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RESUMEN

El ausentismo laboral generado por enfermedades que se ocasionan por las tareas
diarias propias de las actividades empresariales, es un elemento importante dentro de las
organizaciones que permite identificar una serie de factores relacionados con la seguridad y la
salud en el trabajo. En el presente proyecto se realizd una investigacion donde se evaluo el
ausentismo laboral generado por los desérdenes musculo esqueléticos en el area de la recepcion
de una empresa gque opera bajo la modalidad de laboratorio clinico. Para esto se aplico una
encuesta al administrador de la sede, ademas de realizar una serie de cuestionarios a los mismos
empleados que operan en las instalaciones. La informacion fue tabulada y organizada
permitiendo encontrar que el 50% de los ausentismos que se presentaron en el afio 2019 en esta
area de la empresa estuvieron ocasionados por enfermedades profesionales, donde el 50%
correspondia a desordenes musculo esqueléticos, adicionalmente se logré evidenciar que la

patologia con mayor presencia en los empleados es el sindrome del tanel carpiano.

ABSTRACT

Absenteeism from work caused by illnesses caused by the daily tasks of business
activities is an important element inside the organizations that allows identifying a series of
factors related to safety and health at work. In the present project, an investigation was carried
out with the objective of realize an analysis in the absenteeism generated by musculoskeletal
disorders in the reception area of a company that operates under the clinical laboratory modality.
For this, a survey was applied to the administrator of the company, additionally some
questionnaires were done by the employees of the area. The information was tabulated and

organized, allowing us to find that 50% of the absentees that occurred in 2019 in this area of the



company were caused by occupational diseases, where 50% corresponded to musculoskeletal
disorders, additionally, it was possible to demonstrate that the the pathology with the greatest

presence in employees is carpal tunnel syndrome.

PALABRAS CLAVE

Desordenes musculo esqueléticos, Ausentismo laboral, Enfermedades profesionales,

Seguridad y salud en el trabajo.

KEY WORDS

Musculoskeletal disorders, absenteeism, occupational diseases, safety and health at

work.

TEMA DE INVESTIGACION

Principales causas de ausentismo laboral, asociadas a desérdenes musculo
esquelético, que afectan a los empleados del area de la recepcion de una empresa que opera en la

modalidad de laboratorio clinico durante el Gltimo afio.

LINEA DE INVESTIGACION

Seguridad y salud en el trabajo

SUB LINEA DE INVESTIGACION

Seguridad y salud en el trabajo en poblaciones de alto impacto o interés especial



JUSTIFICACION DE LA SELECCION SUBLINEA DE INVESTIGACION

La seleccion de la presente sublinea de investigacion parte de la base que en éste
caso se busca trabajar la tematica de la seguridad y la salud en el trabajo en poblaciones que son
de interés especial. La poblacién de interés especial en este caso, es la poblacion que se
encuentra operando en la IPS Colmedicos, una poblacion que opera en el area de la recepcion
donde las tareas que desarrolla cotidianamente son completamente repetitivas y pueden ser
monotonas. Las posturas no varian y la movilidad es reducida, por lo que se pueden presentar
dolencias, fatigas y otro tipo de elementos que finalmente llevan a que el personal deba
ausentarse de sus labores, incapacitdndose por periodos que en ocasiones son prolongados y
disminuyen la productividad de la IPS.

Por lo anterior es que en el presente proyecto, se busca ver principalmente, cual es la
prevalencia de los desdrdenes de tipo musculo esqueléticos en el personal de la recepcion de esta
institucidn, los cuales posteriormente causan ese ausentismo que anteriormente fue descrito, y

que no solo impactan la organizacién, sino también la calidad de vida de la persona.

APORTES A REALIZAR CON EL PROYECTO

Mediante el presente proyecto se pretende realizar una contribucion significativa no
solo al area de la seguridad y salud en el trabajo, sino también de forma puntual a la institucion
IPS Colmedicos. Se pretende que esta institucion logre modificar algunas de las actividades o la
forma en la que los empleados que se encuentran operando en la recepcion de esta empresa, esto
a partir de la identificacion de los desérdenes musculo esqueléticos que se pueden presentar en el

personal, ademas de ver posteriormente cual es la prevalencia de los mismos y la tasa con la que



estos Ilevan a que el personal se deba incapacitar y ausentar por periodos prolongados de sus

tareas diarias.

DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Los desordenes musculo esqueléticos (DME) se definen como todas aquellas
entidades comunes y con potencial de generar una posible discapacidad, pero que aun asi pueden
ser prevenibles y que comprenden un amplio nimero de entidades clinicas especificas, las cuales
incluyen enfermedades de los musculos, tendones, vainas tendinosas, sindromes de atrapamiento
nervioso, alteraciones articulares y neuro-vasculares (Ministerio de Proteccion Social, 2006).
Estos pueden darse en varios &mbitos de la vida del ser humano.

La prevalencia de desordenes musculo esqueléticos que se desarrollan en el ambito
laboral ha ido en aumento en los Gltimos afos, siendo la principal causa de ausentismo laboral en
el mundo. Estudios afirman que la carga laboral, el tipo de actividad y el nimero de horas de
exposicion influyen en la aparicion de las lesiones musculo esqueléticas (Westgaard & Winkel,
2000). No obstante, no es un argumento claro que responda el porqué del aumento de este tipo de
lesion.

En Colombia y sus primeros resultados de la Encuesta Nacional de Condiciones de
salud y trabajo, se encontr6 que los factores de riesgo relacionados con las condiciones
ergondmicas, es decir, movimientos repetitivos de manos o brazos, conservar la misma postura
durante toda la jornada o la mayor parte de esta, la adopcion y mantenimiento de posturas que
producen cansancio o dolor, fueron los factores mas frecuentemente reportados en los centros de
trabajo evaluados, seguidos por los agentes psicosociales como la atencion a publico y trabajo
uniforme. Siendo prioritarios los factores de riesgo biomecanicos, pero se evidencid que el orden

de presencia de estos factores cambid, encontrando en primera instancia la atencién a publico,



movimientos repetitivos, posturas mantenidas, posturas que producen cansancio o dolor, trabajo
monotono, cambios en los requerimientos de tareas, y la manipulacion y levantamiento de pesos

(Ministerio del Trabajo, 2013)

PREGUNTAS DE INVESTIGACION

¢Cual es la prevalencia de los desérdenes musculo esqueléticos en los laboratorios
clinicos durante el altimo afio?

¢ Cuales son las principales enfermedades que general el ausentismo laboral en la IPS
Colmedicos durante el altimo afio?

¢Es posible incrementar el nimero de pausas activas en un Laboratorio clinico para

reducir los desordenes musculos esqueléticos?

OBJETIVOS

Objetivo General

Determinar las causas del ausentismo laboral de los trabajadores de Laboratorios
Clinicos Furatena sede Medellin y cual es su relacidn con los desérdenes musculo esqueléticos y

los factores asociados en los mismos, por medio de técnicas de recoleccién de informacion.

Objetivos Especificos

Registrar los ausentismos derivados de DME en los trabajadores de Laboratorios
Clinicos durante el ultimo afio.
Caracterizar la prevalencia de DME en los trabajadores de Laboratorios Clinicos

durante el ultimo afio.



Identificar la presencia de factores asociados que pueden favorecer la sintomatologia
musculo-esquelética en los trabajadores de Laboratorios Clinicos.
Establecer estrategias para reducir las enfermedades laborales y el ausentismo laboral

que se derivan de esta patologia.

JUSTIFICACION

Colmedicos IPS S.A.S en busca de mejorar las condiciones laborales y de salud de
sus colaboradores implementa el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica para Desordenes
Musculo Esqueléticos (SVE - DME), el cual busca contribuir al disefio de estrategias para la
prevencion, intervencion y control de los eventos asociados con el desarrollo de los Desordenes
Musculo Esqueléticos.

Los Desordenes Musculo Esqueléticos (DME) generados por movimientos
repetitivos, posturas inadecuadas del cuerpo y otros factores, se han convertido en un elemento
primordial para la determinacion de DME en los colaboradores, y debido a la creciente
incidencia de enfermedades osteomusculares por esta causa, se hace fundamental su
intervencion.

Los diagndsticos mas frecuentes se localizan en miembro superior con hombro
doloroso, epicondilitis, tanel carpiano y tendinitis de Quervain, y en columna se encuentra el
dolor cervical y el dolor lumbar.

Los diferentes estudios sobre la influencia del disefio de puesto de trabajo, el manejo
de cargas, los movimientos repetitivos y la exposicion a largas jornadas de trabajo, coinciden en

sefialar que luego de estudiar e intervenir estas condiciones, se logran aumentos considerables en



el desempefio y la produccion, mejorando la calidad de vida de los colaboradores y
disminuyendo el ausentismo laboral.

El presente trabajo tiene como finalidad identificar los factores asociados a
desordenes musculos esqueléticos que presentan los empleados del area de recepcion de la
empresa laboratorio clinico Colmedicos IPS S.A.S. Sede Furatena. En el Gltimo afio se ha podido
evidenciar un aumento referente al ausentismo laboral por incapacidades temporales repetitivas,
para ser mas exactos en el segundo semestre del 2019.

Se propone realizar una inspeccion a la empresa, con el proposito de analizar las
condiciones de los puestos de trabajo, evidenciando notables falencias en las actividades
desarrolladas por el trabajador, las cuales son: Malas posiciones al ejecutar su actividad
asignada, realizacion de movimientos repetitivos, permanecer sentados por prolongados tiempos,
posturas forzadas, todo lo anterior siendo susceptible a tensiones musculares, teniendo como
consecuencia patologias como el sindrome del Tdnel o del Canal carpiano, Tendinitis del

manguito de los rotadores, Epicondilitis, Lumbalgia, entre otras.

MARCO REFERENCIAL

Marco Conceptual

Para comenzar resulta fundamental realizar un abordaje a lo que se comprende como
un trastorno musculo esquelético, informacion que permitiria tener una comprension completa de
lo que es esta patologia. Para esto nos podemos remitir a una primera acepcion donde se
entienden los trastornos musculo esqueléticos como aquellas dolencias que se presentan en el ser

humano, especificamente en la estructura anatémica del cuerpo. Por lo general son lesiones que



afectan los tejidos blandos del aparato locomotor de los huesos, ligamentos, masculos, tendones,
nervios y articulaciones (CCOO, 2008).

Por otra parte, estos trastornos se entienden como los problemas de salud del aparato
locomotor, es decir, de los masculos, los tendones, el esqueleto 6seo, los cartilagos, ligamentos y
nervios, Se abarca la totalidad de las dolencias, desde las molestias que son mucho mas leves y
pasajeras, hasta las lesiones que son totalmente irreversibles e incapacitantes (OMS, 2004).
Igualmente, remitiéndonos a la informacion que es otorgada por la agencia Europea para la
seguridad y la salud en el trabajo, encontramos que esta define los trastornos musculo
esqueléticos como “alteraciones que sufren estructuras corporales como los musculos,
articulaciones, tendones, ligamentos, nervios, huesos y el sistema circulatorio, causadas o
agravadas fundamentalmente por el trabajo y los efectos del entorno en el que éste se desarrolla”
( Agencia europea para la seguridad y la salud en el trabajo, 200).

El gobierno de Canarias define los trastornos musculo esqueléticos como trastornos
que son de tipo acumulativos, siendo estos resultantes de una exposicion que es repetida a cargas
mas 0 menos pesadas durante un periodo de tiempo que es prolongado. Adicionalmente, los
trastornos musculo esqueléticos también pueden ser generados por traumatismos que son agudos,
como son las fracturas en caso de que sea un accidente (Gobierno de Canarias).

Teniendo un poco de claridad sobre la acepcion, es posible proceder a realizar una
evaluacion un poco mas profunda sobre cuales son las causas principales de los trastornos
musculo esqueléticos, a que se deben y cuéles son las causas que llevan a que se presenten este
tipo de desordenes. De acuerdo a los centros para el control y la prevencién de las enfermedades,
las causas de estos trastornos por lo general se encuentra en el levantamiento, empuje 0

movimiento de objetos de forma inadecuada o de manera repetitiva, lo que ocasiona una



sintomatologia donde se incluye dolor, rigidez, hinchazdn, adormecimiento y cosquilleo
(Instituto Nacional Para la Seguridad y Salud Ocupacional, 2012).

Se pueden identificar también diferentes factores de riesgo, inclusive se llega a
establecer una clasificacion, donde se encuentran los factores fisicos que son los que hacen
referencia a la repetitividad, fuerza y postura, estando asociados a elementos ambientales como
lo son la vibracion y el frio. Por otra parte, se encuentran los factores de riesgo psicosocial,
donde se encuentran los riesgos asociados a elementos mucho mas personales como los sistemas
de remuneraciones, la demanda de trabajo, la baja participacion, falta de oportunidades de
descanso, baja capacidad de decision, entre otros elementos. Finalmente se hace referencia a
elementos netamente individuales, donde se encuentra la historia clinica del individuo, la edad, el
sexo e inclusive el género (ACHS, 2014).

Remitiéndonos a una tercera fuente encontramos que, dentro de las causas de los
trastornos musculo esqueléticos se encuentra la manipulacion de cargas, especialmente en el
momento en el que nos agachamos y nos giramos. Cuando también se realizan movimientos que
son completamente repetitivos y que son forzados, cuando se recurren a posturas que son
extrafias 0 que pueden ser estaticas, vibraciones, iluminacidn que resulta ser un poco deficiente,
entornos de trabajo que son frios, trabajo a un ritmo que puede resultar ser elevado o el simple
hecho de estar de pie o sentado durante tiempos prolongados o en una misma postura (Agencia
Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo).

También es relevante comentar sobre cuéles son los trastornos musculo esqueléticos
mas frecuentes, encontramos que, dentro de este grupo, los trastornos mas frecuentes en las
extremidades superiores son por ejemplo la tendinitis del manguito de los rotadores, donde se

presenta una inflamacion de los tendones de los musculos del hombro. Por otra parte, también es
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posible encontrar la epicondilitis, una enfermedad o dolencia que también es frecuentemente
conocida como el codo de tenista, siendo una lesion generada por el esfuerzo repetitivo en el
movimiento, y por el que se inflaman la totalidad de los tendones de los musculos que se
encuentran en la cara externa del codo. Dentro de este mismo grupo se encuentra el sindrome del
tlnel carpiano, siendo la comprension del nervio mediano cuando pasa por la mufieca al interior
del tanel del carpo (Quironprevencion, 2018).

Por otra parte, dentro de los trastornos musculo esqueléticos de la espalda, se
encuentran en primer lugar la lumbalgia, donde lo que se da es una contractura dolorosa y
completamente persistente en los musculos que se encuentran en la parte baja de la espalda,
especificamente en la zona lumbar. Igualmente se puede presentar el sindrome cervical por
tensidn, siendo un cuadro clinico completamente doloroso que se genera por una contractura
muscular en la region cervical posterior, esto es generado habitualmente por una sobrecarga de
trabajo, el uso repetitivo de los masculos, o simplemente por posturas forzadas en el cuello
(Quironprevencién, 2018).

Una segunda fuente de informacion comenta los siguientes trastornos, en primer
lugar, se encuentra el hombro congelado, lo que sucede en este caso es que, cuando aparece, no
se puede articular el hombro, por lo que se limita la rotacion del brazo, esto es causado por la
inflamacién del mismo. Igualmente, esta fuente comenta sobre la torticolis, la cual consiste en
rigidez y dolor agudo en el cuello, causada principalmente por un giro brusco (ERGO, 2015).

Haciendo referencia a las dolencias que pueden aparecer en la mano y en la mufieca,
se encuentra por ejemplo la tensiovitis, una lesién que puede estar causada por posturas forzadas
en la mufieca, lo que hace que sea necesario emplear la fuerza con la misma de manera repetida.

Se produce un gran dolor debido a la acumulacion en toda la vaina tendinosa, esto generado por
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el excesivo liguido sinovial. Igualmente se describe el ganglion, una hinchazon que se genera en
una vaina de un tendon, esto debido a que se encuentra llena de un liquido sinovial, por lo
anterior aparece un bulto, por lo general de forma radial o también dorsal en la mufieca (ERGO,
2015).

Una tercera fuente informacion comenta sobre otras dolencias que anteriormente no
fueron mencionados, esta es la tensinovitis del pulgar, en este caso lo que se produce es una
inflamacién crénica de los tendones del pulgar, esto es generado, entre otras causas, a flexo
extensiones que son realizadas de forma repetidas o que al tendon se encuentra continuamente en
tensidn, en contacto con una superficie dura o simplemente sometido a fuertes vibraciones. En
estos casos aparece un dolor agudo o subagudo en la parte externa de la mufieca, “irradiado hacia
el pulgar, que aumenta con los movimientos del pulgar. Se acompafa de impotencia funcional
para los movimientos de flexion y abduccion del pulgar” (Pueyo, 2015).

Encontramos también la bursitis en las rodillas, esto ocurre cuando se produce la
inflamacion de las bolsas serosas o bursas con cavidades revestidas de sinovial, las cuales se
encuentran localizadas en esta articulacion. La funcidn es estas bolsas es la de facilitar el
movimiento reduciendo la friccion entre las partes que son mdviles (Pueyo, 2015).

Hay que resaltar que para poder evitar que se presenten los trastornos musculo
esqueléticos es necesario realizar algun tipo de actividades como las que comenta la Clinica
internacional, las cuales favorecen el cuerpo e impiden que se desarrollen los trastornos. Dentro
de los elementos que enuncian se encuentran el entrenamiento gradual, descrito como la mejor
medicina, ya que permite que se mantenga cierto nivel de actividad; igualmente esta la
correccion de la postura, donde se pueden mejorar las posiciones corporales; los ejercicios de

fortalecimiento también se presentan como una alternativa, realizando una reeducacion del
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cuerpo para conocer como se debe de mover cada sector sin que se presente ningun tipo de
dolencia; la flexibilidad debe de ser incorporada, esto mejora la capacidad para realizar las
actividades funcionales; finalmente esta Clinica recomienda actividades como la caminata, la
natacion y el andar en bicicleta (Clinica internacional, 2017).

Claramente la presencia de los trastornos musculo esqueléticos genera una perdida
socio economica para la organizacion y para el empleado, por lo que se puede considerar como
un riesgo laboral, se debe de resaltar que, para realizar la prevencién, la IPS con la que se esta
laborando, esta desarrollando una Vigilancia Epidemioldgica, por lo que es fundamental
comprender a lo que se hace referencia con este término.

Iniciando con un primer concepto, encontramos que la vigilancia epidemioldgica se
define como:

Una de las principales herramientas para conocer el
comportamiento de las enfermedades en la poblacion, en particular de las que
tienen potencial epidémico y las que tienen factores de riesgo que son factibles
de intervenir para prevenirlas e incluso eliminarlas, dado su impacto en la salud
publica (INCIENSA).

Por otra parte, también nos podemos remitir a una segunda fuente, la cual define la
vigilancia epidemioldgica como uno de los instrumentos propios de la salud pablica que posee
mayor aplicacion en el mundo, para realizar el registro de forma sistematica de la ocurrencia de
las enfermedades, asi como los determinantes de que la misma se presente en un area geografica
determinada, lo anterior con el objetivo de conocer su frecuencia y sus tendencias (ACCESS,

2020).
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Finalmente, una ultima acepcion, afirma que la vigilancia epidemioldgica se puede
definir como una serie de actividades que se encuentran orientadas a realizar el control de la
totalidad de las enfermedades que puedan ser transmisibles. Sus acciones por lo general incluyen
la observacion sistematica y activa de casos que pueden ser sospechosos o confirmados de

enfermedades que son transmisibles y también de sus contactos (Ministerio de Salud, 2013).

Antecedentes

Realizando una revision de las investigaciones que se encuentran relacionadas con la
tematica que se pretende trabajar, se encuentra un primer trabajo titulado “Factores de riesgo en
el desarrollo de trastorno musculo esqueléticos de obreros de una empresa de transporte de lima
Huacho”. El trabajo elaborado por Ramos y Espadin, tiene como objetivo determinar los factores
de riesgo en el desarrollo de los trastornos musculo esqueléticos de obreros de una empresa de
transporte de carga, esto durante el mes de marzo del afio 2018. Para el proceso se recurre a un
estudio de tipo descriptivo de corte transversal con una poblacién intervenida de 25 empleados,
donde se les aplico un instrumento conocido como “Chequeo inicial”. Los resultados de los
autores fueron que, en el factor de riesgo movimientos repetitivos, el 77% de la poblacion
intervenida lo consider6 como un factor de riesgo considerable, mientras que el 69% considero el
factor de fuerza como un factor de riesgo también considerable. Llegaron a la conclusién de que
la poblacion intervenida se encontraba en un gran riesgo de sufrir un trastorno musculo
esquelético, esto a partir de la informacién obtenida (Ramos & Espadin, 2018).

Un segundo articulo que fue analizado es el que se titula “Factores de riesgo de
trastornos musculo-esqueléticos cronicos laborales”, este articulo lo que busca es determinar los
factores de riesgo de los trastornos musculo esqueléticos cronicos, lo realizan mediante un

estudio completamente descriptivo y transversal, ademas de ser observacional, donde se realiza
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el estudio a 90 trabajadores que fueron evaluados mediante el método RULA donde se
identifican las posturas, el trabajo estadito, dinamico y de fuerza. Los resultados encontrados por
los autores fueron que la poblacion estudiada tuvo sintomatologia sin ningun tipo de lesion,
siendo los segmentos més afectados la mano — mufieca derecha y la espalda (Arenas & Catnu,
2013).

El tercer estudio al que se puede hacer referencia es al que se titula “Trastornos
musculo esqueléticos en personal auxiliar de enfermeria del Centro Polivalente de Recursos para
Personas Mayores "Mixta" de Gijon - C.P.R.P.M. Mixta”. En este articulo, los autores lo que
buscan es realizar una aproximacion a la situacién en la que se encuentran los trastornos musculo
esqueléticos en los profesionales del CPR Mixta, para esto realizaron un cuestionario que no fue
exhaustivo, pero permitio configurar el panorama en el que se encontraban, ademas de abrir las
puertas a futuras investigaciones (Fernandez, y otros, 2014).

Igualmente, es posible hacer referencia a otro estudio, donde se abarca la tematica de
los trastornos musculo esqueléticos, este fue realizado en personal que realiza los procesos de
esterilizacion en tres hospitales publicos. El articulo se titula “Prevalencia de trastornos musculo-
esqueléticos en el personal de esterilizacion en tres hospitales publicos”. El objetivo de los
autores era identificar la prevalencia de este tipo de trastornos en trabajadores de esterilizacion
de tres hospitales de Espafia, para esto realizaron un estudio descriptivo transversal en las
empleadas del servicio de esterilizacion de las tres sedes, esto mediante un cuestionario nordico.
Los resultados a los que llegaron fueron que entre el 38 y el 57% de los trabajadores afirmaban
encontrarse estar expuestos a riesgos ergondémicos a lo largo de la totalidad de la jornada de
trabajo, siendo las molestias as frecuentes las que se presentaban en la zona del cuello (Rosario

& Amezquita, 2014).
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Por otra parte, una investigacion realizada en Meéxico, busca indagar sobre las
condiciones de trabajo y los trastornos musculo esqueléticos en el personal enfermeria de la
unidad de cuidados intensivos. El articulo titulado “Estudio descriptivo sobre las condiciones de
trabajo y los trastornos musculo esqueléticos en el personal de enfermeria (enfermeras y AAEE)
de la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos y Neonatales en el Hospital Clinico
Universitario de Valladolid” tiene como objetivo principal estimar la prevalencia de los
trastornos musculo esqueléticos del personal de enfermeria de la UCI pediatrica y neonatal del
hospital clinico universitario de Valladolid, durante el primer semestre del afio 2016. Para este
proceso se realizo un estudio observacional transversal, donde se registraron los sintomas
musculo esqueléticos referidos durante los Gltimos doce meses previos a la cumplimentacién del
cuestionario. Los resultados obtenidos demuestran que, las 17 trabajadoras encuestadas,
comentaron haber presentado molestias, el 94% en el cuello, el 64% en los hombros y el 88% en

la zona lumbar (Paredes & Vasquez, 2018).

Marco Legal

El marco legal que cobija el presente trabajo inicia con el Decreto 1072,
especificamente el capitulo 6, en esta seccion lo que se presenta es una reglamentacién al sector
del trabajo, donde se compilan la totalidad de las normas que son reglamentarias y que se
encuentran preexistentes en materia laboral. Se debe de resaltar que el decreto fue expedido en el
afio de 2015 por el ministerio del trabajo, quien finalmente seria la institucion normalizadora
(Ministerio del Trabajo, 2015).

De igual manera, se debe de resaltar un segundo capitulo perteneciente a este mismo

Decreto, este es el capitulo 11 del Decreto 1072. Lo que se menciona en este fragmento de forma
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concreta son las multas para todos aquellos que desacaten las normas en tematicas relacionadas
con la seguridad y la salud en el trabajo, ademas de la necesidad de realizar una implementacion
de sistemas de vigilancia epidemiologicas (Ministerio del Trabajo, 2015).

Posteriormente podemos encontrar otro Decreto, el Decreto 0472 también del
Ministerio del trabajo, otra de las normativas que puede ser aplicada en esta investigacion pero
que corresponde concretamente a aquellos momentos en los que se juega el papel de empleador.
Los empleadores tienen la responsabilidad de reportar ante el Ministerio del trabajo la totalidad
de los accidentes que se presenten, ya sean graves o mortales. Se enuncia y se define como un
accidente grave o mortal a aquellos accidentes que:

Traen como consecuencia la amputacion de cualquier segmento
corporal, fractura de huesos largos, trauma craneoencefalico, quemaduras de
segundo Yy tercer grado, lesiones severas de mano, tales como aplastamiento
0 quemaduras, lesiones severas de columna vertebral con compromiso de
medula espinal, lesiones oculares que comprometan la agudeza o el campo
visual o lesiones que comprometan la capacidad auditiva (Ministerio del
Trabajo, 2012).

La Ley 1562, también hace parte de la legislacion que debe de ser abarcada dentro de
la presente investigacion, especificamente el articulo 4, donde se modifican los Riegos laborares.
La ley se hizo publica en el afio de 2012, modificando algunas definiciones como lo es la misma
enfermedad laboral (Ministerio del Trabajo, 2012).

También se debe de incluir la resolucion 1401 dentro de la normatividad a tratar en
este proyecto de investigacién, una resolucion del Ministerio de proteccion social mediante el

cual se realiza la reglamentacion de la investigacion de los incidentes y los accidentes de trabajo.
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La resolucion comenta que las empresas deben de realizar una investigacion de la totalidad de
los incidentes que se presentan, contando con una metodologia para realizar este proceso
investigativo, ademas de contar con personal y equipo cualificado para el proceso (Ministerio de
Proteccion social).

Finalmente, la Ultima normativa que cabe dentro de este marco legal es la de la
clasificacion de accidentes realizada por la misma OIT en el afio de 1997, esta organizacion
realizé la clasificacion de los accidentes de trabajo de acuerdo a la forma en la que se presenta

(OIT, 1997).

DISENO METODOLOGICO

Enfoque metodoldgico

En la presente investigacion, el enfoque metodoldgico seleccionado es el enfoque
cuantitativo, esto debido a que las investigaciones cuantitativas son aquellas en las que el
proceso que se realiza es la recoleccion y andlisis de datos de tipo cuantitativo, los cuales son
completamente variables, por su parte, en la investigacion cualitativa lo que se realiza es una
cualificacion (Fernandez & Diaz, Investigacidn cuantitativa y cualitativa, 2002). Nos percatamos
entonces de que no se trata de una investigacion cualitativa, puesto que, aunque el objetivo
principal de la presente investigacion es determinar puntualmente la prevalencia de los
desdrdenes musculo esqueléticos en un area especifica de la IPS Colmedicos, esto solo puede ser
alcanzado mediante un analisis detallado de datos, analisis estadistico y conteo de casos, no
mediante una evaluacion del comportamiento humano, o simplemente mediante la evaluacion de

variables que son de tipo cualitativas.
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Se va a trabajar con una investigacion de tipo cuantitativo donde la caracteristica
principal es que se encuentra basada en la induccidn probabilistica del positivismo logico,
también se debe de comentar que posee una medicidn que es penetrante y controlada. Las
investigaciones que son de tipo cuantitativo son objetivas, no poseen interferencias de datos que
puedan considerarse representativas, adicionalmente se encuentran orientadas al resultado, son

generalizables y también parten de una realidad que es estadistica (Garcia & Martinez, 1996) .

Tipologia de investigacion

En este proyecto, como fue mencionado anteriormente, se recurre a una investigacion
que es descriptiva de tipo transversal, esta se caracteriza por buscar realizar la reconstruccion del
pasado de la manera que sea mas objetiva y también més exacta. Por lo anterior el proceso que se
sigue es la recoleccidn, evaluacion, verificacion y posteriormente sintesis de las evidencias que
finalmente lo que logran es obtener conclusiones que son completamente validas. Es necesario
resaltar que las conclusiones que se obtienen por lo general tienden a ser derivadas del
procedimiento realizado a lo largo de la investigacion, si como los analisis efectuados.
Igualmente, se encuentra que, este tipo de investigaciones son dependientes de terceros, ya que
es necesario recurrir a las observaciones que son realizadas por otras personas, teniendo
igualmente la posibilidad de obtener informacion a partir de fuentes primarias como lo son la
observacion y el registro directo, o fuentes secundarias como lo es la informacién que es

comentada por otros (Monje, 2011).
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Poblacion

En el presente proyecto se pretende trabajar con la poblacion que se encuentra
ubicada en el departamento de Antioquia, ubicado en Colombia, especificamente en la ciudad de

Medellin, en la zona centro de este municipio.

Muestra

La zona centro del municipio de Medellin es bastante amplia, por lo anterior se
selecciona especificamente una empresa para realizar la investigacion. Se va a trabajar con los
empleados de la recepcion de la IPS Colmédicos de la sede Furatena, la cual se encuentra
ubicada en la zona centro del municipio de Medellin. Esta es la muestra que se busca abarcar, la
cual es representativa y permite tener una mejor comprension de cudl es la situacion de este tipo

de dolencias dentro del sector de la poblacion que labora en la recepcion de las IPS’s.

Plan de Recoleccion y Analisis de Informacion

A continuacion, se especifica el plan de recoleccion y de analisis de informacion que
se plantea para dar cumplimiento a cada uno de los objetivos especificos planteados
anteriormente. Para dar cumplimiento a los dos primeros objetivos.

Identificar principales enfermedades o ausentismos derivados de DME en los
trabajadores de Laboratorios Clinicos y Caracterizar los ausentismos derivados de DME en los
trabajadores de Laboratorios Clinicos durante el Gltimo afio.

Se realizara una encuesta al administrador de la IPS, quien debe de llevar el reporte
de los ausentismos laborales y las causales de las mismas. La encuesta permitird conocer cuales

de los reportes que tiene el administrador de la sede, se encuentran relacionados con un DME, y
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cuéles son las enfermedades que se encuentran asociadas a los mismos en las incapacidades
médicas que han sido suministradas por los empleados. Adicionalmente, para dar cumplimiento
al objetivo numero dos, se plantean preguntas adicionales que permiten conocer la poblacion que
se ha visto afectada y bajo que contexto, es decir, identificar los perfiles de la poblacion mas
propensa a sufrir este tipo de patologias.

Debido a que puede ser un proceso completamente extenso, se selecciona un periodo
de tiempo especifico del cual se pueda tener informacion, este es el afio 2019. La informacion
deberéa de ser suministrada por el entrevistado, los datos serdn tomados y posteriormente seran
ingresados al programa Excel, donde se realizara el analisis de los datos.

Identificar la presencia de factores asociados que pueden favorecer la
sintomatologia musculoesquelético en los trabajadores de Laboratorios Clinicos.

Para dar cumplimiento a este tercer y ultimo objetivo, se procedera a realizar una
encuesta de la cual participaran activamente los empleados de la recepcion de la IPS
Colmédicos, la encuesta constara de diez preguntas basicas mediante las cuales se busca conocer
que factores asociados encuentran ellos que puede haber favorecido la aparicion de la
sintomatologia musculo esquelética.

La informacidn recopilada posteriormente sera ingresada al programa Excel, alli sera
organizada, para posteriormente proceder a evaluar e identificar cuales son esos factores

asociados que identifican los mismos empleados de la IPS.
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CRONOGRAMA

Tabla 1

Cronograma de actividades

Tiempo

Actividad Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4

S1 S§2 S3 S4 S1 S2 S3 S4 S1 S2 S3 S4 S1 S2 S3 S4

Disefio metodologico

Elaboracidn de entrevista a aplicar al administrador

Aplicacion de la entrevista al administrador

Procesamiento y andlisis de la informacién

Identificacion de las enfermedades derivadas de los DME

Disefio entrevista para fisioterapeuta

Aplicacion entrevista fisioterapeuta

Procesamiento y andlisis de la informacién

Desarrollo del manual de pausas activas

Elaboracidn de encuesta para los empleados de la IPS

Aplicacion de la encuesta a los empleados de la IPS

Tabulacion y andlisis de los datos de las encuestas

Elaboracion del informe final

HALLAZGOS

Resultados

Inicialmente, para lograr recolectar la informacion referente a las principales
enfermedades o ausentismos derivados de DME en los trabajadores de Laboratorios Clinicos, se
desarroll6 una encuesta que fuese facilmente diligenciada por la persona de contacto. La
encuesta que se solicitd completar se presenta a continuacion, la cual cuenta con un formato de

autorizacién o también conocido como consentimiento informado. Mediante este consentimiento
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se les notifica a los responsables sobre el uso que se le dara a la informacion, haciendo énfasis en

que la finalidad de la misma es completamente académica.

CONSENTIMIENTO PARA PARTICIPAR EN UNA INVESTIGACION

Titulo del Estudio: Analisis de las principales causas de ausentismo
laboral, asociadas a desdrdenes musculo esquelético, que afectan a los empleados del
area de la recepcion de una empresa que opera en la modalidad de laboratorio clinico

Investigadoras: Gislay Querubin Carmona, Liliana Patricia Bedoya Rua y
Stephany J. Congote Rodriguez

Obijetivo principal de la investigacién: Determinar la prevalencia de los
desordenes musculo esqueléticos y los factores asociados en los trabajadores de
Laboratorios Clinicos.

Proposito del Estudio: El propésito del presente proyecto es poder
determinar cudl es la prevalencia de los desérdenes musculo esqueléticos en los
trabajadores de Laboratorios Clinicos que se desempefian en el area de la recepcién,
ademas de realizar su caracterizacion.

Ambito del Estudio: En caso de tomar la decision de participar, le
invitamos a completar una encuesta sobre la informacién referente a los ausentismos
laborales que se presentan en el Laboratorio Clinico, especificamente con el personal
gue labora en el area de la recepcion. Se resalta que no tiene que responder a las
preguntas que lo hagan sentir incomodo.

Riesgos y Molestias: Este estudio no prevé ningin riesgo o molestia, mas
que el tiempo de participacion. Si no se siente comodo con cualquier pregunta, no tiene
que responderla.

Confidencialidad: Toda la informacion obtenida en relacion con este

estudio sera confidencial y s6lo sera revelada con su permiso. Al firmar este documento
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estd aceptando la participacion en el estudio. Se resalta que solo las investigadoras
tendran acceso a las encuestas, y el material sera guardado hasta que pierda valor,
aproximadamente 5 afios.

Otra Informacion: Sus respuestas serdn analizadas Unicamente para esta
investigacion. Si decide participar, también puede retirarse sin ninguna consecuencia
negativa si se siente incomodo.

USTED ESTA TOMANDO LA DECISION PARA PARTICIPAR EN
ESTE ESTUDIO. CON SU FIRMA, ACEPTA QUE HA LEIDO ESTE

DOCUMENTO Y QUE HA TOMADO LA DECICION DE PARTICIPAR.

Firma de Participante Fecha
MODELO DE LA ENCUESTA

Por favor de respuesta a las siguientes preguntas con la mayor
transparencia posible, se requiere la informacion completamente sustentada en los
registros que tiene como administrador sobre los ausentismos laborales que se han
generado en el laboratorio clinico con el personal de la recepcion.

Para el afio 2019:
¢ Cuantos ausentismos laborales se presentaron en el personal de la recepcién del
laboratorio clinico?
¢, Cudles fueron las causas de ausentismo laboral en el personal de la recepcion del
laboratorio clinico?
¢,Cuéntos casos de ausentismo laboral en el personal de la recepcion del laboratorio
clinico fueron generados por la presencia de enfermedades asociadas a DME?
¢, Cudles fueron los DME registrados para los casos mencionados en la pregunta

ndmero 3?
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5. ¢Cudles fueron las fechas en las que se presentaron los ausentismos laborales en el
personal de la recepcion del laboratorio clinico?

6. ¢Cuénto tiempo llevaba laborando en la empresa cada uno de los empleados que
reportaron algun tipo de ausentismo?

7. ¢Cual era la principal funcién de los empleados que registraron algin tipo de DME?

8. ¢Cudl era el género de los empleados que registraron algun tipo de DME?

La encuesta anterior, como fue comentado, fue dirigida al administrador del
laboratorio Clinico, en este caso se realiz6 por medio electronico, de manera que pudiese ser
diligenciada. La informacion recolectada se presenta tabulada y organizada a continuacién para
facilitar el analisis y la comprension.

A la primera pregunta, de cuantos ausentismos laborales se presentaron en el
personal de la recepcion del laboratorio clinico, el administrador respondid que se habian
presentado 18 casos de ausentismo laboral.

Posteriormente, a la segunda pregunta de cuéles fueron las causas de estos
ausentismos laborales, se encuentra la siguiente informacion (Tabla 2), donde se clasificaron las

ausencias teniendo en cuenta diferentes patologias.

Tabla 2

Causas de los ausentismos laborales

Causas de los ausentismos laborales
Patologia NUmero de casos

Enfermedad profesional
Enfermedad o accidente de origen externo
Accidente laboral
Ausencia por riesgo en embarazo
Licencias o permisos legales
Ausencias no justificadas
Conflictos laborales

Total Casos 18

O|lRr|WlOo|lO|u1|©
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Dentro del grupo de enfermedades profesionales se encuentran los DME, ademas de
la totalidad de las patologias que pueden ser desarrolladas por estar en el entorno laboral. Mas
adelante se especificaran cuantos de los casos asociados a enfermedades profesionales,
corresponden a DME. Dentro del grupo de enfermedad o accidente de origen externo se
encuentran las patologias como gripe, dolor de cabeza, malestar general y demés dolencias que
son extrinsecas al desempefio de las labores. Las ausencias no justificadas abarcan las llegadas
tarde, mientras que las licencias o permisos legales son autorizaciones para asistir a consultas
médicas, presentacion de examenes entre otras.

La Tabla 3, muestra el desglose de las enfermedades profesionales, donde se ensefian
las patologias que son mas frecuentes en el personal presente en la recepcion de los laboratorios

clinicos.

Tabla 3

Desglose enfermedades profesionales

Enfermedades profesionales
Patologia NUmero de casos
Desordenes musculo esqueléticos
Enfermedad infecciosa
Enfermedad respiratoria
Enfermedades de la voz
Dermatitis o alergias
Estrés térmico
Exposicidn a agentes quimicos (limpieza)
Total Casos

OO0, NP, |O|O

Posteriormente, en la pregunta nimero tres, ¢ Cuantos casos de ausentismo laboral

en el personal de la recepcidn del laboratorio clinico fueron generados por la presencia de



26

enfermedades asociadas a DME?, se tiene como respuesta que fueron cinco casos, informacion
que se deduce de la tabla anterior.
La respuesta a la pregunta niumero cuatro, ¢Cuéles fueron los DME registrados para los

casos mencionados en la pregunta niimero 3?, se presenta en la Tabla 4.

Tabla 4

Tipos de Desordenes Musculo Esqueléticos

Desordenes musculo esqueléticos

Tipo NUmero de casos
Sindrome del tanel carpiano 3
Lumbalgia 1
Sindrome cervical por tension 1
Tendinitis del manguito de los rotadores 0
Epicondilitis 0
Total, Casos 5

Posteriormente, para dar respuesta a la pregunta nimero cinco, en cuanto a la fecha
en la que se presentaron los casos, el administrador report6 la informacion que se consolida en la

Tabla 5.

Tabla 5

Periodos

Periodos en los que se presentaron los
ausentismos laborales asociados a DME

Mes NUmero de casos

Enero
Febrero
Marzo
Abril
Mayo
Junio
Julio
Agosto

OO0 O|FR,|FP|FL|IN
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Septiembre
Octubre
Noviembre
Diciembre
Total

|00 |O

La pregunta nimero seis, enfocada en conocer cuanto tiempo llevaba laborando el

empleado que se vio afectado, se reporta mediante la tabla que se presenta a continuacion.

Tabla 6

Tiempo laborando en la empresa

Tiempo laborando en la empresa
Tiempo Numero de casos
0 - 6 meses
1 - 2 afios
2 - 3 afos
3 afios 0 méas
Total, Casos

GNP |O

Continuando con la caracterizacion, en la pregunta numero siete enfocada a conocer
la principal tarea de cada uno de los afectados, se encuentra que las principales funciones son las

siguientes, las cuales se relacionan con los casos de DME presentados.

Tabla 7

Funciones principales de los empleados

Funciones principales de los empleados

Funcion Numero de casos
Administracion y organizacion de documentos
Recepcidn y atencion de pacientes
Clasificacion y distribucion de correspondencia
Gestion de la agenda
Total, Casos

OO W|(kF|kF
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La ultima pregunta orientada a conocer a que géenero pertenecen los afectados, se

tabula en la Tabla 8.

Tabla 8

Género de los afectados

Género de los afectados

Género NUmero de casos
Femenino 4
Masculino 1

Total Casos 5

Adicionalmente, para conocer la percepcion de los empleados frente a los desérdenes
musculo esqueléticos, como fue comentado previamente se les practico a cinco empleados que
laboran en los diferentes turnos de este laboratorio clinico, una encuesta que consta de diez
preguntas. Al igual que la encuesta anterior se encontraba presente un consentimiento informado
de tal forma que tuviesen conocimiento sobre el objetivo de la investigacion y el uso que se le
daria a la informacion. A continuacion se presenta el modelo de la encuesta y el consentimiento

que la misma presentaba.

CONSENTIMIENTO PARA PARTICIPAR EN UNA INVESTIGACION

Titulo del Estudio: Analisis de las principales causas de ausentismo
laboral, asociadas a desordenes musculo esquelético, que afectan a los empleados del
area de la recepcion de una empresa que opera en la modalidad de laboratorio clinico

Investigadoras: Gislay Querubin Carmona, Liliana Patricia Bedoya Rua y

Stephany Congote Rodriguez
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Objetivo principal de la investigacién: Determinar la prevalencia de los
desdrdenes musculo esqueléticos y los factores asociados en los trabajadores de
Laboratorios Clinicos.

Propésito del Estudio: EI propdésito del presente proyecto es poder
determinar cudl es la prevalencia de los desérdenes musculo esqueléticos en los
trabajadores de Laboratorios Clinicos que se desempefian en el &rea de la recepcion.

Ambito del Estudio: En caso de tomar la decision de participar, le
invitamos a completar una encuesta sobre la informacion referente a los desérdenes
musculo esqueléticos en el personal de la recepcion del laboratorio clinico,
especificamente los factores asociados que pueden llevar a que se presenten dichas
patologias. Se resalta que no tiene que responder a las preguntas que lo hagan sentir
incémodo.

Riesgos y Molestias: Este estudio no prevé ningln riesgo o molestia, mas
que el tiempo de participacion. Si no se siente comodo con cualquier pregunta, no tiene
gue responderla.

Confidencialidad: Toda la informacién obtenida en relacion con este
estudio sera confidencial y sélo seréa revelada con su permiso. Al firmar este documento
esta aceptando la participacion en el estudio. Se resalta que solo las investigadoras
tendran acceso a las encuestas, y el material sera guardado hasta que pierda valor,
aproximadamente 5 afios.

Otra Informacion: Sus respuestas seran analizadas Unicamente para esta
investigacion. Si decide participar, también puede retirarse sin ninguna consecuencia
negativa si se siente incomodo.

USTED ESTA TOMANDO LA DECISION PARA PARTICIPAR EN
ESTE ESTUDIO. CON SU FIRMA, ACEPTA QUE HA LEIDO ESTE

DOCUMENTO Y QUE HA TOMADO LA DECICION DE PARTICIPAR.
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Firma de Participante Fecha

MODELO DE LA ENCUESTA

Por favor de respuesta a las siguientes preguntas con la mayor
transparencia posible, el objetivo es conocer cuales son los posibles factores que han
llevado a que se presenten los des6rdenes musculo esqueléticos. Responda de acuerdo
alaescala de 1 a5, siendo 5 muy frecuentemente o siempre y 1 nunca.

Para el afio 2019:
¢Con que nivel de frecuencia debia de realizar movimientos repetitivos con los
miembros superiores?
¢Con que nivel de frecuencia debia de realizar movimientos repetitivos con los
miembros inferiores?
¢Con que nivel de frecuencia debia de realizar movimientos repetitivos forzando su
columna?
¢Durante el 2019 desarrollaba usted actividades donde debiese forzar algin miembro
de su cuerpo?
¢Con que nivel de frecuencia se levantaba usted a realizar pausas activas?
¢Durante las jornadas laborales del 2019, debi6 de permanecer mas de cuatro horas en
una misma posicion?
¢ Utilizaba usted los elementos de proteccion personal? (Descansa pies, soporte para el
mouse)
¢Debid de desempefiarse en su posicion en espacios reducidos o incomodos?
¢Debi6 de emplear una silla o puesto de trabajo que se encontrara en condiciones

inadecuadas? (Muy alta, muy baja, inestable)



10. ¢Durante el 2019 se desempefi6 bajo condiciones de luminosidad inadecuadas?

La informacion recolectada a partir de la encuesta anteriormente presentada se
muestra a continuacion. En la Tabla 9 se muestra la informacion, en la primera columna se
presentan las preguntas que fueron formuladas, mientras que en las columnas siguientes se
muestran las calificaciones que podian ser empleadas, relacionandolas con el nimero de

respuestas que fueron dadas para cada valor, es decir, a la primera pregunta ¢Con que nivel de
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frecuencia debia de realizar movimientos repetitivos con los miembros superiores? La totalidad

de los encuestados respondieron que siempre debian de realizar movimientos repetitivos con los

miembros superiores.

Tabla 9

Respuestas otorgadas por los empleados

Pregunta

Calificaciéon

3

¢Con que nivel de frecuencia debia de realizar movimientos
repetitivos con los miembros superiores?

0

¢Con que nivel de frecuencia debia de realizar movimientos
repetitivos con los miembros inferiores?

¢Con que nivel de frecuencia debia de realizar movimientos
repetitivos forzando su columna?

¢ Durante el 2019 desarrollaba usted actividades donde
debiese forzar algtin miembro de su cuerpo?

¢Con que nivel de frecuencia se levantaba usted a realizar
pausas activas?

¢Durante las jornadas laborales del 2019, debi6 de
permanecer mas de cuatro horas en una misma posicion?

¢Utilizaba usted los elementos de proteccién personal?
(Descansa pies, soporte para el mouse)

¢Debi6 de desempefiarse en su posicidn en espacios
reducidos o incomodos?

¢Debio6 de emplear una silla o puesto de trabajo que se
encontrara en condiciones inadecuadas? (Muy alta, muy
baja, inestable)
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¢Durante el 2019 se desempefid bajo condiciones de
luminosidad inadecuadas?

Analisis de resultados

Iniciando con el anélisis de los resultados anteriormente planteados, se puede hacer
referencia en primer lugar a la informacion recopilada por medio del administrador del
Laboratorio Clinico. Mediante la encuesta que le fue formulada al responsable, se logrd
evidenciar algunos elementos que son concluyentes entorno a la presencia de DME en el
personal que se desemperia en el area de la recepcion.

Se encontro que el mayor nimero de ausentismos laborales estan asociados a
enfermedades profesionales, es decir, todas las enfermedades que se encuentran relacionadas con
actividades que se desempefian en la jornada laboral. Posteriormente, se ubican las enfermedades
0 accidentes externos, donde se encuentran patologias como la gripa, malestares estomacales o
malestar general, asi como accidentes que posiblemente pudieron ser generados en un entorno y
horario diferente. De acuerdo a lo reportado por el administrador, no se han generado ausencias
por accidentes laborales, ni tampoco ausencias generadas por conflictos laborales. Se encontrd
que el 50% de las ausencias, han sido generadas por enfermedades profesionales.

Posteriormente, se procedié a identificar cuales de las enfermedades profesionales
correspondian especificamente a desordenes musculo esqueléticos encontrando que, de los nueve
casos correspondientes a enfermedades profesionales, cinco correspondian a desérdenes musculo
esqueléticos, lo que representa el 55% de la totalidad de enfermedades profesionales. Las demas
enfermedades profesionales estuvieron asociadas a la voz y la parte respiratoria, ademas de un

caso que se presentd de dermatitis o alergias.
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Se tienen entonces cinco casos puntuales de ausentismos laborales generados por
desordenes musculo - esqueléticos, procediendo a realizar la caracterizacion de los mismos
basados en la informacion suministrada por la empresa, se encuentra que el tipo de desorden mas
frecuente resulta ser el sindrome del tunel carpiano. Recordemos que este sindrome se encuentra
caracterizado por el entumecimiento y el hormigueo en la mano y en el brazo, situacion que se
genera por el pinzamiento del nervio que se encuentra ubicado en la mufieca. Este sindrome
predomina sobre los demas trastornos debido posiblemente a las tareas que son desarrolladas por
el personal que se encuentra en la recepcién del laboratorio clinico. En segundo lugar, como
desordenes musculo esqueléticos presentes en este personal se encuentra la lumbalgia, al igual
que el sindrome cervical por tension.

Se encuentra entonces que el 60% de los casos presentados corresponden al sindrome
del tanel carpiano, mientras que las otras dos patologias representan cada una el 20%. Los
sindromes reportados por el laboratorio clinico son completamente coherentes con las
actividades que desarrollan los empleados de esta area, afectando miembros y sectores que son
frecuentemente usados por los empleados.

Pasando a una caracterizacion puntual de los perfiles de los afectados, se encuentra
que el 80% de los afectados por un desorden musculo esquelético pertenece al género femenino,
mientras que el 20% restante es del género masculino. Esto resulta ser coherente con la teoria
que indica que los desordenes musculo esqueléticos en este tipo de empleos son mucho mas
frecuentes en las mujeres que en los hombres.

Aunque la totalidad del personal pertenece a la misma area de la organizacion, se
debe de resaltar que cada uno de ellos desempefia actividades puntuales donde los esfuerzos que

deben de realizar, asi como los movimientos son completamente diferentes. Los afectados que
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sufrieron algun tipo de desorden musculo esquelético a causa de las actividades laborales, en un
60% se dedicaban la mayor parte del tiempo a la clasificacion y distribucién de correspondencia,
un 20% se dedicaba a la administracion y organizacién de documentos, mientras que el 20%
restante se encargaba de la recepcion y atencion de pacientes.

Las labores de clasificacion y distribucion de correspondencia hacen referencia a
actividades donde el empleado debe de recibir los documentos que son entregados por el
paciente y posteriormente llevarlos al médico encargado adicionalmente, se encargan de
distribuir la correspondencia externa que pueda ingresar al laboratorio clinico. Por otra parte, la
administracion y organizacion de documentos hace referencia a las actividades desarrolladas en
la recepcion donde se deben de archivar las historias clinicas de los pacientes, asi como los
resultados generados mediante los exdmenes que son practicados en las instalaciones.
Finalmente, la recepcion y atencion de pacientes es una actividad enfocada a atender a quienes se
practicaran los examenes médicos, por lo que se debe de diligenciar la informacion en la
plataforma ademas de recibir la documentacion.

El personal més afectado Ilevaba méas de dos afios laborando en la empresa, el 40%
llevaba entre dos y tres afios ejerciendo las actividades, mientras que otro 40% llevaba mas de 3
afios, el 20% restante llevaba entre 1y 2 afios. Lo anterior indica que la repetitividad de las tareas
ejecutadas puede ser una de las causantes de que el personal se vea afectado con desordenes
musculo esqueléticos, en especial si estas acciones han sido desarrolladas por tiempos
prolongados.

Posteriormente al entrar a evaluar los meses en los que se presentd con mayor
frecuencia los desordenes musculo esqueléticos, se encontré que los primeros meses del afio son

en los que mayor cantidad de casos se presentan (enero, febrero, marzo y abril), lo que puede
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estar justificado en que es el periodo de tiempo en el que las empresas hacen un mayor nimero
de contrataciones, por lo que la afluencia de pacientes se incrementan en el laboratorio clinico.

Contando con la informacion anterior se puede proceder a realizar un analisis de las
respuestas que fueron entregadas por los cinco empleados que fueron encuestados. Como se
reporta en la Tabla 9, el 100% del personal encuestado afirma que siempre debe de realizar
movimientos repetitivos con los miembros superiores; lo anterior es coherente con las
actividades que se practican en el area de la recepcion, asi como las actividades especificadas
previamente. Las labores de reparticion y organizacion de documentacidn requieren
movimientos repetitivos en los brazos, asi como la digitacion e ingreso de la informacién de los
pacientes.

A la pegunta del nivel de frecuencia con el que realizan movimientos repetitivos con
los miembros inferiores, el 100% de los encuestados respondieron que nunca lo realizan, esto se
debe a que las actividades que desarrollan no implican la flexién permanente de las extremidades
inferiores, Unicamente quienes se desplazan a realizar la entrega de la documentacion deben
emplear los miembros inferiores, pero no generan desgaste.

En cuento a movimientos repetitivos forzando la columna, el 20% respondi6 que
siempre lo realiza, el 60% respondi6 que frecuentemente lo realiza, mientras que el 20% restante
respondid gque en ocasiones lo realiza. En general las actividades que desarrollan los encuestados
requieren de algan tipo de esfuerzo en la columna, sea conservar la posicion completamente
rigida o inclinarse a los compartimientos donde se encuentra la documentacion.

El 20% de los encuestados comentd que durante el 2019 nunca debia de realizar
algun tipo de actividades que forzara su cuerpo, otro 20% respondid que casi nunca lo realizaba,

mientras que el 60% restante respondié que a veces lo realizaba. Se encuentra entonces que mas
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del 50% de los encuestados considera que las actividades repetitivas fuerzan sus extremidades o
en general su cuerpo.

Las siguientes dos preguntas otorgan una informacion bastante relevante, en primer
lugar, se encuentra que los empleados en un 80%, frecuentemente realizan pausas activas,
mientras que el otro 20% restante comentd que a veces lo rezaba. En general los empleados
encuestados demuestran que son conscientes de que deben de modificar su posicion corporal a lo
largo de la jornada con el objetivo de no afectarse. Lo sorprendente recae en la siguiente
pregunta, cuando se les comenta si debieron de permanecer durante méas de cuatro horas en la
misma posicién u ocupando su puesto de trabajo, el 80% comento6 que frecuentemente lo debia
de realizar, lo que indica que las pausas activas no son desarrolladas con el nivel de frecuencia
que lo exige los protocolos de seguridad y salud en el trabajo.

Se encontré mediante la encuesta que el 20% de los empelados usaban siempre los
elementos de proteccion personal, mientras que el 40% lo usaba frecuentemente y el 20%
restante en ocasiones. El 100% de los encuestados comentd que nunca debieron de desempefiarse
en espacios reducidos, mientras que Unicamente el 20% debio de trabajar en una silla o puesto de
trabajo que se encontrara en condiciones inadecuadas, en cuanto a las condiciones de
luminosidad, el 100% respondi6 gue en ningin momento trabajé bajo condiciones inadecuadas

de iluminacién.
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CONCLUSIONES

Se concluye que el 50% de los ausentismos laborales presentados en el 2019 en el
laboratorio clinico se encuentran asociados a enfermedades profesionales, donde el 50%
corresponde a desordenes musculo esqueléticos. Lo anterior indica que hay una alta
vulnerabilidad por parte de los empleados de la IPS a sufrir desérdenes musculo esqueléticos.

Se encuentra que la patologia asociada a los desdrdenes musculo esqueléticos mas
frecuente en los empleados de la recepcion es el sindrome del tanel carpiano, posiblemente
generado por el exceso de horas laboradas bajo la misma posicién y la ausencia de una
frecuencia adecuada en las pausas activas.

Los desdrdenes musculo esqueléticos de los empleados de la recepcion del
laboratorio clinico no se encuentran asociados a la falta de elementos de proteccion personal, se
encuentran asociados en su mayoria, a la ausencia de una capacitacién adecuada sobre como
diversificar los movimientos y actividades durante la jornada laboral.

Se encuentra que a pesar de que los empleados afectados por los desérdenes musculo
esqueléticos llevan un periodo de tiempo prolongado laborando para la IPS, los mismos
desconocen o no siguen los procedimientos indicados por los protocolos del sistema de seguridad
y salud en el trabajo, por lo que resulta fundamental incrementar las capacitaciones de manera

que se logren modificar los habitos que los mismos ya tienen arraigados.
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