctivas de manera inmediata para prevenir posibles lesiones musculoesqueléticas.
El cargo con mayor exposicién al riesgo es el del jefe de meseros, con una puntuacion REBA
de 11, debido a las posturas forzadas que implican flexién y rotacién del tronco, ademas de la
constante desviacion de mufieca, siendo estas las zonas del cuerpo con mayor compromiso. Le
siguen el chef de cocina y el bartender, ambos también con un puntaje de 11, aunque con
diferencias en las zonas mas afectadas; en el chef predominan los riesgos en el cuello y la
mufieca, mientras que en el bartender se destacan el cuello y las piernas por la postura
inestable y la flexion sostenida. Finalmente, el mesero/patinador de comidas obtuvo una
puntuacion de 10, siendo el que presenta un riesgo levemente menor, aunque igualmente alto,
destacando el impacto sobre el tronco y las extremidades superiores. Estos resultados reflejan
la necesidad de intervenir con estrategias ergondmicas que reduzcan la carga postural y

mejoren las condiciones laborales de todo el personal operativo del restaurante.



108

Conclusiones

La evaluacion ergondmica mediante el método REBA permitié identificar que los
colaboradores del area de servicio y atencion al cliente del restaurante Tocarema Gourmet
estan expuestos a niveles de riesgo biomecanico altos, lo que genera una alta probabilidad de
desarrollar trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo (TME) si no se adoptan
medidas preventivas inmediatas. Esta situacion evidencia la necesidad de establecer
Seguridad y Salud en el Trabajo y el bienestar de los trabajadores.

Se logré identificar y clasificar los principales peligros biomecénicos en los cargos de
bartender, chef, mesero/patinador y jefe de meseros, encontrando que las zonas corporales
con mayor compromiso fueron: columna lumbar y cervical, hombros, mufiecas y miembros
inferiores. Estas exposiciones estan relacionadas con posturas mantenidas, movimientos
repetitivos, rotacién del tronco y manipulacién manual de cargas, aspectos que incrementan el
riesgo de lesiones musculoesqueléticas.

La aplicacién del método Rapid Entire Body Assessment (REBA) permitié cuantificar
objetivamente los niveles de riesgo postural en cada cargo. Se obtuvo un puntaje final de 10y
11 en todos los puestos evaluados, clasificandolos en el nivel "alto" de intervencion, lo que
indica que se requiere una accioén correctiva inmediata para disminuir el impacto de las cargas
biomecanicas sobre los trabajadores.

A partir del andlisis de los resultados, se propusieron medidas de intervencién como:

Redisefio ergonédmico del puesto de trabajo.
Optimizacion del flujo operativo para evitar desplazamientos innecesarios.
Implementacién de pausas activas programadas.

Capacitacién en higiene postural y técnicas de manipulacion manual de cargas.

Rotacién de tareas para reducir la fatiga por sobreuso muscular.
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Estas medidas estan orientadas a mitigar los factores de riesgo identificados y a

garantizar condiciones de trabajo seguras y saludables.
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Recomendaciones

A partir del andlisis de los resultados, se propusieron las siguientes medidas de
intervencion:

1. Bartender

Evitar posturas forzadas: Ajustar la altura de la barra y herramientas para no
encorvarse.

Uso de ambas manos: Distribuir la carga del trabajo para no sobrecargar un solo lado
del cuerpo.

Pausas activas:Realizar estiramientos en hombros, mufiecas y espalda durante turnos
largos.

Manejo ergondmico de botellas: Usar técnicas adecuadas al agitar o verter liquidos para
prevenir lesiones de muiieca.

2. Meseros

Distribucion del peso en bandejas: No sobrecargar y mantener la bandeja equilibrada
para evitar sobreesfuerzos en hombros y espalda.

Tiempos prolongados de pie: Usar calzado ergonémico y hacer breves estiramientos
entre servicios.

Movimientos repetitivos: Alternar tareas para evitar lesiones por sobreuso (mufiecas,
codos).

Evitar torsiones del tronco: Girar el cuerpo completo al cambiar de direccién, no solo la

cintura.

3. Jefe de Servicios
Control del tiempo de pie: Alternar entre estar de pie y sentado (uso de taburete si se

permanece en caja o recepcion).
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Delegacién de tareas fisicas intensas: No asumir tareas de carga o transporte si no es
necesario.

Promocion de pausas activas: Liderar con el ejemplo fomentando pausas breves en el
equipo.

Disefio ergonémico del espacio: Supervisar que las estaciones de trabajo sean
cdmodas y ajustadas al cuerpo.

4. Auxiliar de Cocina

Altura de mesones adecuada: Ajustar superficies de trabajo para evitar encorvarse.

Herramientas ergondmicas: Usar cuchillos, peladores o batidores con mangos
antideslizantes y cémodos.

Repetitividad de movimientos: Alternar tareas manuales para reducir sobrecarga en
manos y brazos.

Evitar levantamientos inadecuados: Aplicar técnica de doble flexién (piernas, no

espalda) al cargar insumos o canastillas.

5. Chef

Organizacion del puesto de trabajo: Mantener los utensilios al alcance para evitar
estiramientos excesivos.

Posturas prolongadas: Cambiar de posicion frecuentemente y usar tapetes antifatiga.

Carga fisica: Combinar pausas fisicas con microdescansos mentales para reducir
tension muscular.

Control de tiempos y movimientos: Distribuir las tareas que exigen mayor esfuerzo entre

los auxiliares.

6. Patinador de Comidas
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Carga y postura equilibrada: No cargar mas de lo permitido y sostener bandejas cerca
del cuerpo.

Evitar movimientos repetitivos sin descanso: Hacer pausas cada cierto tiempo para
relajar los brazos y hombros.

Caminatas prolongadas: Utilizar plantillas ortopédicas o calzado ergonémico.

Evitar torsiones: Girar con los pies al cambiar de direccion, no con la espalda.

Apéndice A Matriz de identificacion de peligros y valoraciéon de riesgos
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