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Introduccion

Tras la emergencia sanitaria por COVID-19 que transcurre desde inicios de 2020
hasta la actualidad, las caracteristicas de los puestos de trabajo de muchos sectores, dentro
de ellos los financieros, tuvieron que verse afectadas por el teletrabajo, haciendo de este
modo que algunas areas del hogar se convirtieran en espacios de trabajo, los cuales no
estaban completamente adaptados para las necesidades que los trabajadores presentaban
en pro de las funciones a desarrollar, generando asi molestias o alteraciones a nivel
musculoesquelético (1).

Las causas anteriores fueron los principales motivantes para desarrollar la presente
investigacion, bajo un enfoque descriptivo, en la que partiendo de sus cuatro (4) objetivos
especificos, busca determinar los factores sociodemograficos, identificar los riesgos
biomecéanicos y determinar la prevalencia de sintomatologia a nivel musculoesquelético,
permitiendo finalmente la formulacién de un plan de mejora que responda a las necesidades
ergondmicas de la poblacién trabajadora y a las obligaciones establecidas en el Articulo
2.2.4.2.2.15 del decreto 1072 de 2015 en donde los empleadores deben ejecutar
actividades de promocion y prevencion de la salud y al Articulo 2.2.4.6.26. en donde se
busca gestionar un cambio y adoptar las medidas de prevencion y control necesarias ante

los riesgos existentes.



Descripcién del problema

Segun datos aportados por la Federacién de aseguradores Colombianos
(FASECOLDA) y Positiva compariia de seguros S.A, se realizo el reporte por parte del
Sistema Integrado de Gestion de la Presidencia (SIGEPRE), el cual disefié un programa de
vigilancia para la prevencién de los desordenes musculoesqueléticos en el afio 2020,
refiriendo que en Colombia entre el afio 2009 y 2013 se calificaron méas de 40.000
enfermedades laborales, para el 2012, el 88% de estas patologias fueron desérdenes
musculo esqueléticos, dentro de los que se encuentran enfermedades como el sindrome del
tunel carpiano y las tendinitis que se producen en las manos, codos y hombros, y los
problemas de espalda, como el lumbago. Para Positiva Compafiia de Seguros S.A., en el
2015 se calificaron 2.989 enfermedades laborales, siendo los desérdenes musculo
esqueléticos la principal patologia presente (2).

El Departamento Administrativo de la Presidencia de la Republica (DAPRE), hasta el
afno 2017 contaba con un total de 12 enfermedades laborales calificadas en 8 casos,
durante los afios 2018 y 2019 se registro 6 enfermedades laborales calificadas en 4 casos
nuevos de enfermedad laboral, para un total de 18 enfermedades de origen laboral, el 100%
de estos 12 casos, corresponden a desérdenes musculo esqueléticos de miembro superior,
en donde se destacan en mayor proporcion los diagnésticos de sindrome de tanel carpiano,
sindrome de manguito rotador, bursitis del hombro, seguido de tendinitis de flexo extensores
de mufieca, tenosinovitis de Quervain y en una menor proporcion la tendinitis de flexores de
mufieca, tendinitis de biceps y Epicondilitis medial y lateral (3)

De acuerdo, a esta informacion referenciada se observo el incremento de
desérdenes musculo esqueléticos a nivel laboral. Ademas, con el paso del tiempo la
tecnificacion de la industria ha generado que las labores se realicen cada vez de forma mas
especifica, lo que ha aumentado la carga dindmica sobre las estructuras corporales,
incrementando la presencia de Lesiones por Trauma Acumulativo (LTA) a nivel de

miembros superiores y columna en la poblacion trabajadora. Por otro lado, las tendencias



globales han hecho que los entornos laborales se transforman y que, cada vez mas, los
trabajos de caracter remoto se adapten mejor a las necesidades de las empresas y sus
clientes, asi como a las expectativas de los colaboradores.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, tras la pandemia, entre el 80 y el 90%
de las personas sufren dolores de espalda, porque cuidan menos su postura al sentarse,
dormir, levantar objetos, entre otras tareas del hogar; que se han multiplicado por el
aislamiento social obligatorio y que se suman a las que implica el teletrabajo, esto sumado a
la contingencia actual por COVID-19, que cred la necesidad de reinventar las practicas
laborales y construir valor utilizando la tecnologia y los canales digitales, llevando a un

aumento de los desérdenes musculoesqueléticos por puesto de trabajo inadecuados (4).

Planteamiento del problema

Por la actual situacion mundial secundaria al Covid-19, el cual conllevo a realizar
estrategias laborales para mitigar la propagacion del virus, es el teletrabajo, el cual fue
instaurado por personal laboral, por lo cual requieren vigilancia de los aspectos
ergonodmicos y psicosociales, los cuales no son controlados y presentan una alta
probabilidad de desarrollar enfermedad laboral.

El libro blanco sobre el futuro de Europa, como contribucién de los estados
miembros de la Union Europea en 2017, establece el teletrabajo como una forma de
organizacion y/o de realizacion del trabajo, utilizando las tecnologias de la informacion en el
marco de un contrato o de una relacion de trabajo, en la cual un trabajo que podria ser
realizado igualmente en los locales de la empresa se efectla fuera de estos locales de
forma regular, esto conlleva a factores causantes de los trastornos musculo-esqueléticos
por las posturas incorrectas, el mantenimiento prolongado de posturas estaticas ante la
pantalla del ordenador y los movimientos repetitivos con manifestaciones que van desde
cervicalgias, dorsalgias, hernias de disco intervertebral, tendinitis, tenosinovitis, epicondilitis

o sindrome del tunel carpiano, entre otras (5). Ademas de referencias informativas acerca



de los desérdenes musculo esqueléticos dados en el campo laboral, se encontré en la base
de datos de PUBMED una revision sistematica en el afio 2019, de carga de enfermedades
y lesiones relacionadas con el trabajo, de la OMS / OIT, donde se desarroll6 una
metodologia conjunta para estimar la carga de enfermedades y lesiones relacionadas con el
trabajo a nivel mundial, con el objetivo de revisar sisteméticamente los estudios sobre la
exposicion a factores de riesgo ergondémicos ocupacionales, donde se evidenciaron las
siguientes enfermedades musculoesqueléticas (sindrome del manguito rotador; tendinitis
bicipital; tendinitis calcificante; pinzamiento del hombro, bursitis de hombro; epicondilitis
medial; epicondilitis lateral; codo de tenista). La metodologia conjunta de la OMS / OIT
incluye metodologias existentes y establecidas para estimar las cargas del dolor lumbar y
de cuello atribuibles a factores de riesgo ergondmicos ocupacionales.

De acuerdo con un estudio realizado por la Autoridad Italiana de compensacion para
trabajadores, donde se evidencio la prevalencia de molestias en espalda, miembros
inferiores hombros, cuello y miembros superiores que aumenta con la edad y es maxima en
el rango de edad de 55 a 64 afios y que una proporcion significativamente mayor, percibian
estar expuestos a estos riesgos, pero no estaban incluidos en un programa de vigilancia de
salud a este nivel. También evaluaron que el riesgo ergondmico en el sector de los servicios
profesionales, financieros y empresariales presenta un 38.0% de incidencia (6)

En el ambito nacional se tuvo en cuenta el libro blanco de Colombia, como
mecanismo hacia el primer acercamiento metodolégico orientado hacia la planeacion y
adopcion de modelos laborales que aprovechen las ventajas de las Tecnologias de la
Informacion y la Comunicacién (TIC) y que ademas proveyeran multiples beneficios para las
empresas; este se refiere al teletrabajo como una forma de organizacion laboral que se
desarrolla en el marco de un contrato de trabajo o de una relacién laboral dependiente, que
consiste en el desempefio de actividades remuneradas utilizando como soporte las TIC,
para el contacto entre el trabajador y empleador sin requerirse la presencia fisica del
trabajador en un sitio especifico de trabajo (7). OK Bajo esta nueva realidad, el Ministerio de

las TIC (Min Tic), en 2020 realiz6 una encuesta en la que buscaba medir los efectos y


https://www.sciencedirect.com/topics/earth-and-planetary-sciences/impingement

avances de la dotacién del teletrabajo por parte de las empresas en Colombia, en la que se
evidenci6 que del total de poblacién encuestada, el 13% de los teletrabajadores se
encontraban en la ciudad de Cali (Ver tabla 1) y que para ese mismo afo, el 80% de los
cargos que ejecutaban sus tareas bajo esta modalidad eran las areas administrativas y

financieras (8) (Ver tabla 2)

Tabla 1. distribucion de la poblacion colombiana con modalidad de trabajo en casa

Ciudad # de encuestas %
Bogota 336 23%
Medellin 198 14%
Cali 190 13%
Barranquilla 145 10%
Bucaramanga 130 9%
Cucuta 73 5%
Cartagena 71 5%
Pereira 55 4%
Manizales 44 3%
Neiva 43 3%
Armenia 32 2%
Villavicencio 31 2%
Santa Marta 30 2%
Ibagué 30 2%
Valledupar 26 2%

Tunja 22 1%

Tomado de Quinto estudio de percepcion y penetracién en empresas colombianas 2020



Tabla 2. Distribucién de la poblacidn por sectores de trabajo que se desempefian en

el teletrabajo

2012 | 2014 2016 | 2018 2020
Administrativa y financiera 22% 31% 4% 4% | I co:
Comercial/Ventas 51% 37% 38% 34% - 25%
Operacién y Produccién 23% 15% 7% 20% - 20%
Tecnolégica 19% 8% 12% | %
Talento humano 4% 4% 5% |I3%
Programas y Proyectos 7% 5% 4% . 12%
Mercadeo 6% 2% 8% 8% . 10%
Atencién al cliente 8% 2% 4% . 9%
Compra / logistica 2% 1% 3% | Ps%
Juridica 3% 3% 5% | B7%

idem

Es asi como bajo esta modalidad, la empresa en la cual se lleva a cabo la presente

investigacion se ha logrado adaptar a esta nueva realidad, en donde al menos mas del 50%

de sus trabajadores se encuentran desempefiando sus funciones desde casa, gracias a la

actividad econdémica principal, se adapta a ese 80% de la poblacion colombiana que busca

desempefiarse en el teletrabajo. Asumiendo asi mismo los riesgos ergonémicos

correlacionados a esta modalidad de trabajo, los cuales no han sido especificados en la

empresa de forma que se vinculen con las molestias musculoesqueléticas manifestadas por

los trabajadores. Por ello la presente investigacion gira en torno a determinar la prevalencia

de los desérdenes musculoesqueléticos derivados de las dinAmicas de trabajo en casa de

los colaboradores durante los afios 2020 y 2021.



Objetivos

Objetivo general

Determinar la prevalencia de los desérdenes musculoesqueléticos derivados de las

dinamicas de trabajo en casa en colaboradores de una empresa del sector financiero.

Objetivos especificos
) Identificar los factores sociodemograficos de la poblacion objeto de

estudio

° Identificar los factores de riesgo biomecéanico de acuerdo con las
variables que se tienen en las condiciones del puesto de trabajo.

) Determinar la sintomatologia asociada a los desérdenes
musculoesqueléticos de la poblacién objeto de estudio de acuerdo con los
resultados obtenido en el cuestionario nérdico.

° Formular un plan de mejora de acuerdo con los resultados arrojados

por el estudio en una empresa del sector financiero



Justificacion

Segun la Guia de Atencion Integral Basada en la Evidencia para Des6rdenes
Musculoesqueléticos (GATISO - DME) relacionados con movimientos repetitivos de
miembros superiores, sindrome de tlnel carpiano, epicondilitis y enfermedad de De-
Quervain relacionados con factores de puesto de trabajo se considera que los trastornos
musculoesqueléticos se presentan con una frecuencia 3 a 4 veces mas alta en algunos
sectores cuando se comparan con los datos de poblacién general, son muy frecuentes en
aquellos subsectores u oficios donde es muy intensiva la utilizacién de las manos tales como
los trabajos de oficina, los servicios postales, las actividades de limpieza, asi como la

inspeccion industrial y el empaquetado (9)

El Comité de Desordenes musculo esqueléticos de la Comision Internacional de
Salud Ocupacional, el NIOSH y la Agencia Europea para la Salud y Seguridad en el Trabajo
entre otras, han llamado la atencién sobre la evidencia epidemiolégica que asocia el
desarrollo de trastornos musculo esqueléticos en general, y trastornos del miembro superior

en particular con la exposicién a factores de puesto de trabajo.

En estudios mundiales, se anota como estos DME estan ocupando los primeros
lugares de frecuencia en las patologias de origen ocupacional, relacionadas con altos

indices de ausentismo laboral y altos costos en la atencion secundaria y terciaria

En un estudio realizado por el Bureau of Labor Statistics (BLS) de los Estados
Unidos en 1994 se encontraron un total de 705.800 casos (32%) de lesiones por
sobreesfuerzo que se relacionaron con dias de ausencia laboral. De estas, 92576 lesiones o
enfermedades ocurrieron como resultado de movimiento repetitivo incluyendo manipulacion
de herramientas, empaques, agarres, movimiento de objetos. El 55% afectd la mufieca, el

7% el hombro y el 6% la espalda. El tiempo promedio de ausencia al trabajo fue de 18 dias
9)

Se consideran tres grandes grupos de riesgo:



-Los factores individuales: capacidad funcional del trabajador, habitos, antecedentes,
- Los factores ligados a las condiciones de trabajo: fuerza, posturas y movimientos. ¢

- Los factores organizacionales: organizacién del trabajo, jornadas, horarios, pausas,

ritmo y carga de trabajo.

Segun el Informe de Enfermedad Profesional en Colombia 2001- 2004, cuando se
agrupan los diagndsticos por sistemas, se observa que los diagnésticos que afectan el
sistema musculo esquelético representan el 65% (777 casos) del total. Al valorar los
diagnosticos separadamente, el STC se consolida como la primera causa de morbilidad
profesional en el régimen contributivo, pasé de representar el 27% de los diagndésticos en el
2001 a ser el 32% en el 2004, seguido de la epicondilitis y tenosinovitis de Quervain se
destacaron por su tendencia continua al incremento durante los afios 2002 a 2004,
ocupando el cuarto lugar en los dos afios, con el 4 y 6% respectivamente (10). Esta
situacion exige un avance en la promocion, prevencion, el diagnéstico precoz, el tratamiento
y la rehabilitacién temprana, por lo cual, siguiendo los lineamientos del Plan Nacional de
Salud Ocupacional se establece el desarrollo de la Guia de Atencidn Integral basada en la
evidencia para DME de miembros superiores (STC, Epicondilitis y enfermedad de Quervain)

relacionados con movimientos repetitivos y otros factores de riesgo en el trabajo.

A partir de la contingencia del Covid - 19, conllevado un aumento de los desérdenes
musculoesqueléticos por puesto de trabajo inadecuados, el cual ha generado un incremento
en el numero de empresas que implementan el teletrabajo, siendo el sector financiero un
80% (8). Es necesario que las empresas financieras cuenten con una estructura fisica
organizacional suficiente, que permita resolver de manera oportuna las necesidades
inmediatas en salud de sus colaboradores. Esto conlleva a un gran reto para la parte de
seguridad y salud en el trabajo, generando estrategias y planes de mejora en base a los
andlisis arrojados de cada empresa del sector financiero, es fundamental la evaluacion

cualitativa y cuantitativa de la estructura, procesos y resultados en las empresas.

Teniendo en cuenta lo anterior con este estudio realizado se evidencia el riesgo



biomecénico como alto segun la matriz de riesgos GTC 45 en la empresa, se observaron
patologias relacionadas con los desérdenes musculo esqueléticos segun el cuestionario
nordico ajustado por la empresa donde la mayor prevalencia de sintomatologia fue en
cuello 40%, hombros 10%, codos 10% y mufiecas 20%, espalda 20%, de acuerdo a los
indices de ausentismo laboral en el afio 2021 se arrojaron los resultados expuestos en la

tabla No. 3:

Tabla 3. Distribucién de la poblacién por indice de ausentismo laboral

(== N I = I R R Y

12 1,1 a4
a4 11 1,6 17,4

S % B = TR S W I A R AR D S I TSR S ]

Tomado de las bases de datos de ausentismo laboral de la empresa del sector financiero en la que se realiza el presente estudio

Durante el afio 2021, se presentaron 38 casos de ausentismo relacionado con
Desérdenes musculo esqueléticos, con un total de 294 dias. En promedio por incapacidad
se perdieron 9,9 dias por cada 100 trabajadores y el indice de frecuencia dio como resultado
gue por cada 100 trabajadores que laboraron en el mes, en promedio se presentaron 1,3

incapacidades.

Teniendo en cuenta lo anterior se puede evidenciar que la situacion global
presentada por el Covid-19, conllevé a que gran cantidad de colaboradores tuvieran que
realizar actividades laborales desde casa, de los cuales no presentaban un puesto de
trabajo adecuado, por tal motivo se propuso intervenir mediante inspecciones de puestos de

trabajo, realizando su respectivo analisis para una accién de mejora.



Por lo tanto, vemos como en este punto es importante determinar la prevalencia de
desordenes musculoesqueléticos relacionado al trabajo en casa en colaboradores del sector

financiero, permitiendo un control de gestién, para un mejor desempefio.



Alcance

Consiste en determinar la prevalencia de los desérdenes musculoesqueléticos
derivados de las dinamicas de trabajo en casa, en colaboradores de una empresa del sector
financiero, las cuales se encuentran registradas por parte de FASECOLDA, Positiva
Compaiiia de Seguros S.A con gran aumento en el afio 2020 por presentar gran auge esta
modalidad laboral secundaria a pandemia que se present6 por Covid-19, esta situacién que
se esta evidenciando en los puestos de trabajo de colaboradores que se encuentren
realizando teletrabajo, orienta en crear estrategias de mejora en relacién de los puestos de
trabajo, realizando la identificacion del nivel de riesgo biomecéanico por medio de las
variables que se tienen en las condiciones del puesto de trabajo, con esto podemos analizar
los desérdenes musculoesqueléticos con mayor prevalencia, con esta estrategia se permite
crear medidas necesarias para la promocion y prevencion de espacios de trabajo

adecuados.



Marco referencial

Antecedentes

Antecedentes histoéricos

Debido a la necesidad de contribuir a la crisis petrolera que estaba viviendo Estados
Unidos en el afio 1973, el cientifico Jack Nille convirtio el teletrabajo en una modalidad de
empleo, uno de sus objetivos principales era reducir el traslado de los trabajadores a sus
oficinas, disminuyendo los problemas de transporte y de polucién, haciendo que la calidad
de vida de los trabajadores y la calidad laboral de las empresas mejorara para esa época. A
raiz de esta crisis, paises como Uruguay y Espafia, se vieron obligado a explorar otros
mercados gracias al comercio electrénico, por lo que establecieron planes que regularan e
impulsaran el Teletrabajo en la administracion publica. Estableciendo medidas para

favorecer la conciliacién de la vida laboral, familiar y personal de todos sus empleados (11).

En el afio 2008, Colombia expide la ley de Teletrabajo (12) que define, establece y
regula normas de modalidad laboral en el pais, en el afio 2018, en Colombia habia 122.200
trabajadores remotos, duplicando cifras del afio 2012. mas de 500 empresas de Bogota,
Medellin, Cali y Barranquilla hacen parte del pacto por el teletrabajo. El teletrabajo se
incremento6 en las organizaciones colombianas a inicios del afio 2020, como una rapida y
efectiva respuesta a un evento mediatico, por la actualidad en Colombia y el mundo entero,
donde se experimentd una emergencia sanitaria provocada por la pandemia del COVID -19,
se implemento por parte del gobierno instaurar medidas preventivas como la cuarentena y el
aislamiento social, pero sin detener la economia; De esta manera, los gobiernos promueven
la implementacién del teletrabajo como una medida eficaz a las situaciones de orden publico

y sanitario (13).



Antecedentes tedricos

De acuerdo con lo expresado por Tejada y Reyes (2021) (14) donde los riesgos mas
comunes en los teletrabajadores son los trastornos musculoesqueléticos, en los que
predominan los dolores en la columna dorso-lumbar, en hombros, en antebrazo y dedos;
asociados al mobiliario y accesorios de computador, también trastornos de cuello y
extremidades superiores, asociadas a posturas inadecuados, posturas estaticas
prolongadas, movimientos repetitivo, a causa del uso de computador mas la posicién
inadecuada, la postura de la columna sin apoyo en el respaldo; accesorios como el teclado
y mouse, influyen en la posicién de apoyo de las mufiecas, generando digitaciones
incbmodas, posiciones articulares sostenidas y extremas de hombros, codos y manos,
condiciones ideales para que se presenten sintomas dolorosos y pérdida de la

funcionalidad.

En uno de esos estudios encontrados se reportd a 153 personas con cargos de
caracter administrativo de la Universidad de la Frontera de Chile, con un uso constante de
computadoras, mas de 6 horas diarias frente a un computador y con una antigiiedad
superior a los 10 afios en el trabajo, se realiz6 una evaluacién ergonémica de puestos de
trabajo con material informatico, incluyendo siete componentes del puesto de trabajo:
pantalla, superficie de trabajo, mouse, teclado, silla, reposapiés, y porta documentos,
determinando esto que el disefio ergonémico inadecuado de los puestos de trabajo es alto:
pantalla 22.4%; teclado 53.9%; mouse 51%, superficies de trabajo 63.2%; silla 28.9%,
reposapiés 80% y el porta documentos 91.5%. Se evidencio una relacion significativa entre
el uso de porta documentos y el dolor dorsal de columna, también el uso de la sillay el
dolor lumbar; entre el uso de teclado y dolor en hombros, una relacion importante entre el
uso del mouse y teclado con el dolor en el antebrazo derecho, y entre mouse causando
dolor de dedos de la mano derecha. Los resultados de la investigacion sugieren sintomas

musculoesqueléticos constantes, viéndose afectada especialmente la zona lumbar y



cervical, asi como los extremos distales del miembro superior (14).

Llegando a la conclusién que para evitar riesgos laborales se debe garantizar un
mobiliario, equipamiento ergondémico y accesorios adecuados con las caracteristicas
fisicas del trabajador, un espacio exclusivo con condiciones fisicas apropiadas para tener

un ambiente de trabajo apropiado para realizar sus funciones laborales.

Este trabajo es pertinente con la investigacién planteada ya que aborda la relacion
del puesto de trabajo con los desérdenes musculoesqueléticos debido a posturas
inadecuadas donde se evidencia cada vez mas un aumento de lo referido en este estudio,

con referencia a el teletrabajo.



Marco tedrico

Segun un estudio en la Universidad de Carabobo, Venezuela en el afio 2015 plantea
modelos tedricos de la causalidad de los trastornos musculoesqueléticos los cuales
constituyen un problema de salud que afecta colaboradores, ocasionando molestias, dolor,
reduccién de la productividad y hasta discapacidad por tal razén se llevé a cabo el objetivo
de realizar una revision de la literatura respecto a los modelos tedricos propuestos en torno

a la causalidad de estos trastornos (15)

En el estudio anterior se expresan varios modelos pero para nuestro trabajo nos
basamos en dos de ellos y fue el Modelo de dosis-respuesta de Armstrong et al. del afio
1993 el cual especifica los limites aceptables de disefio del trabajo para un individuo
determinado de acuerdo a la exposicion de los factores externos, tales como los
requerimientos del trabajo, que producen la dosis interna, tal como la carga sobre los tejidos
y las demandas metabdlicas; por ejemplo, la geometria del lugar de trabajo y la forma de las
herramientas son determinantes importantes de la postura. Por lo tanto, se refiere a
aqguellos factores que de alguna manera alteran el estado interno del individuo, bien sea

mecanico, fisiolégico o psicolégico.

Modelo de sistemas en ergonomia de Moray en el afio 2000, se fundamenta en la
concepcion sistémica de la ergonomia, con una orientacion participativa, por lo que los
programas para la prevencion de desérdenes musculoesqueléticos son incorporados dentro
de un enfoque més amplio de ergonomia para la mejora continua de los sistemas de
trabajo, disefio organizacional, uso de tecnologia y el ambiente de trabajo. El modelo de
sistemas en ergonomia intenta reunir todos los componentes del sistema que deben ser
considerados, conceptualizados en varios niveles, con el propésito de su comprension,

interpretacion, evaluacién, recoleccion de informacion y disefio (15).

Por otro lado, segun un estudio de la revista colombiana de salud ocupacional en

2014 se investigd sobre las dimensiones del puesto de trabajo, antropometria y



sintomatologia dolorosa musculo esquelética donde se hizo un estudio descriptivo
correlacional en 50 trabajadores del area administrativa, se recolectaron datos
sociodemograficos/laborales y de sintomas musculo esqueléticos a través del Cuestionario
Nérdico Kourinca modificado, datos sobre condiciones del puesto de trabajo mediante la
ficha de dimensiones ergondémicas y se obtuvieron los promedios antropométricos de los
trabajadores mediante la ficha de medidas antropométricas en posicién sedente, arrojando
resultados de que 92% de los trabajadores no presentaron una relacion adecuada entre la
altura del monitor y la altura al ojo, el 64% de la poblacién la profundidad del asiento no fue
adecuada con respecto a la longitud nalga-poplitea, la relacién entre la altura inferior del
escritorio y la altura al muslo con un 56% mostr6 una relaciéon inadecuada. De igual forma
los 4 segmentos con mayor prevalencia de sintomatologia dolorosa musculo esquelético en
los ultimos 12 meses fueron: espalda alta (46%), cuello (42%), espalda baja y
mufiecas/manos (34%). Conclusion: La poblacién estudiada muestra poca relacion entre las
dimensiones del puesto de trabajo y la antropometria promedio de los trabajadores, ademas
de una alta prevalencia de sintomatologia dolorosa musculo esquelético en miembros

superiores y tronco (15).

Segun la base de datos de Scielo en un estudio de Asociacién entre puesto de
trabajo computacional y sintomas musculoesqueléticos en usuarios frecuentes en el afo
2012 se observo que dada la necesaria presencia de computadores en puestos de trabajo
administrativos y el aparente aumento de problemas musculoesqueléticos en las personas
gue los utilizan, es necesario prestarle la atencion correspondiente para reducir los riesgos
de salud asociados al uso de estos equipos de trabajo. Una inadecuada preparacion de las
condiciones organizacionales y ambientales del lugar de trabajo puede llevar a una relacion
hombre-maquina que producen riesgos sutiles en la salud de los trabajadores y que
aparecen en el ambito fisico, psicolégico y social, el objetivo principal de varias
investigaciones realizadas es de incorporar tecnologias computacionales al trabajo, en

particular por la Fundacién Europea para la Mejora de las Condiciones de Vida y Trabajo.



La renovacioén tecnolégica en las oficinas de trabajo se encuentra adn en proceso de
desarrollo, y ha sido controvertida debido a sus posibles repercusiones sobre la salud de los
trabajadores se encontrd en un grupo una prevalencia anual de 41% de trastornos
musculoesqueléticos, siendo la region mas frecuentemente afectada fue la zona cervical,
seguido de la regiébn mano y mufieca y la zona del hombro. En la actualidad la prevalencia
reportada, en actividad laboral con exposicion a trabajos computacionales, muestra que los
sintomas de cuello, hombro, manos y antebrazos es de 55%, 38%, 21% y 15%

respectivamente (15).

Siguiendo con lo anterior se observo que el uso de accesorios computacionales
como el mouse y el teclado, resultaron estar asociadas con sintomas musculoesqueléticos
en el codo, mufieca y mano. Estos accesorios influyen en la posiciones y apoyos de las
mufiecas, en digitaciones incOmodas, posiciones articulares sostenidas y extremas de
hombros, codos y manos, en definitiva, un pobre disefio ergonémico del puesto de trabajo
contribuye al desarrollo de dolor y pérdida de funcionalidad. Se han detectado que un
porcentaje importante de empleados usan sillas no ajustables, posicion inadecuada del
computador, adoptan posturas de la columna flectadas o no apoyadas, o bien ocupan
mesas de oficina no adaptadas, esta evidencia muestra serias deficiencias ergonémicas en
el disefio de puestos de trabajo computacionales con impactos sobre la salud de los

usuarios.

Se concluyo que la poblacion estudiada por el anterior estudio tiene una alta
prevalencia de sintomas musculoesqueléticos y que, de acuerdo a los resultados, el disefio
no ergonémico del teclado y la silla puede estar asociado con sintomas en las extremidades

superiores y en la parte superior e inferior de la columna, respectivamente.



Marco conceptual

Teniendo en cuenta la importancia que se le ha dado al trabajo en casa y la
oportunidad laboral que brinda actualmente a causa de la crisis de salud mundial que nos
ha obligado a mantener un distanciamiento social para la prevencién del contagio del
COVID-19, partimos del analisis de las consecuencias que se pueden presentar debido al
riesgo biomecanico y morbilidad sentida a la cual se encuentran expuestos los
colaboradores del sector financiero por la modificacion y traslado de sus puestos de trabajo
y las condiciones en las cuales desempefian sus labores. Por lo anterior mencionando, a
continuacioén, hablaremos de los des6rdenes musculo esqueléticos (DME), pasando por los

mMAas comunes en puestos administrativos y por ultimo la prevencién de estos.

De acuerdo a esto y segun la Guia de Atencion Integral Basada en la Evidencia para
Desérdenes Musculoesqueléticos (DME) se define por parte de la OMS como parte de un
grupo de condiciones de los cuales conllevan a “Desordenes relacionados con el trabajo”,
porque pueden ser causados tanto por exposiciones ocupacionales como por exposiciones
no ocupacionales, que incluyen alteraciones de muasculos, tendones, vainas tendinosas,

sindromes de atrapamientos nerviosos, alteraciones articulares y neurovasculares (9).

Segun la revista Colombiana de salud ocupacional menciona que los desérdenes
musculo-esqueléticos (DME) son causados por trabajos fatigantes que implican posturas
prolongadas, mantenidas y forzadas, con pocas posibilidades de cambio, por fuera de
los angulos confortables o en desequilibrio, con bases de sustentacion inestables o

vibratorias, por levantamiento y manipulacién de cargasy movimientos repetidos

Se tienen en cuenta las siguientes afectaciones mas comunes en trabajos
administrativos segun la revista CES de salud publica menciona que en los ultimos diez
afos, se han publicado varias revisiones bibliogréficas que aportan diferentes grados de

evidencia acerca de la relacion etiologica entre los principales TME y los factores de riesgo



del trabajo, ademas la Organizacién Mundial de la Salud y GATISO 2006 nos aportan

conceptos generales:

Cervicalgia: Comprende la presencia de dolor en la parte posterior del cuello, en
general son afecciones de origen 6seo o articular que afectan a la musculatura cervical.
Puede presentarse luego de sufrir ciertas afecciones de origen inflamatorio, infeccioso,
tumoral, traumatico, o posicional. Normalmente se resuelven en un periodo menor a seis
semanas, sin embargo, un 10% a 15% de los casos evolucionan hacia la cronicidad. Tal
como sucede con la dorsalgia, este padecimiento tiene varios origenes entre los que se
destacan los infecciosos, inflamatorios y tumorales, en muchos casos puede deberse

también a exceso de trabajo, estrés, traumatismos o por malas posturas (9)

Dorsalgia: Etimolégicamente es un término muy general que describe a cualquier
tipo de dolor que se presenta en la zona dorsal, es decir, a la zona de la columna vertebral
gue coincide anatdmicamente con las costillas. En ocasiones se manifiesta como episodios
dolorosos agudos que impiden cualquier actividad, llegando a condicionar, de manera muy
negativa, la calidad de vida de la persona que la padece. Cuando su origen es inflamatorio
puede afectar a grupos musculares especificos entre los que se destacan los trapecios, los
dorsales anchos, los oblicuos y rectos anteriores del abdomen, los romboides, los serratos,

los pectorales, los escalenos y los intercostales. (9)

Ergonomia: se encarga de estudiar y adaptar la relacion entre el hombre, la
maquina, la tarea y el entorno laboral que lo rodea dentro de una compaiiia (9)
Lugar de trabajo: Cualquier espacio fisico en el que se realizan actividades

relacionadas con el trabajo, bajo el control de la organizacion, (NTC-OHSAS 18001, 2007)

Lumbalgia: Definida como el paciente que refiere dolor en la region comprendida
entre la parrilla costal y la zona glutea inferior, asociado generalmente con la presencia de
espasmo muscular o como aquel paciente con intolerancia a la actividad fisica usual, debido

a sintomas lumbares o irradiacion del dolor hasta la pierna, el 95% de los casos de



lumbalgia son de origen muscular y se pueden prevenir, sin embargo, en mas del 80% de

los casos no se encuentra una causa subyacente. (9)

Movimientos repetidos: grupo de movimientos continuos mantenidos durante un
trabajo que implica la accién conjunta de los musculos, los huesos, las articulaciones y los
nervios de una parte del cuerpo y provoca en esta misma zona fatiga muscular, sobrecarga,

dolor y, por ultimo, lesion. (Instituto nacional de seguridad e higiene en el trabajo, 2001)

Riesgo Biomecanico: es derivado de la interaccién de los trabajadores, con sus
herramientas, con sus maquinas y materiales, en sus puestos de trabajo a fin de minimizar

la posible ocurrencia de lesiones musculoesqueléticas. (Zapata, 2015 pag.1)

Sindrome del tunel carpiano: Neuropatia periférica mas comun, afecta al 3% de
los adultos, siendo mas frecuente en las mujeres debido a 7:1; mas entre los 40 y los 60
afos y con un claro componente ocupacional. Se origina por la inflamacion y la presion al
interior del tinel formado por huesos del carpo, y un ligamento carpiano transverso de la
mufieca. Los sintomas se deben a la compresién de este nervio y comprenden entre otros

el dolor, parestesias y entumecimiento en sus areas de distribucion. (9).

También se tiene en cuenta la prevencién de desdrdenes musculoesqueléticos
segun la agencia Europea de Seguridad y Salud en el trabajo considera que, para completar
la evaluacion de riesgos, debera elaborarse una lista de medidas, en orden de prioridad, y
hacer que las personas trabajadoras y sus representantes participen en su ejecucion. La
actuacion debe centrarse en la prevencion primaria, pero también en medidas para
minimizar la gravedad de cualquier lesion. Es importante asegurar que todas las personas
trabajadoras reciban la informacion, educacion y formacién adecuadas en materia de salud

y seguridad en el trabajo y de que sepan cdmo evitar peligros y riesgos concretos.

Las medidas pueden abarcar los siguientes ambitos:

° Disposicion del puesto de trabajo: adaptar la disposicion para



mejorar las posturas en el trabajo.

° Equipos: asegurarse de que tienen un disefio ergondémico y son
adecuados para las tareas.

° Equipo directivo: planificar el trabajo para evitar el trabajo repetitivo
o prolongado en malas posturas. Prever descansos, alternar las tareas o reasignar el
trabajo.

° Factores organizativos: articular una politica en materia de TME
para mejorar la organizacién del trabajo y el entorno psicosocial en el lugar de

trabajo y fomentar asi la salud musculoesquelética.

° Tareas: cambiar los métodos o herramientas de trabajo.

Las actuaciones preventivas deberan tener también en cuenta los avances
tecnolégicos de los equipos y la digitalizacion de los procesos de trabajo, asi como los

cambios que ello conlleva en las formas de organizar el trabajo.

En el enfoque de gestion de los TME, también deberan considerarse el seguimiento
y la promocién de la salud, asi como la rehabilitacion y la integracion de las personas que

ya padecen dichos trastornos.

Segun la guia de riesgos laborales en el teletrabajo de la administracion general
autonoma de canarias, considera, que es recomendable un correcto disefio ergondmico del
puesto de trabajo, teniendo en cuenta la mesa o superficie de trabajo, la silla, el teclado, un

atril y un reposapiés, los cuales deben tener ciertas caracteristicas:

* Mesa o superficie de trabajo: Como norma general, la altura del plano de trabajo

recomendable es de entre 65 y 68 cm, dependiendo de la altura del trabajador/a.

« Silla: Tendra cinco apoyos en el suelo y ruedas, apoyabrazos, el respaldo debera

ser reclinable y su altura ajustable.



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

empleo de reposamufiecas es recomendable.

« Atril: Debera ser estable y regulable. Para evitar giros innecesarios de cabeza se

recomienda que se coloque junto a la pantalla del ordenador, y a su misma altura.

» Reposapiés: Debe emplearse cuando no se apoyen bien los pies en el suelo, ya
gue esta falta de apoyo condiciona la postura general del cuerpo, y puede dificultar la

circulacion sanguinea de las piernas. Debera tener superficie antideslizante.

Las medidas preventivas para el colaborador en teletrabajo segun el sexto congreso
de prevencion de riesgos laborales asociacién espafola para la calidad, segun el Dr. Rafael
Ruiz Colatrava, director de programas y proyectos corporativos, indica como medidas

preventivas

* Flexibilidad horaria: Establecimiento de un horario adaptado a las cualidades y
necesidades del teletrabajador, dado que el propio control del ritmo de trabajo puede dar

lugar a un exceso de horas de trabajo con la consiguiente sobrecarga.

» Pausas: Establecer un ritmo de trabajo descanso donde primen las pausas cortas

y frecuentes frente a las largas y espaciadas.

» Aislamiento: Es conveniente prefijar una serie de reuniones entre el teletrabajador

y los componentes de la empresa.

* Separacion del ambito familiar laboral: El hecho de no separar, y no solo de
manera fisica, ambos aspectos de la vida, puede dar lugar a tensiones que afectan

psicologicamente al teletrabajador.

+ Habilitar una zona aislable dentro de la vivienda, con suficiente espacio para



contener los equipos y materiales de trabajo, de manera que ese espacio se dedique
exclusivamente al trabajo. Seria conveniente que dispusiera de luz natural, ruido, fuese el

menor posible.

* Ordenar el espacio de la habitacién para evitar caidas y golpes, respetando los

lugares de paso, etc.

* El cableado eléctrico y telefonico, fijo y en las paredes; de esta manera se evitaran

accidentes innecesarios.

* Vigilar la temperatura de la habitacion, asi como la ventilacién de la misma. El
control de la calidad del aire interior, en ambientes en los que no se desarrollan actividades

industriales, es importante a la hora de mantener la seguridad y la salud laboral.



Marco legal

El marco juridico del Sistema General de Riesgos Laborales establece las
condiciones de funcionamiento, operacion y las responsabilidades de los actores del
sistema. Con esta regulacion se pretende garantizar los derechos fundamentales de la
poblacion colombiana, tal como lo establece la Constitucion Politica de 1991, refiriéndose a
prevencion de accidentes de trabajo y enfermedades laborales a través de planes de salud
ocupacional y prevencion de riesgos al tiempo de atender los siniestros laborales por medio
de las prestaciones de subsidio por incapacidad, indemnizacion por incapacidad

permanente parcial, pension de invalidez y pension de sobrevivientes.

A continuacion, se presenta normativa vigente en cuanto al foco de estudio de la

presente investigacion (Ver tabla 4)

Tabla 4. Marco legal

Por la cual se crea el sistema de
Congreso de la

Ley 100 1993 seguridad social integral y se dictan
Republica
otras disposiciones
Por el cual se determina la organizacion
Ministerio de
Decreto 1295 1994 |y administracion del Sistema General de
Trabajo

Riesgos Profesionales

Por el cual se modifica y adiciona la

clasificacién y la nomenclatura de
Presidencia de la
Decreto 1226 1994 empleos del Departamento
republica
Administrativo de Seguridad y se dictan

otras disposiciones




Guia de atencion integral basada en la
evidencia para desordenes

musculoesqueléticos (DME)

GATI - Ministerio de Salud
2006 relacionados con movimientos
DME y Proteccion Social
repetitivos de miembros superiores
(sindrome de tunel carpiano,
epicondilitis y enfermedad de Quervain)
Por la cual se establecen normas para
Congreso de la
Ley 1221 2008 promover y regular el Teletrabajo y se
Republica
dictan otras disposiciones.
Se refiere a la proteccion integral en
Sentencia C-337 2011 materia de Seguridad Social del Corte Constitucional
Teletrabajador
Por la cual se modifica el sistema de
riesgos laborales y se dictan otras Ministerio de Salud
Ley 1562 2012
disposiciones en materia de salud y Proteccion Social
ocupacional
Por medio del cual se reglamenta la Ley
1221 de 2008 y se dictan otras
disposiciones. Establece las
condiciones laborales especiales del Presidencia de la
Decreto 884 2012

teletrabajo que regiran las relaciones
entre empleadores y teletrabajadores y
gue se desarrolle en el sector publico y

privado en relacién de dependencia.

republica




Por la cual se dictan normas sobre la

organizacion, administracion y

Congreso de la

Ley 776 2002
prestaciones del Sistema General de Republica
Riesgos Profesionales
Por medio del cual se dicta el Decreto Ministerio de
Decreto 1072 2015 )
Unico Reglamentario del Sector Trabajo Trabajo
Por la cual se regula el trabajo en casa Congreso de la
Ley 2088 2021

y se dictan otras disposiciones

Republica

Marco contextual

La entidad financiera en la cual se desarrolla la presente investigacion tuvo sus inicios

en 1980 principalmente en la ciudad de Cali como una figura de fundacién, con el paso de los

afos, en 2011 se establece como entidad financiera y ya para 2015 logr6 establecer su

nombre y figura actual, la cual, segun la clasificacion del ministerio de salud de acuerdo al

decreto 1607 de 2002 la clase de riesgo para este tipo de empresas es Clase | (Riesgo

Minimo) ya que sus principales actividades son comerciales, financieras y de trabajos de

oficina (24)

En la actualidad, esta entidad se encuentra en 30 departamentos del pais, cuenta con

200 oficinas en diferentes municipios y un total de 3050 empleados. Cali es la sede principal

con 30 oficinas y un aproximado de 800 funcionarios. Sus principales clientes son las

personas que viven en los estratos 1,2 y 3, por lo que se rigen bajo una misién y visién que

pretende aportar a la calidad de vida de sus clientes, facilitando productos y servicios

financieros, con el propoésito de ser la mejor entidad valorada debido a sus aportaciones.

Para el cumplimento de sus metas, el &rea administrativa de la empresa cuenta con



http://unidad.serviciodeempleo.gov.co/documentos/Decreto1072-2015.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/DECRETO%201607%20DE%202002.pdf

cargos como servicié al cliente, cajeros, asesoramiento de los clientes, analistas de crédito,
ejecutivos de cuenta, gerentes, subgerente, auxiliar administrativos, ingenieros de sistemas;
entre las funciones realizadas son: apertura de tarjetas, cuentas, recaudar efectivo, recibir

depdsitos, créditos, asesorias, pagar cheques y retiros.



Metodologia

Enfoque de la investigacion

El enfoque de la investigacion es de tipo cuantitativa la cual es una forma de
estructura, recopilar y analizar informacion de varias fuentes, mediante el uso de
herramientas estadisticas, informéticas y matematicas con las cuales se obtienen resultados,
permitiendo cuantificar el problema y demostrar que tanto abarca mediante los resultados que

se quieren tener o proyectados.

Tipo de estudio

Esta investigacion es de tipo descriptiva de corte transversal, con el fin de determinar
la prevalencia de desérdenes musculoesqueléticos derivados de las dinamicas de trabajo en

casa en colaboradores de una empresa del sector financiero 2021 — 2022.

Poblacion

La poblacion que se escogio de la empresa del sector financiero son 402
colaboradores de género femenino y masculino, que se encontraban con trabajo desde casa
con una edad de entre 19-62 afios, de cargos principalmente administrativos que cumplieran

con los criterios de inclusion de la presente investigacion.

Muestra

Se realiz6 un muestreo por conveniencia no probabilistico, donde se seleccionaron

402 colaboradores que cumplieron con los siguientes criterios de inclusion:

- Contrato directo con la empresa del sector financiero

- Lugar de vivienda en la ciudad de Cali



- Modalidad de trabajo en casa

- Cargos administrativos

- Colaboradores a quienes se les hubiera aplicado cuestionario nérdico

- Andlisis de puesto de trabajo entre enero y noviembre de 2021

- Evaluacién médica realizada entre 2020 y 2021

Técnicas e instrumentos

Para la recoleccién de informacién y dar cumplimiento a los objetivos propuestos, la

metodologia se llevé a cabo en los siguientes pasos:

Paso 1. Autorizacién: Se realiza entrevista al encargado de Seguridad y Salud en el
trabajo de la empresa financiera, con el propésito de obtener los permisos en lo referente a la

obtencion y tratamiento de las fuentes de informacion.

Paso 2. Obtencién fuentes de informacion: bases de datos con reportes de
condiciones de salud de los trabajadores, asi como evaluaciones del riesgo e historias
clinicas con datos sociodemograficos y condiciones de salud realizadas entre 2020 y 2021

son entregados para posterior analisis.

Paso 3. analisis previo: Se aplican los criterios de inclusién para el desarrollo de la
investigacion, se procedi6 a disefiar plantillas de Excel que permitan analizar la informacién

con la misma herramienta y con Power BI.

Paso 4. Andlisis y reporte de datos: Una vez organizadas y depuradas las bases de
datos y condensadas en las herramientas de analisis se realiz6é en andlisis de la informacion,
teniendo en cuenta las variables de interés que dieran respuesta a los objetivos planteados

en la investigacion.

Paso 5. Consolidacién y entrega: Se le planteara a la empresa una serie de



recomendaciones y estrategias que giren en torno a los hallazgos obtenidos. Se har& entrega
de ello, ademéas de los resultados obtenidos, tanto a ellos como a la Universidad Catdlica de

Manizales.

Técnicas

Los medios por los cuales se obtuvieron la informacion acorde al tipo de investigacion
y al alcance de esta fueron:

- Entrevista con encargado del area de seguridad y salud en el trabajo de la empresa.

- Aplicacion virtual de cuestionario nordico.

- Obtencion de evaluaciones médicas aplicadas a los colaboradores, realizadas en
2020 y 2021.

- Revision del reporte de inspecciones de puesto de trabajo realizados en 2021.

- Revision de documentacion relacionada a evaluacién de riesgos
musculoesqueléticos.

- Revision de la matriz de peligros GTC 45.

Instrumentos para el tratamiento y procesamiento de la informacién

Para el adecuado procesamiento de la informacion, se hizo uso de las siguientes
herramientas:
- Plantilla en Excel que permita condensar la informacion obtenida en el cuestionario
noérdico.
- Herramienta Power Bl para analizar el comportamiento de las diferentes variables

obtenidas.



Consideraciones éticas

De acuerdo con los principios establecidos en pautas éticas internacionales para
investigacion relacionada con la salud con seres humanos, emitido por el Consejo de
Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas (CIOMS), en colaboracién con la
OMS, en la pauta N° 12 (25) y en la resolucién 008430 de 4 de Octubre de 1993; y debido a
que esta investigacion se considerdé como riesgo minimo (Res 8430; Art 11) y en
cumplimiento con los aspectos mencionados con el art. 6, (apartados e, fy g) de dicha

resolucion, esta investigacion se desarrollara conforme a los siguientes criterios (26):

- Establecer que la investigacién se llevard a cabo cuando se obtenga la autorizacion
del representante legal de la institucion investigadora y de la institucion donde se
realice la investigacion; el Consentimiento Informado de los participantes; y la
aprobacion del proyecto por parte del Comité de Etica en Investigacion de la
institucion.

- Contar con el consentimiento informado y por escrito del sujeto de investigacion o su
representante legal con las excepciones dispuestas en la Resolucién 008430/93

- Debera ser realizada por profesionales con conocimiento y experiencia para cuidar la
integridad del ser humano bajo la responsabilidad de una entidad de salud,
supervisada por las autoridades de salud, siempre y cuando cuenten con los recursos
humanos y materiales necesarios que garanticen el bienestar del sujeto de

investigacion.

Por otro lado, no se falsificara documentacion ni se estableceran juicios de valor de
los trabajadores reportados en las bases de datos entregadas por la empresa productora de
alimentos, ademas, respondiendo a la solicitud realizada por la empresa, no se analizaran
datos que revelen la identidad de esta poblacion. Adicionalmente, se contara con medidas de
seguridad para la proteccion de los datos, haciendo uso de dos computadores de mesa en el

que se almacenaréan los datos, con el fin de evitar cualquier tipo de robo y/o accidente externo



gue pueda afectar la informacién que se encuentre almacenada en computadores portatiles,
memorias u otros dispositivos de almacenamiento. Este estudio garantiza todas las
consideraciones éticas para salvaguardar la confidencialidad de dicha informacién, es preciso
mencionar que la informacioén recolectada sera usada exclusivamente para fines académicos

y beneficio de la comunidad.



Resultados

A continuacién, se presentan los resultados obtenidos a lo largo del analisis de las
bases de datos y resultados obtenidos tanto en las evaluaciones individuales como de los
puestos de trabajo de los colaboradores, realizadas entre el 2020 y 2021. Estos responden
a los objetivos especificos, dando cuenta del estado de salud a nivel musculoesquelético
como resultado de las dinamicas del trabajo en casa de los colaboradores de una empresa

del sector financiero ubicada en el municipio de Cali.

Factores sociodemograficos

La distribucién por sexo y edad indic6 que el 61,2% de la poblacién son de sexo
femenino, respondiendo de este modo a las adaptaciones actuales de las empresas por ser
parte del marco de la globalizacién de la economia para adoptar una imagen renovada y
competitiva (27). A su vez, el 63,9% del total de la poblacién tiene de 18 a 40 afios,
respondiendo al promedio de edad del pais para las personas econémicamente activas (28)
(Ver grafica 1).

Gréfica 1. Distribucion de la poblacién por sexo y rangos de edad

I’ . = MASCULINO
d i) W%  =rEMENINO

IS AN AN <A BN N, <IN, PN
S I O S S I CUEN
0% SIS SIS A2 a
U Vv & & ™ = 3 4
v v v v v v v S
N . (A S A S
o
&

Disefio propio



En cuanto a las areas de trabajo, el 54,2% de la poblacién se encuentra en las

vicepresidencias de tecnologia y operaciones y financiera y administrativa, respondiendo a

las caracteristicas predominantes de la actividad econdmica de la empresa (Ver tabla 5).

Tabla 5. Distribucién de la poblacién por areas de trabajo

Area de trabajo

%

Vicepresidencia de tecnologia y operacién 29,9%
Vicepresidencia financiera y administrativa 24,4%
Gerencia de talento humano 8,7%
Vicepresidencia innovacioén y mercadeo 8,5%
Vicepresidencia productos y canales 4,7%
Gerencia de riesgo 4.5%
Gerencia de innovacion y mercadeo 3,2%
Vicepresidencia juridica 2,7%
Auditoria interna 2, 7%
Gerencia de cumplimiento 2,5%
Gerencia comercial 2,5%
Oficina de datos 1,2%
Gerencia de remesas 1,0%
Soluciones amables 0,7%
Operaciones de Tesoreria 0,5%
Gerencia de operaciones 0,5%
Servicios administrativos 0,2%
formacion y aprendizaje 0,2%
Gerencia de oficina de datos 0,2%
Gerencia de soluciones amables 0,2%
Presidencia banco 0,2%
Bienestar y SST 0,2%
Gerencia de conciliaciones 0,2%
TOTAL 100,0%

Disefio propio

Referente a la modalidad de trabajo, se evidencia que el 79,9% del total de la

poblacién, para el periodo de estudio analizado, ejecut6 sus tareas en casa (teletrabajo)

(Ver grafica 2)



Grafica 2. Distribucion de la poblacion por modalidad de trabajo
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Factores deriesgo de los trabajadores

El indice de Masa Corporal como relacion entre masa corporal y estatura, refleja en
esta poblacién que, aunque el 51,2% se encuentra dentro de rangos de normalidad, el otro
48,3% esta por encima de estos rangos, representados como sobrepeso u obesidad de

diferentes grados (Ver gréfica 3).

Grafica 3. Distribucion de la poblacién por indice de masa corporal (IMC)
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Lo anterior junto con el alto porcentaje de actividad fisica, que es del 66,4% (Ver
gréfica 4) y de la adecuada periodicidad, en donde al menos el 44,6% de la poblacion se

ejercita diariamente (Ver grafica 5) proyecta una mejora en la calidad de vida de las



personas, entendiendo que estas variables se encuentran directamente ligadas y

disminuyen el riesgo de aparicién de enfermedades musculoesqueléticas y cardiacas.

Grafica 4. Distribucion de la poblacién por realizacion de actividad fisica
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Gréfica 5. Distribucion de la poblacién por frecuencias de realizacion de

actividad fisica
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Es importante aclarar que a pesar del buen habito de realizar actividad fisica, el
97,0% del total de la poblacion refirié haber presentado alguna molestia en algin segmento
del cuerpo en los dltimos 6 meses, de estos el 59,7% eran mujeres (Ver tabla 6), en los que
destacan las molestias en el cuello (87,7%) y en miembros superiores, como mufieca
(85,9%), Mano (85,9%) (Ver tabla 7), esto es resultante de la carga fisica, en la que se
evidencia tanto la postura de cuello como de las manos en el puesto de trabajo son

inapropiados (Ver gréafica 6)



Tabla 6. Distribucién de la poblacién por manifestacién de molestias

Edad/Sexo Molestias %
NO Sl
FEMENINO 1,5% 59,7% 61,2%
18 a 24 ANOS 0,0% 2,0% 2,0%
25 a 29 ANOS 0,0% 8,2% 8,2%
30 a 34 ANOS 1,0 [159% "  16,9%
35a 39 ANOS 0,0% 13,2% 13,2%
40 a 44 ANOS 0,2% 11,2% 11,4%
45 a 49 ANOS 0,0% 4,0% 4,0%
50 a 54 ANOS 0,2% 3,0% 3,2%
55 EN ADELANTE 0,0% 2,2% 2,2%
MASCULINO 1,5% 37,3% 38,8%
18 a 24 ANOS 0,0% 1,7% 1,7%
25 a 29 ANOS 0,2% 6,2% 6,5%
30 a 34 ANOS 0,0% - 104% 10,4%
35 a 39 ANOS 0,5% 4,5% 5,0%
40 a 44 ANOS 0,5% 6,5% 7,0%
45 a 49 ANOS 0,2% 3,5% 3,7%
50 a 54 ANOS 0,0% 3,0% 3,0%
55 EN ADELANTE 0,0% 1,5% 1,5%
TOTAL 3,0% 97,0% 100,0%

Disefio propio

Tabla 7. Distribucién de la poblacién por partes con molestias

MOLESTIAS FRENTE A PARTES CON MOLESTIAS

S| (%) NO (%)
Cuello 87,7 12,3
Mufieca 85,9 14,1
Mano 85,9 14,1
Espalda Lumbar 30,3 69,7
Rodilla 17,2 82,8
Espalda Dorsal 16,7 83,3
Hombro 13,1 86,9
Cadera 6,2 93,8
Tobillo 5,9 94,1
Codo 4,1 95,9
Pie 1,8 98,2

Disefio propio



Grafica 6. Distribucion de la poblacion por carga fisica
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Ahora bien, en cuanto a la relacion entre molestias en estructuras corporales y carga
fisica, se evidencia que:
- De la poblacion que, si refiri6 molestias en cuello, el 88,6% presenta

una postura de cuello inadecuada durante su labor (Ver tabla 7).

Gréfica 7. Distribucion de la poblacion por molestia en cuello VS postura de

cuello
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- De la poblacion que manifesté molestias en las mufiecas, el 88,4%

presenta una postura de mano inadecuada durante la labor (Ver grafica 8).



Gréafica 8. Distribucion de la poblacion por molestia en mufieca VS postura de

mano
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- De la poblacién que manifesté molestias en las manos, el 88,7%

presenta una inadecuada postura de manos (Ver grafica 9)

Grafica 9. Distribucion de la poblacion por molestia en mano VS postura de

mano
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Factores de riesgo por las caracteristicas del lugar de trabajo



Ademas de los riesgos y molestias generadas por los habitos y posturas de los
colaboradores, las caracteristicas del lugar de trabajo son factores determinantes para la
aparicion o no de desérdenes musculoesqueléticos.

Es asi como, para esta poblacion se evidencia que aspectos como la postura del
teclado, el mouse, la silla y la altura de la pantalla son inadecuados y no cumplen con los
requerimientos establecidos como altura o ubicacion para las caracteristicas propias del

trabajo (Ver tabla 8).

Tabla 8. Distribucién de la poblacién por molestia VS condiciones del puesto de
trabajo

MOLESTIAS FRENTE A CONDICIONES DE TRABAJO

APROPIADO (%) INAPROPIADO (%)
Teclado y mouse 29,2 70,8
Silla 66,7 33,3
Altura Pantalla 75,6 24,4
Apoya pies 79,2 20,8
Mesa 83,1 16,9
iluminacion 99,5 0,5
Ruido 99,5 0,5
Aire 100,0 0,0

Disefio propio

Por otra parte, estas caracteristicas del puesto de trabajo, afectan directamente las
estructuras del cuerpo, razén por la cual se evidencia que:
- Del total de poblacién que refirié molestias en el cuello, el 72,2%

presenta una altura de pantalla apropiada para la labor (Ver gréafica 10)

Grafica 10. Distribucion de la poblacion por molestia en cuello VS Altura de la

pantalla
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- Del total de la poblacién que refiri6 molestias en las mufiecas, el 74,6% presentan

una ubicacion del mouse y del teclado inapropiado (Ver grafica 11).

Grafica 11. Distribucion de la poblacion por molestia en mufieca VS condicion
del teclado y mouse
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- De la poblacién con molestias en las manos, el 74,3% presenta una

ubicacion del mouse y del teclado inapropiado (Ver grafica 12).

Grafica 12. Distribucion de la poblacion por molestia en mano VS condicion del
teclado y mouse
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De acuerdo con estos hallazgos, se evidencia que el 76,9% de la poblacién cumple
parcialmente con un puesto de trabajo apropiado, que no sea causante de molestias a

nivel osteomuscular (Ver grafica 13).

Grafica 13. Distribucion de la poblacion por evaluacion final del puesto de

trabajo
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Discusion

Factores sociodemogréaficos

Para la variable por edad y sexo, fue evidente el predominio del sexo femenino en
esta empresa, ello esta directamente relacionado con lo planteado por Todaro, Godoy y
Abrano (29) “La percepcion de empresarios y ejecutivos sobre el desempefio laboral de
hombres y mujeres tiene un efecto significativo en sus posibilidades de acceso al empleo y
en sus condiciones de trabajo”, ademas en la blusqueda de adaptarse a las necesidades
actuales y en el marco de la globalizacién de la economia para adoptar una imagen
renovada y competitiva, junto con el comportamiento actual de los rangos de edad de la
poblaciéon trabajadora que oscila entre los 18 y 39 afios, es evidente que la empresa
financiera se alinea a estas realidades, convirtiéndose en oportunidades de mejora que
apunten hacia las necesidades especificas de la poblacién predominante.

Las areas de trabajo que mas destacan en este estudio son las involucradas con la
tecnologia y la parte financiera con un 54,2%, dando respuesta a los nuevos avances
tecnologicos, en donde se ha establecido una relacion simbiética entre estas variables (30).
Cabe destacar que este tipo de tareas y en relaciéon con la emergencia sanitaria vivida
desde 2020 hasta la actualidad, han llevado a que el teletrabajo se convierta en un aliado,
no solo para las empresas, sino también para los trabajadores, es asi como en este estudio
se evidencia que el 79,9% de la poblacion desarrolla sus labores en esta modalidad de
trabajo. Haciendo que los riesgos laborales sean reevaluados, causando asi politicas

publicas en pro del cuidado del trabajador.

Factores de riesgo de los trabajadores

Ahora bien, adicional a las variables mencionadas con anterioridad, los trabajadores

cuentan con unos factores de riesgo que son propios, los cuales parten desde los habitos



personales, hasta las manifestaciones de dolor o molestia que se puedan presentar durante
la ejecucion de las tareas.

Con ello, es importante mencionar, que esta poblacion cuenta con buenos habitos
de salud, relacionados a un IMC dentro de rangos de normalidad (51,2%), ademas, el
66,4% de la poblacion se ejercita con una periodicidad diaria principalmente (44,6%),
disminuyendo de este modo la alta probabilidad de dolores musculoesqueléticos que se
relacionan directamente con el sedentarismo (31).

Ahora bien, aunque con estos buenos habitos, se logra descartar en buena medida
los causantes de las molestias musculoesqueléticas manifestadas por los trabajadores,
podemos echar un vistazo a la carga fisica, la cual se relaciona directamente con las
posturas adaptadas durante la labor; aqui se evidencia que el 76,9% de los trabajadores
presentaron posturas inadecuadas en cuello y manos, haciendo que de este modo el 97,0%
presentara molestias en los ultimos 6 meses, principalmente en mujeres (59,7%). Esto hace
gue se evidencie que el 86,6% de la poblacién presenté molestias en miembros superiores
como cuello mufieca y mano, alineandose la realidad de paises como Espafia en donde al
menos el 45% de los reportes de salud hacen referencia a estas areas afectadas (32) y

responde a las posturas inadecuadas en el trabajo.

Factores de riesgo por las caracteristicas del trabajo

Por ultimo, el disefio del puesto de trabajo juega un factor fundamental en la
presencia de molestias musculoesqueléticas (33) este es uno de los enfoques y riesgos
identificados e intervenidos por las empresas, dentro de las empresas, pero debido al
teletrabajo, esto se salié en buena medida y por un tiempo considerable del alcance de
intervencion de las empresas, es asi como se paso de trabajar en un lugar completamente
adaptado para el trabajo, a uno completamente adaptado a la necesidades del hogar, esto

se hace evidente cuando vemos que 42,8% de la poblacion presentaba una altura de



pantalla, teclado, mouse y sillas inadecuados para realizar la funcién, haciéndose evidente
en las molestias presentadas en los miembros superiores.

De acuerdo con lo mencionado hasta el momento y teniendo en cuenta el estudio
realizado por Alarcon y Contreras (34), se hace evidente que la poblacién femenina, con
carga fisica que requiera posturas prolongadas o manipulacién de insumos o cargas con
miembros superiores, son los que presentan mas del 50% de las molestias en estructuras
como cuello, mufieca y mano; haciendo que haya una mayor probabilidad de lesiones
musculoesqueléticas, tales como el sindrome del tlnel del carpo, de acuerdo con Portillo
(35) este sindrome es mas frecuente en el sexo femenino con porcentajes entre 57-80%,
hasta una relacién 7:1 respecto al sexo masculino y que las profesiones que desarrollan con
mas frecuencia ésta patologia son las que desarrollan un trabajo manual, tales como las
gue se desarrollan en la modalidad de teletrabajo y también aquellas que presentan puestos

de trabajo inadecuados.



Conclusiones

De acuerdo con los altos grados de molestias presentadas por los trabajadores,
principalmente en extremidades superiores y en lo establecido por la GATISO-DME que
menciona que aquellos oficios donde prima la utilizacion de las manos tales como las
oficinas y que aunque la evidencia indica que los desérdenes musculoesquelético se
relacionan a multiples riesgos, como los son la organizacion del trabajo, individuales y
factores fisicos, al menos el 40% de las alteraciones de los miembros superiores se
relacionan directamente con alguna exposicién ocupacional en donde las repeticiones,
como el manejo del teclado y el mouse, estiman entre el 53 y 71% de los riesgos de
aparicion.

A pesar de las limitaciones en cuanto a la obtencién de las fuentes de informacion,
debido a factores de confidencialidad establecidos por la empresa, con esta investigacion se
logré evidenciar en términos generales los principales desordenes musculoesqueléticos
resultantes de las caracteristicas propias del trabajo de la empresa del sector financiero.
Aunque es importante que la empresa realice estudios mas a fondo en donde tenga en
cuenta la periodicidad de las tareas, la permanencia del personal en el cargo y en la
empresa, asi como los resultados de las valoraciones de los puestos de trabajo que mas
hallazgos presenten, y la evaluacién del nivel de riesgo del cargo, con el proposito de
establecer sistemas de vigilancia y planes de accion en pro de la conservacion de la salud
musculoesquelética de la poblacion trabajadores.

Por ultimo y aunque en la actualidad los cargos ya se encuentran dentro de la
normalidad, gran parte del personal, aun se encuentra ejecutando labores desde casa, para
ello es importante que la empresa, desde el area de bienestar, seguridad y salud en el
trabajo y lideres de &rea, se apropien y ejecuten los planes de accion disefiados para

ajustar los puestos de trabajo de los trabajadores, acorde a los requerimientos del cargo.



Recomendaciones

- Implementar sistema de vigilancia epidemiol6gica musculoesquelético
de miembros superiores.

- Incentivar programas de pausas activas y actividad fisica.

- Continuar con los analisis de puesto de trabajo y disefiar tareas que
permitan, ajustar equipos y comportamientos posturales.

- Educar al personal sobre la importancia de conservar posturas
adecuadas durante la jornada laboral

- Informar y formar al trabajador sobre los riesgos de sufrir TME y la
manera de prevenir su aparicion.

- Proporcionar ayudas como descansa pies, mouse ergonémico, pad
mouse, silla y escritorio ergonémico.

- Adaptar el puesto de trabajo y las tareas al trabajador.

- Desde SST y la direccion de la empresa es importante establecer
controles que se alineen con el decreto 1072 de 2015, que van desde eliminacion,
sustitucién, controles de ingenieria, administrativos y E.P.P, dando prioridad en este

orden.



ANEXOS

Anexo 1. Ejercicios para la oficina por grupo muscular

EJERCICIOS ERGONOMICOS

PARA LA OFICINA
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SEGUNDOS
CADA LADO

HOMBROS

15
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CADA UNO

s 0A
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CADA UNO
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