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RESUMEN 

La presente investigación que tiene por título “Relación entre la presencia de 

síntomas osteomusculares y la percepción de los empleados sobre el clima 

ergonómico en las empresas Riverport, surge debido a la carencia de los riesgos 

laborales en cuanto a los síntomas osteomusculares y clima ergonómico que afectan 

a los empleados realizando una evaluación de impacto sobre una intervención para 

reducir la prevalencia de molestias osteomusculares según diferentes localizaciones 

anatómicas y el análisis de las posibles diferencias en función de características de 

los trabajadores.  

En ese sentido, que resaltamos la importancia de que, los trabajadores pasen su 

jornada laboral en un ambiente saludable y lo más apto posible para que puedan 

desempeñar sus funciones de manera más eficiente. 

 Objetivo: identificar los riesgos ergonómicos que afectan el desempeño laboral de 

los trabajadores de Riverport. 

Se vio conveniente realizar la evaluación de impacto sobre una intervención para 

reducir la prevalencia de molestias osteomusculares de los trabajadores ya que esta 

empresa cuenta con un número considerable de funcionarios que desempeñan sus 

labores en oficinas y operativo.  

Materiales y métodos: El método utilizado para la realización de la investigación 

que se utilizo es tipo descriptivo transversal, a partir de la evaluación realizada 

utilizando el cuestionario nórdico de síntomas musculo-tendinosos a una parte de la 

población total de los trabajadores. 

Resultados: Cuyos resultados han evidenciado bajo nivel de riesgo y buen 

desempeño laboral. 

Conclusión: Las dolencias físicas provocadas por las posturas que adoptan los 

funcionarios en el puesto de trabajo, motiva a probar que los riesgos ergonómicos 

tienen relación directa con el desempeño laboral.   

Palabras clave: trastornos musculoesqueléticos, clima ergonómico, ergonomía, 

condiciones, riesgos, percepción, molestias. 



 
 

 

DESCRIPCIÓN DEL PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN  

 

En los ambientes laborales persisten agentes potencialmente causales de 

desórdenes musculo esqueléticos (1). Los síntomas osteomusculares son algunos 

de los más relevantes problemas de salud en el trabajo, generando ausentismo 

laboral, influyendo entre otros aspectos, en la economía del trabajador, la empresa, 

las instituciones de salud y el producto interno bruto; estos se dan por la sobrecarga 

muscular en labores por posturas, fuerza y movimientos repetitivos con intensidad, 

frecuencia y duración definidos (2).  

 

En Colombia, según el Ministerio de Salud y Protección Social el trabajo físico 

pesado, la exposición a vibraciones, las posturas sedentes prolongadas, 

movimientos repetitivos y la manipulación de cargas, constituyen los principales 

factores de riesgo para los trastornos del sistema osteomuscular (3). Diversos 

autores (4), hallaron en una muestra de operarios de una empresa avícola un 

reporte de sintomatología osteomuscular en los últimos 12 meses, siendo por 

segmentos corporales, los más frecuente en manos y muñecas con un 65,2%, 

seguido del segmento de columna lumbar con un 48%. 

 

Las posturas forzadas y los movimientos repetitivos son los principales factores que 

ocasionan dolores musculares en miembros superiores e inferiores favoreciendo la 

aparición de molestias osteomusculares, en este sentido, es necesario desarrollar 

evaluaciones regulares que guíen las intervenciones para reducir la prevalencia de 

molestias osteomusculares según diferentes localizaciones anatómicas y el análisis 

de las posibles diferencias en función de las características de los trabajadores (5). 

Las actividades laborales realizadas en posición sentada prolongadas y con 

posturas inadecuadas generan riesgo para síntomas osteomusculares (6). Los 

síntomas musculo esqueléticos se presentan en función de las características 



 
propias del proceso productivo, entre estas, las altas demandas psicológicas, el 

estrés, la percepción del estado de salud, la sobrecarga laboral, las relaciones 

interpersonales, la pérdida del control sobre las tareas y el clima organizacional (5). 

 

Los riesgos laborales tienen afectaciones en la productividad y efectos en la calidad 

de vida de los trabajadores, esto va enfocado a enfermedades ergonómicas y 

desordenes con sintomatología osteomuscular, de acuerdo con los análisis de 

factores laborales y extra-laborales; como se muestra en las investigaciones a 

trabajadores administrativos, el segmento corporal más afectado son los miembros 

superiores, el 63% de la población reporta molestias a nivel de cuello, el 50% a nivel 

de la articulación de la muñeca derecha y casi el 32% a nivel del codo derecho (7). 

Las actividades administrativas están relacionadas con el tiempo de exposición al 

riesgo psicosocial y riesgo ergonómico, ambos aspectos dependientes del clima 

organizacional en el trabajo lo que conlleva a una mayor frecuencia de desórdenes 

osteomusculares (7).  

 

Datos estadísticos de la Organización Mundial de la Salud (OMS) muestran que 

aproximadamente 1710 millones de personas en todo el mundo tienen trastornos 

musculoesqueléticos; el dolor lumbar es el principal factor que contribuye a la carga 

general de trastornos musculoesqueléticos, le siguen las fracturas, artrosis y dolor 

de cuello. Los trastornos musculoesqueléticos están altamente asociados con un 

deterioro significativo de la salud mental y de las capacidades funcionales y las 

previsiones muestran que el número de personas aumentará en el futuro, y más 

rápidamente en los países de ingresos bajos y medios (8).  

  

El género femenino tiende a padecer en mayor medida de lesiones 

musculoesquelética en comparación con los hombres, esta diferencia está 

principalmente relacionada con diferencias biológicas, condiciones ambientales en 

el escenario laboral y fuera de él y las responsabilidades familiares; los segmentos 

más frecuentes son los de miembros superiores (brazo, codo, antebrazo, muñeca o 



 
mano), y entre los factores está la doble jornada laboral, dado que las mujeres 

suelen ser las encargadas del cuidado de la familia (6). 

 

Una de las causas de la aparición de los síntomas osteomusculares en trabajadores 

consiste en la carencia o falta de participación de estos en los procesos de 

promoción de la salud, cuando no hay compromiso, gestión, disponibilidad y 

conocimiento por parte de estos sobre una adecuada ergonomía, se suele incurrir 

en fallas que afectan su salud; la falta de participación del trabajador en la 

planificación y construcción de lo que ellos mismos realizarán es una de las 

principales causas que afectan el equilibrio y fiabilidad de un sistema de trabajo, 

que en muchas ocasiones están sólo a cargo de la alta gerencia y/o demás expertos 

en las jerarquías de la organización, los cuales planean situaciones prescritas con 

unos resultados ideales, que terminan siendo diferentes en la realidad (9). 

 

Cuando un trabajador se excluye de los procesos de participación de la 

organización, conlleva al deterioro de las capacidades creativas de este, 

insatisfacción, baja en su autoestima, motivación y productividad, así como 

afectaciones en el sistema osteomuscular; aumentando por tanto los riesgos 

laborales y afectando, entre otras cosas, el clima ergonómico de dicha empresa (9). 

Igualmente, un menor conocimiento de sus respectivos lugares de trabajo, con baja 

información y experiencia necesaria para solucionar las situaciones de riesgo a las 

que se puedan enfrentar, genera poca participación en las actividades primordiales 

de la empresa donde desempeñan sus funciones (10). 

 

Según lo expuesto, se evidencia la necesidad y la relevancia de la participación de 

los trabajadores como indicador dentro del clima ergonómico, siendo el factor 

humano el elemento en común en cada componente de las interfases de un sistema 

de trabajo (Hombre/Máquina, Hombre/Ambiente, Hombre/Software, 

Hombre/Trabajo y Hombre/Organización), razón por la cual, desde todas las 

dimensiones de la organización, el trabajador es quien puede participar 



 
efectivamente en los procesos de esta, siendo vital el aporte y participación desde 

quien dirige, hasta quien produce, dado que, si no hay una participación ergonómica 

de estos, puede acarrear las consecuencias negativas como las ya mencionadas 

(11). 

 

El clima organizacional está relacionado con el desempeño operativo y el clima de 

bienestar de los empleados, aspectos que pueden ser favorecidos por la 

implementación de principios ergonómicos en el entorno laboral puede beneficiar 

directamente al trabajador y a la organización, por el contrario, la no promoción 

simultánea de un clima laboral, tanto para el rendimiento de la empresa como para 

el bienestar del trabajador, puede aumentar reducir la tensión física y mental y el 

riesgo de lesiones y enfermedades relacionadas con el trabajo (12,13). 

 

No se conoce un estudio en la región caribe colombiana que haya estudiado el clima 

ergonómico y su relación con la precepción de síntomas y molestias 

musculoesqueléticas en los trabajadores, por ello, se formula el siguiente 

interrogante que guía la presente investigación ¿Cuál es la relación entre la 

percepción que tienen los empleados sobre el clima ergonómico en la empresa y la 

presencia de síntomas osteomusculares? 

 

La implementación de principios ergonómicos en un entorno laboral día a día ha 

demostrado que puede beneficiar directamente al trabajador y a la organización al 

reducir la tensión física y mental, disminuir el riesgo de lesiones y enfermedades 

relacionadas con el trabajo y mejorar rendimiento laboral. Hoy día las 

organizaciones han entendido que su éxito no depende solo del buen 

funcionamiento de la maquinaria y de horas interminables de trabajo, sino que el 

bienestar de los trabajadores es un factor primordial en el logro de objetivos y metas; 

la integridad y el bienestar de los trabajadores está relacionado con el clima 

organizacional, donde la aplicación de principios ergonómicos en un ambiente 



 
ocupacional puede generar beneficios directos para la organización y sus 

trabajadores (12).   

 

Determinar la relación entre la presencia de síntomas osteomusculares y la 

percepción de los empleados sobre el clima ergonómico, concepto introducido por 

primera vez por Hoffmesiter et al (14), es relevante dado que es una medida que 

permitirá definir como una organización enfoca y respalda el diseño y la modificación 

del trabajo para maximizar tanto el desempeño organizacional como el bienestar de 

sus empleados; entonces, resulta pertinente la realización de este estudio en toda 

organización que esté interesada en generar día a día ambientes de trabajo cada 

vez más saludables y seguros, de la mano con el cumplimiento de normas como el 

Decreto 1295 de 1994 que obliga a los empleadores a procurar el cuidado integral 

de la salud de los trabajadores y los ambientes de trabajo, aunque parezca una 

acción que solo beneficia a una empresa, termina causando un impacto social si 

logramos alinearlo con políticas de orden mundial como la meta 8.8 de los ODS, 

que propone para el 2030 proteger los derechos laborales y promover un entorno 

de trabajo seguro y sin riesgo para todos los trabajadores.  

 

Esta investigación fue realizada por estudiantes de la especialización en Seguridad 

y Salud en el Trabajo de la Universidad Simón Bolívar con el fin de identificar la 

relación entre la percepción sobre el clima ergonómico y la presencia de síntomas 

osteomusculares en los trabajadores de una empresa, teniendo en cuenta sus 

características sociodemográficas, las condiciones laborales, la salud de la 

población participante, el compromiso de la empresa y la participación de los 

trabajadores, entre otras. Con los resultados de este proyecto se busca que las 

empresas participantes tengan un medio de intervención con el que puedan 

desarrollar planes y/o programas orientados al mejoramiento del clima 

organizacional, donde además de prevenir la presencia de síntomas 

osteomusculares y futuras enfermedades laborales, se generen repercusiones 



 
favorables como disminución de costos, aumento de la productividad y eficiencia de 

los procesos. 

 

También, la información recolectada contribuirá a que las empresas participantes 

fortalezcan sus planes de intervención que optimicen el desempeño laboral y el 

bienestar físico y mental de los trabajadores (15). La identificación de riesgos y la 

presencia de síntomas osteomusculares para el desarrollo de actividades en el 

ambiente laboral que tengan un efecto importante y directo en la salud y el bienestar 

de los trabajadores y en la productividad laboral, y es que las condiciones de 

seguridad y salud en el trabajo son al mismo tiempo causa y efecto del proceso de 

desarrollo económico (1). Realizar estudios sobre los procesos de ergonomía 

proporciona herramientas relevantes para la evaluación de los riesgos 

biomecánicos que se puedan generar en los ambientes laborales, ayuda a mejorar 

los puestos de trabajo; además, favorecen las buenas relaciones personales dentro 

de las empresas, lo que lleva a comprender los factores de riesgo relacionados con 

las enfermedades profesionales y lesiones músculo esqueléticas en los 

trabajadores (2). 

 
  



 
 

OBJETIVOS 

1.1. GENERAL 

Determinar la relación entre la presencia de síntomas osteomusculares y la 

percepción de los empleados sobre el clima ergonómico en la empresa. 

 

1.2.  ESPECÍFICOS 

 Identificar las variables sociodemográficas de los trabajadores participantes  

 Caracterizar las condiciones laborales de la población de estudio  

 Identificar los síntomas osteomusculares que prevalecen en los trabajadores 

 Valorar el compromiso de la empresa con la gestión de un ambiente saludable, 

la participación de los trabajadores, el análisis de riesgos laborales y los 

procesos de formación de los trabajadores participantes. 

 Establecer la relación entre la percepción de un Clima Ergonómico para el 

bienestar y la salud de los trabajadores y la presencia de molestias 

osteomusculares 

  



 
 

MARCO TEÓRICO Y ESTADO DEL ARTE 

1.3. Ergonomía 

 
Se refiere a la adaptación del puesto o lugar de trabajo a las características físicas, 

antropométricas, psicológicas y a las capacidades del trabajador; es considerada la 

disciplina que se dedica al diseño de los sitios de trabajo, los equipos, herramientas 

y tareas (16). Otros autores la definen como las interacciones físicas con las cosas 

(a nivel corporal, o musculoesquelético), mientras que el término factores humanos 

está relacionado con los procesos de percepción de las personas y su relación con 

las cosas y el entorno (17).   

 

El bienestar laboral de los empleados es el objetivo fundamental de la Seguridad y 

Salud en el Trabajo porque contar con empleados sanos, felices y motivados 

contribuye grandemente a la productividad de la empresa (18). Es entonces 

fundamental el papel de la ergonomía para el logro de este objetivo, ya que aplicar 

los conceptos de dicha disciplina, permite también potenciar la capacidad mental del 

trabajador y obtener mejor desempeño (19). Además, cuando existe sinergia entre 

las propiedades antropométricas y la adaptabilidad de las herramientas y el equipo 

de trabajo, se ha notado que se reduce la prevalencia de enfermedades laborales y 

de lesiones por movimientos repetitivos, así como menos demanda mental, lo que 

se traduce en mayor productividad (18). 

 

1.4.  Clima Organizacional 

Según Chiang et al. (20) la satisfacción laboral entendida desde el punto de vista 

psicosocial se relaciona con una serie de comportamientos que afectan la 

consecución de las metas de las empresas. Sentirse satisfecho en el trabajo 

depende de los sentimientos y habilidades de los trabajadores, y se relaciona con el 

logro de los objetivos y metas, por ello es importante hacer que se sientan valorados 



 
por parte de la organización (21). Desde el punto de vista ergonómico, la satisfacción 

se relaciona con el concepto de clima organizacional, que en este contexto se refiere 

a una representación de la percepción que, de manera colectiva, comparten los 

trabajadores acerca del entorno laboral en su organización, según la interpretación 

que cada uno le da a su propia vivencia laboral (22,23).  

 

Además, según Dávila (24), el clima organizacional se entiende como las cualidades 

o características propias del ambiente laboral, que bien se visualizan o se perciben 

en el desenvolvimiento de la organización y que puede influenciar a su 

comportamiento. El clima organizacional, tal como lo perciben los trabajadores, se 

puede asociar con mejoras en el comportamiento de los empleados, disminución de 

la carga mental, reducción del esfuerzo individual, y en mejores resultados tanto del 

desempeño de los trabajadores como de la productividad de la empresa (25).  

 

1.5. Clima Ergonómico 

 
A partir de los conceptos anteriormente expuestos, a saber: ergonomía y clima 

organizacional, los autores Hoffmeister et al. (14) han propuesto el concepto de clima 

ergonómico definido como la medida en que una organización enfatiza y apoya el 

diseño y la modificación del trabajo para maximizar los resultados de tanto el 

rendimiento como del bienestar. Esta definición no riñe con el concepto más amplio 

que propone que las organizaciones que propenden por un clima organizacional 

adecuado que estimule por igual el buen desempeño operativo y el bienestar de los 

trabajadores lograrán aumentar su productividad, y en general, su éxito empresarial 

(26).  

 

También se menciona la percepción del clima ergonómico, como la percepción de 

los empleados sobre el grado en que la organización cumple positivamente con un 

clima ergonómico positivo refleja un valor tanto para mejorar los resultados de los 

procesos en la compañía como en la propia seguridad, en unión con los resultados 



 
propios del área de la ergonomía. Así, una empresa con un clima ergonómico 

positivo promueve el diseño y la modificación del trabajo para apoyar tanto el 

bienestar de los empleados como la productividad, en lugar de favorecer uno sobre 

el otro. 

 

En su artículo, los autores proponen cuatro componentes del clima ergonómico, a 

saber: Compromiso gerencial, participación de los trabajadores, Análisis de riesgos 

laborales y Entrenamiento y conocimiento (14). Estas dimensiones han sido 

exploradas en otros estudios (14,26), de manera separada, especialmente en la 

literatura relacionada con el clima organizacional en cuanto a la seguridad. Cada uno 

de estos componentes se analizará a profundidad en los apartados siguientes, a 

continuación, se definen cada uno de estos conceptos: 

 El compromiso gerencial hace referencia a la asignación de recursos 

económicos para desarrollar acciones de promoción de la salud y prevención 

de riesgos laborales, el cumplimiento de requisitos legales, la gestión de peligros 

y riesgos, la prevención y promoción de riesgos laborales y la capacitación a los 

trabajadores 

 Participación de los trabajadores en actividades de capacitación sobre el 

cumplimiento de las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema General 

de Seguridad y Salud en el Trabajo, y sobre riesgos en el sitio de trabajo. 

 Análisis de riesgos laborales: comprende el proceso desde la Identificación de 

peligros; evaluación y valoración de riesgos en el trabajo, hasta la ejecución de 

las actividades de prevención y control de peligros y/o riesgos, con base en el 

resultado de la identificación de peligros, la evaluación y valoración de los 

riesgos. 

 Entrenamiento y conocimiento Se refiere a todas actividades de capacitación en 

promoción y prevención en aspectos de Seguridad y Salud en el Trabajo 

Seguridad y Salud en el Trabajo, que incluya como mínimo lo referente a los 

peligros/riesgos prioritarios y las medidas de prevención y control. 



 
1.6. Compromiso de Gestión en los procesos de Seguridad y Salud en 

el Trabajo 

 
Según el estudio realizado por Berhan et al. (27) los compromisos de gestión tienen 

un efecto destacado para crear un entorno de trabajo seguro en las industrias, dando 

como resultado la reducción de los factores causantes de riesgos y enfermedades, 

lo que posteriormente redujo los riesgos y enfermedades laborales. En un estudio 

reciente (28) se afirma que los propietarios de pequeñas empresas a menudo 

descuidan la salud y la seguridad, lo que conduce a un desempeño deficiente en 

materia de salud y seguridad y a tasas de mortalidad y lesiones graves; también han 

identificado vínculos significativos entre los comportamientos motivacionales de los 

operarios hacia la salud y la seguridad, asegurando que la motivación también se 

considera una herramienta clave para mejorar la productividad operativa, ya que 

cuando los operarios experimentan lugares de trabajo seguros, pueden realizar su 

trabajo de una manera más productiva. 

 
Entre los componentes encontrados que influyen en la relación de compromiso de 

gestión y motivación que afectan la salud y seguridad en pequeñas empresas se 

identificaron:  

 

 La presencia de políticas y procedimientos apropiados de salud y seguridad 

 El tipo de ambiente de trabajo 

 Factores como actitud, experiencia y capacitación de los trabajadores 

 Gerencia y supervisión apropiadas. 

 

Entre los resultados del estudio, se reveló que los operarios de las pequeñas 

empresas tienen menos probabilidades de estar motivados extrínsecamente debido 

a la ausencia de capacitación, compromiso de la gerencia, políticas y un entorno 

laboral más amplio (28). 

 

https://www.emerald.com/insight/search?q=Eshetie%20Berhan


 
En otro estudio (29) se logró identificar cuál de los componentes de la seguridad y 

salud en el trabajo estaban relacionadas directamente con el cumplimiento de la 

seguridad en el entorno laboral. Se encontró que los siguientes aspectos: 

 

 Compromiso de la dirección 

 Capacitación en seguridad 

 Participación de los trabajadores 

 Comunicación y retroalimentación sobre la seguridad 

 Reglas y procedimientos de seguridad 

 Políticas de promoción 

 
De los aspectos antes mencionados se encontró que solo tres dimensiones de las 

prácticas de gestión de la seguridad estaban significativamente relacionadas con el 

cumplimiento de la seguridad en el Trabajo, los cuales son: 

 

 Compromiso de la dirección 

 Capacitación en seguridad 

 Reglas y procedimientos de seguridad 

 
De estos, la participación en seguridad mediaba el vínculo entre el compromiso de 

la gerencia y la capacitación en seguridad y el cumplimiento de la seguridad; se 

puede teorizar que el desempeño de la seguridad desencadena el establecimiento 

de prácticas de gestión de la seguridad, tal perspectiva teórica tiende a connotar 

reactividad en lugar de proactividad del proceso de toma de decisiones (29). 

 

En un estudio realizado por Farouk (30) se examina empíricamente el compromiso 

de gestión pasiva y activa y sus relaciones con la eficacia percibida de los comités 

de salud y seguridad en el trabajo, equivalente en nuestra legislación colombiana al 

COPASST. Este estudio dio como resultado que los encuestados que eran 

miembros de estos comités, sintieron que tanto los compromisos de una gestión 

pasiva como activa tenían una relación significativa y positiva con la eficacia 



 
percibida de los comités de salud y seguridad en el trabajo y que el compromiso de 

la gestión activa tenía una relación más fuerte con la eficacia de los comités.  

 

1.7.  Desórdenes musculoesqueléticos 

Las lesiones musculo esqueléticas relacionadas con el trabajo incluye las 

enfermedades inflamatorias y degenerativas del sistema locomotor que resultan de 

la acción de factores de riesgo profesionales como la repetitividad, la sobrecarga o 

la postura adoptada durante el trabajo (31). Diversos estudios han demostrado que 

trabajadores de diferentes áreas de actividad laboral están expuestos a condiciones 

de trabajo que propician la ocurrencia y/o agravamiento de los componentes 

osteomusculares activados durante el trabajo; las enfermedades crónicas que 

afectan a la condición musculo esquelética representan uno de los principales 

problemas para la salud de la población brasileña, principalmente en la fase 

productiva de la vida. Entre estas enfermedades destacan los problemas crónicos 

de columna, tales como los dolores lumbares y las alteraciones osteomusculares 

relacionadas con el trabajo (32).  

 
Las alteraciones del sistema osteomuscular pueden ocasionar a su vez diferentes 

grados de incapacidad funcional, en el ámbito de la salud del trabajador, estas 

enfermedades son responsables de la mayor parte de las bajas laborales de los 

trabajadores en Brasil y la dorsalgia fue la enfermedad que provocó mayores cotas 

de bajas laborales (33). Según lo indicado por el Instituto Nacional de Seguridad 

Ocupacional y Salud (NIOSH) de los Estados Unidos de Norteamérica, existe una 

relación causal entre los factores de riesgo ergonómico y el desarrollo de desórdenes 

musculoesqueléticos (DME), entre estos factores están la forma en la que el 

trabajador realiza sus tareas, la capacidad de hacer los cambios necesarios en su 

área de trabajo, la posición en la que se ejecuta y las tareas que realiza (34).  

 

Los DME se manifiestan con dolor y disfunciones del aparato locomotor y como 

consecuencia ausencias en el trabajo. La adopción de posturas forzadas, la 



 
realización de trabajos repetitivos, la inadecuada manipulación manual de cargas y 

los sobreesfuerzos durante las tareas laborales, pueden favorecer la presencia de 

trastornos musculo esqueléticos, es decir lesiones de tipo inflamatorio o 

degenerativo de músculos, tendones, nervios, articulaciones, ligamentos, etc. 

principalmente en el cuello, espalda, hombros, codos, muñecas, manos, dedos y 

piernas (34). 

 

Los trastornos musculoesqueléticos se encuentran entre los problemas más 

importantes de salud en el trabajo, tanto en los países desarrollados como en los en 

vías de desarrollo. Desempeñan un papel significativo en la más alta prevalencia de 

enfermedades laborales a nivel mundial, encontrándose dentro de las primeras 

causas de ausentismo y por ende conllevando a las empresas a una disminución en 

su producción, afectando la parte económica de estas. Los factores de riesgo de los 

trastornos musculares relacionados con el trabajo son: la repetición, fuerza, carga 

estática, postura, precisión, demanda visual y la vibración; igualmente, los ciclos 

inadecuados de trabajo/descanso son un factor de riesgo potencial de trastornos 

musculoesqueléticos si no se permiten suficientes períodos de recuperación antes 

del siguiente período de trabajo, con lo que nunca se da un tiempo suficiente para el 

descanso fisiológico. También pueden intervenir factores ambientales, 

socioculturales o personales. Los trastornos musculoesqueléticos son 

multifactoriales y, en general, es difícil detectar relaciones causa-efecto simples. No 

obstante, es importante documentar el grado de relación causal entre los factores 

profesionales y los trastornos, puesto que sólo en el caso de que exista causalidad 

se podrán prevenir los trastornos mediante la eliminación o la reducción al mínimo 

de la exposición (35).  

 

1.8. Estado del Arte 

Para el desarrollo del presente estado del arte se han relacionado las siguientes 

investigaciones: 



 
La investigación realizada por Castillo et al. (36) tuvo como objetivo determinar la 

relación entre la carga física, los niveles de estrés y la morbilidad sentida 

osteomuscular en trabajadores administrativos, el diseño fue transversal analítico-

correlacional en 104 trabajadores; se aplicó el RULA (acrónimo de Rapid Upper Limb 

Assessment) y el cuestionario nórdico estandarizado. Se encontró que 76% de los 

puestos de trabajo requiere investigación con posible necesidad de cambios. El dolor 

más prevalente en los últimos seis meses fue de cuello (51%), seguido de espalda 

(36%) y hombro (33%). Los autores concluyen que la carga postural aumentada está 

relacionada con la presencia de dolor de cuello. 

 

La tesis de grado titulada Percepción de Síntomas Osteomusculares en 

Trabajadores de Limpieza Hospitalaria en una empresa de la ciudad de Quito de 

Montero (37) explica que los trabajos realizados en los procesos de sanitización en 

áreas médicas, generan una alta demanda y constante repetitividad de actividades, 

asociadas a fuertes esfuerzos físicos. La presente investigación se enmarcó en 

identificar la presencia de síntomas osteomusculares, en un grupo de trabajadores 

del servicio de limpieza hospitalaria, considerando la problemática que podría 

generar una detección tardía de estas afecciones y las pérdidas que ocasionaría la 

presencia de enfermedades profesionales. El estudio fue descriptivo transversal, 

mediante la aplicación del Cuestionario Nórdico de Kuorinka a 43 trabajadores. La 

región más afectada es la espalda baja, con el 46,5% de los casos, seguido de la 

mano/muñeca derecha con 41,9% y el hombro derecho con el 41,9%. El autor 

recomienda analizar los puestos de trabajo, mediante estudios ergonómicos 

cuantitativos, que permitan determinar el motivo de estos síntomas. 

 

En el estudio de Ardila et al. (38) sobre el perfil de riesgo ergonómico de las 

empresas artesanales de tabaco y joyería de la región de Santander, Colombia se 

identificaron los rasgos de la cultura ergonómica de las empresas. De las 15 

empresas tabacaleras y 10 joyeras, se encontró que 73% para el sector tabaco y en 

80% para el sector joyero de las empresas no cuentan con políticas en salud 



 
ocupacional; la repetitividad fue el factor ergonómico más prevalente con 80% y 

36,4% respectivamente. En ambos sectores se encontró un porcentaje no superior 

al 13% sobre realización de capacitaciones sobre control de riesgos ergonómicos a 

sus trabajadores. Se concluye que el perfil de riesgo ergonómico en el sector 

tabacalero y joyero artesanal se muestra incipiente, considerando estar influenciado 

por factores como desconocimiento del tema y falta de compromiso gerencial en la 

implementación de programas que ayuden a minimizar las enfermedades derivadas 

de las actividades que se desarrollan en cada uno de los sectores. 

 

En otra investigación realizada en 59 trabajadores de tres empresas de alimentos, 

la ergonomía se valoró mediante el método LEST, en sus dimensiones de carga 

física y carga mental; y la fatiga laboral mediante el cuestionario SOFI-SM, en sus 

dimensiones de fatiga física y fatiga mental. Los resultados muestran que el riesgo 

ergonómico está correlacionado directamente con la fatiga laboral en un 28,6%, por 

ello, se sugiere implementar acciones para la promoción de ambientes de trabajo 

saludables, que incluyan una cultura preventiva de seguridad y salud ocupacional, 

además de sugerir que los operarios estén sentados durante su jornada laboral, esto 

disminuye el nivel de exposición al riesgo ergonómico en cuanto a carga física en un 

33.33% (39).  

  



 
 

 

DISEÑO METODOLÓGICO 

1.9. Tipo de Estudio 

La investigación que se utilizó es de tipo descriptivo de corte transversal, debido a 

que se realizó una descripción y análisis de la información recolectada sobre el 

estado de los trabajadores en cuanto a síntomas osteomusculares y clima 

ergonómico en un momento dado de la población de estudio. El enfoque de la 

investigación es de tipo cuantitativo el cual se caracteriza por una recolección de 

datos a través de la encuesta que evidencia la percepción de los trabajadores frente 

a sus síntomas musculo- tendinosos y el clima ergonómico. 

 

1.10.  Delimitación Espacial y Temporal 

Esta investigación se implementó en la empresa Riverport en la ciudad de 

Barranquilla durante el periodo de febrero a julio de 2022.  

 

1.11.  Población de Estudio. Muestra y Muestreo 

La población total de estudio está constituida por todos los trabajadores de la 

organización; en total son 350.  De esta población se tomó una muestra de 60 

personas. Este instrumento se aplicó a las personas mayores de 18 años que 

laboran en la/las empresas objeto de estudio. Los criterios de inclusión de esta 

investigación son: trabajadores mayores de 18 años. 

1.12. Variables de estudio 

Tabla 1. Operacionalización de variables 

 



 
Variable Definición Naturaleza Nivel de 

medición 
Criterio de clasificación 

Sexo Conjunto de 
características 
biológicas que 
diferencian a los 
individuos  

Cualitativa  Nominal  Masculino  
Femenino 

Edad Tiempo transcurrido 
desde el nacimiento 
de un individuo. 

Cuantitativo De razón  Años cumplidos. 

Estrato 
socioeconómico 

Conjunto de variables 
económicas, 
sociológicas, 
educativas y laborales 
mediante las cuales 
se califica a un 
individuo dentro de 
una jerarquía. 

Cualitativa  Ordinal  Estrato I 
Estrato II 
Estrato III 
Estrato IV 

Estrato V 

Estrato VI 

Escolaridad Nivel más alto de 
educación que una 
persona ha 
alcanzado. 

Cualitativa Ordinal  Primaria  
Secundaria   
Técnico 

Tecnológico  
Profesional  
Posgrado  

Horas de Trabajo Número total de horas 
efectivamente 
trabajadas en 1 día  

Cualitativa Ordinal  Menos de 8 horas 

8 horas 

Más de 8 horas 

Jornada Laboral Tiempo que cada 
trabajador dedica a la 
ejecución del trabajo 
para el cual fue 
contratado. 

Cualitativa Nominal Diurna  
Nocturna  

Años de Antigüedad Duración del empleo 
o servicio prestado 
por parte de un 
trabajador 

Cualitativa Ordinal  Menos de 1 año 

Entre 1 y 5 años 

Más de 5 años 

Clima ergonómico Percepciones  de los 
empleados sobre las 
medidas de la 
empresa que 
maximicen el 
bienestar de los 
empleados  

Cualitativa Ordinal  1: Totalmente en desacuerdo; 2: 
En desacuerdo; 3: Neutro; 4: De 
acuerdo; 5: Totalmente de 
acuerdo 
 

Percepción de 
Molestias Musculo 
esqueléticas 

Percepción de 
lesiones o síntomas 
de músculos, 
tendones, nervios, 
articulaciones, 
causadas por el 
trabajo  

Cualitativa Nominal  Si  
No  

 

 
 
 
 
 



 
1.13. Fuentes  

En esta investigación se utilizarán fuentes primarias porque la información se 

recopiló directamente de los trabajadores de las empresas que hacen parte de la 

investigación.                                               

 

1.14. Aspectos Éticos  

Esta investigación se ajusta a los principios científicos y éticos que la justifican. Se 

asegura que los participantes no tendrán riesgos en su salud. Todos firmarán el 

Consentimiento Informado. El nivel de riesgo de esta investigación es sin riesgo 

porque es un estudio que emplea técnicas y métodos de investigación como 

entrevistas, cuestionarios y observación directa. No se realiza ninguna intervención 

o modificación intencionada de variables biológicas, fisiológicas, sicológicas o 

sociales de los individuos que participan en el estudio.  

 

1.15. Plan de recolección de datos 

Se solicitó el permiso a cada una de las empresas donde se llevó a cabo la 

investigación; la aplicación de la encuesta fue por entrevista directa, previo 

consentimiento informado de los trabajadores participantes. El acercamiento a los 

individuos se realizó durante el horario laboral, en espacios de tiempo concertados 

con ellos previamente, o en los break que cada uno realiza. De forma cordial se 

explicaron los objetivos del proyecto y el procedimiento contemplado en el proyecto. 

 

Se aplicó una encuesta que mide las siguientes variables sociodemográficas: sexo, 

edad, estrato socioeconómico y nivel educativo. Igualmente, la encuesta indagó 

sobre las características laborales de los participantes, la cual incluyó preguntas 

sobre el nombre de la empresa, tipo de cargo (Operativo, Administrativo y Directivo), 

duración de la jornada laboral, años de antigüedad, días de ausentismo laboral y la 

existencia de un programa de ergonomía en la empresa.  



 
 

Se aplicó el Cuestionario Nórdico de Kourinka usado para la detección y análisis de 

síntomas musculoesqueléticos, aplicable en contextos de estudios ergonómicos y 

de salud laboral. Mide síntomas en 9 áreas corporales: cuello, hombros, espalda 

superior, codos, muñecas/manos, baja espalda, caderas/muslos, rodillas y 

tobillos/pies; se consideró síntomas musculoesqueléticos, problemas, molestias o 

dolor durante los últimos 12 meses y 7 días anteriores al estudio. Además, indaga 

sobre el cambio de puesto de trabajo en los últimos 12 meses (40).  

 

Para medir el clima ergonómico se aplicó el Cuestionario diseñado por Hoffmeister 

et al. (5,6) que mide los cuatro (4) componentes: el compromiso de la empresa con 

la gestión de un ambiente saludable, la participación de los trabajadores en las 

actividades de seguridad y salud en el trabajo, el análisis de riesgos laborales y los 

procesos de formación de los trabajadores participantes. Consta de dos partes, la 

primera contiene una serie de declaraciones que describen una variedad de factores 

relacionados con la seguridad en su lugar de trabajo y tienen el potencial de influir 

tanto en su seguridad física como personal. La segunda parte, está conformada por 

preguntas que indagan sobre los valores de la organización, el supervisor y 

compañeros de trabajo con respecto a la optimización de indicadores de la empresa 

y el bienestar de los trabajadores. Los indicadores de la empresa se centran en la 

organización y se refiere al funcionamiento exitoso de una organización en un 

contexto económico. El bienestar del trabajador está centrado en el empleado y se 

refiere a un enfoque en asegurar que el empleado esté feliz y saludable. Las 

opciones de respuesta usan una escala de Likert: Totalmente en desacuerdo; En 

desacuerdo; Neutro; De acuerdo; y Totalmente de acuerdo. 

 

1.16. Plan de procesamiento y análisis de datos 

Para el análisis de los datos se utilizó el programa estadístico SPSS versión 25 

(Licencia de la Universidad Simón Bolívar); se realizaron análisis estadísticos 



 
univariados y bivariados de los datos. Las variables categóricas se presentan en 

frecuencias absolutas y relativas, y para las cuantitativas se emplea la media y la 

desviación estándar. 

 

  



 
RESULTADOS 

Los resultados de esta investigación muestran que hubo una mayor participación de 

mujeres (58%) en comparación a los hombres (41%). Se observa, también en la 

Tabla 2 que la mayoría de los trabajadores participantes en el estudio se encuentran 

en el estrato socioeconómico 2 (60%). En relación con la escolaridad, la mayoría de 

la población alcanzó un nivel técnico (41%), mientras que un pequeño grupo pudo 

alcanzar un nivel de postgrado (13%). La media de edad es de 31,16.8 años. 

Tabla 2. Variables sociodemográficas de los trabajadores participantes 

  Frecuencia Porcentaje 

Sexo     

Femenino 35 58.3% 

Masculino 25 41.7% 

Estrato 
Socioeconómico 

    

Estrato 1 12 20% 

Estrato 2 36 60% 

Estrato 3 9 15% 

Estrato 4 3 5% 

Nivel Educativo     

Primaria 1 1.7% 

Secundaria 3 5% 

Técnica 25 41.7% 

Tecnológica 14 23.3% 

Profesional 9 15% 

Postgrado 8 13.3% 

  Media (DE) Límite inferior -Límite superior 

Edad 31.1 (6,8) 22-62 

 
Para los resultados de la Tabla 3 se observa, que el 86.7% de los sujetos 

pertenecen al grupo de empleados del parte operativo; en relación con el área 

administrativo con un 13.3%; de participación. En relación con la jornada laboral el 

55% ejerce su labor durante las 8 horas diarias y el 45% ejerce sus labores por más 



 
de 8 horas diarias, en relación con los años de antigüedad en el trabajo los que 

ejercen sus labores por menos de un año es el 50%, y entre 1 y 5 años el 13.3% 

con una media de días ausentismo laboral durante el último año es de 0.41.4. 

 
Tabla 3. Condiciones laborales de la población de estudio 

  Frecuencia Porcentaje 

Tipo de cargo     

Operativo 52 86.7% 

Administrativo 8 13.3% 

Directivo 0 0% 

Duración de la jornada 
laboral 

    

Menos de 8 horas 0 0% 

8 horas 33 55% 

Más de 8 horas 27 45% 

Años de antigüedad en 
el trabajo 

    

Menos de un año 30 50% 

entre 1 a 5 años 8 13.3% 

Más de 5 años 22 36.7% 

  Media (DE) Límite inferior -Límite superior 

Días de ausentismo 
laboral último año 

0.4(1.4) 0-10 

 
 
En las empresas donde se realizó la aplicación de la herramienta para la recolección 

de datos, el 43% de la población desconoce un programa de ergonomía o que su 

defecto no hay aplicabilidad de él, el otro porcentaje (57%) mencionan que si 

conocen un programa de ergonomía y que es aplicado por los responsables de esta 

área encargada dentro de la organización, dentro de los factores que se tendrán en 

cuenta más adelante en esta investigación se determinaran otras variables que 

puedan indicar la eficacia frente a las medidas y compromisos, si tienen un 

programa de ergonomía que enfoque los síntomas osteomusculares en los 

trabajadores. 



 

 
Figura 1. Conocimiento de los participantes sobre la existencia de un 
programa de ergonomía en la empresa. 

En los últimos 7 y 12 meses, los trabajadores mostraron un porcentaje significativo 

en síntomas osteomusculares relacionados con dolor en el cuello con un 35% a 

45% y hombros de 28% a 30%, siendo prevaleciente también en los cambios de 

puesto de trabajo como se observa en la Tabla 4. Es importante recalcar que otras 

zonas corporales como lo son, la zona baja de la espalda con un 13% a 14% y las 

caderas, nalgas y muslos con 15% a 13%, se llevan otra parte importante en estos 

periodos de tiempo. 

 
Tabla 4. Síntomas osteomusculares que prevalecen en los trabajadores 

  Cuello Hombr
o 

Codos Muñeca 
manos 

Zona 
alta de 
la 
espald
a 

Zona 
baja 
de la 
espald
a 

Cadera
s 
Nalgas 
Muslos 

Rodilla
s 

Pies 
Tobillo
s 

Molestia en los últimos 12 meses 

Si 27(45
%) 

18(30
%) 

7(12%) 6(10%) 3(5%) 14(23
%) 

8(13%) 1(2%) 1(2%) 

N
o 

33(55
%) 

42(70
%) 

53(88%) 54(90%) 57(95
%) 

46(76
%) 

52(87%) 59(98%) 59(98%) 

Molestias en los últimos 7 días 



 
Si 21(35

%) 
17(28
%) 

6(10%) 8(13%) 2(3%) 8(13%) 9(15%) 1(2%) 1(2%) 

N
o 

39(65
%) 

43(72
%) 

54(90%) 52(87%) 58(97
%) 

52(87
%) 

51(85%) 59(98%) 59(98%) 

Cambios de puesto de trabajo 

Si 6(10%) 5(8%) 0(0%) 0(0%) 2(3%) 5(8%) 0(0%) 0(0%) 0(0%) 

N
o 

54(90
%) 

55(92
%) 

60(100
%) 

60(100
%) 

58(97
%) 

55(92
%) 

60(100
%) 

60(100
%) 

60(100
%) 

 
 
En la percepción del clima de seguridad física y personal en el lugar de trabajo en 

la tabla 5, se denota que todas las variables que se tuvieron en consideración para 

el estudio, arrojaron resultados desfavorables en materia de percepción por parte 

de la población encuestada. En este sentido, se afirma que existe una percepción 

baja (87%) en relación con la gestión de la empresa para la seguridad en el trabajo. 

En cuanto a los procesos de comunicación en la empresa, las actividades de 

Capacitación a los empleados, y el ambiente físico del trabajo existe una percepción 

realmente baja para todas las anteriores variables (83%). Por otro lado, es baja la 

percepción sobre la existencia de Sistemas de seguridad (81%). 

 

Tabla 5. Percepción del clima de seguridad física y personal en el lugar de 
trabajo 

  
Percepción 

Baja 
Percepción Alta 

Gestión de la empresa para la seguridad en el trabajo 52 (87%) 8 (13%) 

Procesos de Comunicación en la empresa 50 (83.3%) 10 (16.7%) 

Actividades de Capacitación a los empleados 50 (83.3%) 10(16.7%) 

Ambiente físico del trabajo 50 (83.3%) 10 (16.7%) 

Sistemas de seguridad 49 (81.7%) 11 (18.3%) 

 
En la percepción del clima ergonómico para el fortalecimiento de indicadores 

empresariales, se obtuvo una percepción alta por parte de los trabajadores 

encuestados (85%) en la identificación y control de riesgos laborales, siendo esta la 

mejor calificada. Se observa en la Tabla 6, que para los empleados esta sección 

representa un punto fuerte en el trabajo que se realiza por parte de las 



 
organizaciones y que se podrían obtener mejores acciones para mejorar el 

compromiso de gerencia que represento la menor percepción (16.7%). 

 
Tabla 6. Percepción de un Clima Ergonómico que fortalezca los indicadores 
empresariales 

Factores Percepción baja  Percepción alta  

Compromiso de la Gerencia 10(16.7%) 50 (83.3%) 

Participación de los empleados 11 (18.3%) 49(81.7%) 

Identificación y Control de Riesgos 
Laborales 

9 (15%) 51 (85%) 

Formación y conocimiento de los 
empleados 

11 (18.3%) 49(81.7%) 

 
 
Los trabajadores encuestados muestran una alta percepción en los 4 factores 

relacionados con el bienestar y salud en su entorno laboral, mostrando que la 

identificación y control de riesgos laborales es la más alta (83.3%) como se observa 

en la Tabla 7, ratificando como se ha venido analizando en las otras tablas que las 

empresas donde se aplicó la encuesta, aplican la identificación y control de riesgos 

laborales en los entonos de trabajo. 

 
Tabla 7. Percepción de un Clima Ergonómico para el bienestar y la salud de 
los trabajadores en el entorno laboral 

Factores Percepción baja  Percepción alta  

Compromiso de la Gerencia 11 (18.3%) 49(81.7%) 

Participación de los 
empleados 

11 (18.3%) 49(81.7%) 

Identificación y Control de 
Riesgos Laborales 

10(16.7%) 50 (83.3%) 

Formación y conocimiento de 
los empleados 

11 (18.3%) 49(81.7%) 

 
En la Tabla 8 se observa la relación de los factores y los síntomas osteomusculares 

con respecto a la percepción de los trabajadores, identificando que el dolor en los 

hombros tiene los porcentajes más alto de percepción frente a los factores, 

mostrando que la más alta (83%), corresponde a la identificación y control de 



 
riesgos laborales, pero no sin dejar atrás que el síntoma con la menor percepción a 

diferencia de los otros, corresponde a los dolores en zona baja de la espalda con 

un (15.4%). Cabe resaltar que el síntoma con menor repuesta de los encuestados 

en proporción a la percepción, fueron los dolores de caderas, nalgas y muslos. 

 
Tabla 8. Relación entre la percepción de un Clima Ergonómico para el 
bienestar y la salud de los trabajadores y la presencia de molestias 
osteomusculares 

Factores Síntomas osteomusculares 

  Cuello Hombro Zona Baja de la 
espalda 

Caderas, Nalgas 
muslos 

Compromiso de la Gerencia 
  

Percepción baja 4(28.6%) 2 (28.6%) 2(33.4%) 2(28.6%) 

Percepción alta 10(71.4%) 5(71.4%) 4(66.6%) 5(71.4%) 

Participación de los empleados 
  

Percepción baja 9(33.3%) 5(27.8%) 4(28.6%) 3(37.5%) 

Percepción alta 18(66.7%) 13(72.2%) 10(71.4%) 5(62.5) 

Identificación y Control de Riesgos Laborales 
  

Percepción baja 7(16.7%) 3(16.7%) 3(15.4%) 2(25%) 

Percepción alta 20(83.3%) 15(83.3%) 11(84.6%) 6(75%) 

Formación y conocimiento de los empleados 
  

Percepción baja 9(33.3%) 5(27.8%) 4(28.6%) 4(50%) 

Percepción alta 18(66.7%) 13(72.2%) 10(71.4%) 4(50%) 

 
  



 
 

DISCUSIÓN 

En la aplicación de las herramientas para la obtención de datos, se encontró que en 

su gran mayoría, no conocen un programa de ergonomía y que tampoco aplican 

métodos que ayuden a mejorar sus entornos de trabajos, aunque la empresa 

muestre un alto compromiso con la identificación y control de riesgos laborales; al 

respecto, Esteva (41) reporta que en un programa de ergonomía se pueden 

encontrar diferentes ramas y que en cada una de ellas se centra la relación entre el 

hombre y las condiciones métricas de cada puesto de trabajo, cargas posturales y 

físicas, tanto estáticas como dinámicas y por componentes de actividad. En los 

resultados encontramos que la mayoría de los trabajadores no conocen el programa 

de ergonomía, no lo saben identificar ni clasificar por no tener los conocimientos ni 

las capacitaciones que debería brindarles las empresas. En las oficinas de la 

farmacia existe una mala planificación del trabajo desde el punto de vista 

ergonómico, se produce fatiga, desmotivación, perdida de concentración y una 

disminución del rendimiento y de la satisfacción laboral. 

 

Aunque los ámbitos empresariales donde se aplicó la herramienta para la 

recolección de datos fueron distintos, en la evaluación de riesgos ergonómicos, los 

resultados fueron muy similares y no alejados de la realidad sobre el 

desconocimiento de un programa ergonómico, esto enfoca a que haya un 

compromiso por parte de la gerencia, no quiere decir que se esté aplicando o 

comunicando de manera correcta el manejo de sistemas osteomusculares o los 

controles para su corrección. Pinto (42) señala que otro de los puntos a destacar es 

que este tipo de programa es adaptable a las condiciones propias de la empresa. 

Sin embargo, hay que decir que la propia participación no está exenta de 

dificultades, es decir que se requiere de un compromiso de todas las partes 

interesadas y la difusión de las enseñanzas para crear cultura ergonómica. En 

primer lugar, es necesario motivar para la participación, no todos están dispuestos 



 
a participar, sobre todo si no cuenta con la información y las garantías suficientes 

de que ello puede resultar beneficioso.  

Del artículo de Pinto (42) también explica que, para una adecuada aplicación e 

interpretación de un programa ergonómico, debe ser manejado de manera 

participativa, donde se apunte a 5 etapas: Análisis de empresa, evaluación de 

riesgos ergonómicos, construcción del plan de acción, ejecución del plan de acción 

y verificación de medidas de control. Esto teniendo en cuenta que la percepción por 

parte de los trabajadores frente al compromiso de la gerencia para el bienestar y la 

salud de los trabajadores en el entorno laboral corresponde a un alto concepto. 

 

Mantener un clima ergonómico adecuado protege la salud física y mental de cada 

individuo, evitando gastos para la empresa y demandas, cuida el bienestar de cada 

empleado llevando a una calidad de vida y hábitos saludables, permitiendo que cada 

persona se sienta a gusto al realizar su labor. Es por ello que la ergonomía, se 

conjuga interdisciplinariamente en una amplia red de supuestos que tienen como 

visión común promover y mantener el nivel de bienestar físico, psíquico y social de 

los trabajadores de todas las profesiones y las diferentes ocupaciones que ejerzan 

y donde quiera que las realicen; además de protegerlos contra los riesgos de 

agentes perjudiciales a la salud Diaz et al. (43).  

 

Ayub et al. (44) en su estudio indican que los síntomas osteomusculares más 

prevalecientes en los trabajadores en la empresa de confecciones, fueron los 

dolores en cuello con un 34%, hombro en el 33% y espalda baja en el 30%, 

resultados similares a la presente investigación. Los autores (44) también señalan 

que los trastornos musculoesqueléticos son un problema significativo en la industria 

de la moda y más aquella que es cocida a mano, y que las condiciones en las que 

se realizan esos trabajos no aportan una buena condición a su labor, a esto le suma 

las largas horas de trabajos realizadas. Los síntomas osteomusculares son 

causales de gran parte de incapacidades o ausentismo en la clase trabajadora, que 

sin tener en cuenta la condición laboral del sector o la actividad realizada, la 



 
afectación corporal es silenciosa y notada a mediano y largo plazo, como lo 

mencionan Vargas et al. (45) donde mencionan que el dolor lumbar es la principal 

causa de ausentismo por enfermedad y discapacidad en las poblaciones 

trabajadoras. Señalan que aproximadamente entre el 10 y el 15% de la población 

general en algún momento de la vida manifiesta haber tenido un dolor lumbar y los 

síndromes dolorosos de miembros superiores configuran el grupo de lesiones 

osteomusculares más frecuentes. Con base en los resultados obtenidos, el 

compromiso empresarial en un programa de ergonomía, puede enfocar de manera 

más centralizada en este tipo de lesiones y a los factores de riesgo para desórdenes 

osteomusculares como los esfuerzos prolongados, los movimientos repetitivos, las 

posiciones incómodas prolongadas y la vibración. 

  



 
 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

En la siguiente investigación se puede evidenciar que:  

 Hubo igual participación de hombres y mujeres quienes desempeñan el trabajo 

de operarios, secretarias, militares ocupación en la cual se adoptan posturas 

incomodas, acompañadas de movimientos repetitivos, monótono, 

levantamientos de cargas de manera continua, que requieren un ritmo elevado 

de trabajo y concentración que puede venir acompañada de una sintomatología 

psíquica (ansiedad, depresión). 

 Hubo mayor participación de sujetos que pertenecen al estrato socioeconómico 

1 con escolaridad hasta nivel de secundaria y una media edad es de 39,5/10,2 

años.  

 En cuanto a las características laborales debe de haber mayor participación, 

compromiso, organización y motivación de los empleados para que tengan la 

debida formación, conocimiento, y un buen clima ergonómico para que se 

cumplan las metas propuestas por parte de la empresa. 

 De acuerdo con los resultados obtenidos de nuestros trabajadores se concluye 

que la prevención de síntomas osteomusculares debe ser incluido en el 

programa de ergonomía de las empresas. En los últimos 12 meses molestias en 

el cuello fueron la de mayor frecuencia, igual en la zona baja de la espalda. En 

cuanto a la participación de los empleados hay una percepción alta sobre la 

identificación y control de riesgos laborales y la formación y el conocimiento de 

los empleados.  

 

Se recomiendan los siguientes aspectos: 

 

Para la institución:  

 Fortalecer el cumplimiento sobre el tema de seguridad y salud en el trabajo para 

todo el personal y considerar la necesidad de crear actividades para la 



 
realización de actividades de las pausas activas y determinar su impacto, 

eficiencia y buen resultado en relación a la salud de los funcionarios de salud.  

 Planificar y ejecutar un plan continuo de capacitaciones para todo el personal 

sobre la seguridad y salud en el trabajo, el autocuidado, factores de riesgo 

(estilos de vida saludable, uso de los elementos de protección personal) para 

proteger la vida de cada empleado.  

 Es necesario recalcar la importancia y darle el manejo apropiado a la 

manipulación de cargas, mecánica corporal y ergonomía cuyo propósito será 

formar un talento humano más competente y hábil. Además, buscar promocionar 

la salud y mantener las enfermedades, estableciendo protocolos de riesgos 

ergonómicos para contribuir a que el trabajador desarrolle las posturas correctas 

y adecuadas adecuando su salud laboral y evitándola ocurrencia de riesgos.  

 Rotación del personal es una alternativa que aumenta la productividad y la 

motivación. Esta rotación de puestos le permite a la organización tener una idea 

acerca de cómo deben desempeñarse los trabajos en todos los niveles. 

 Implementar folletos informativos sobre higiene postural se pueden considerar 

como una de las acciones inmediatas, para dar a conocer temas sobre seguridad 

y salud en el trabajo.  

 

 Para los empleados:  

 

 Sensibilizarse sobre la importancia de la prevención de enfermedades 

relacionadas con los riesgos ergonómicos, poniendo en práctica el tema tratado 

en cada capacitación. 

 Utilizar los elementos de protección personal necesario para que se auto proteja 

favoreciendo su auto cuidado.    

 Acudir a sus citas médicas llevando su debido control aquellos trabajadores de 

padecen de enfermedades crónicas.  



 
 Realizar pausas en el trabajo para cambiar de postura y cambiar de postura 

periódicamente, si el esfuerzo requiere movimientos excesivamente repetitivos. 

 Emplear las herramientas e insumos de trabajo adecuados para cada tipo de 

trabajo y conservarlas en buenas condiciones. 

 Evitar las tareas repetitivas y no repetir el mismo movimiento durante la duración 

del ciclo de trabajo. 

 Practicar ejercicio en forma regular para contribuir a prevenir lesiones y mejorar 

la postura. 
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ANEXOS 

  



 
PROYECTO: RELACIÓN ENTRE LA PRESENCIA DE SÍNTOMAS OSTEOMUSCULARES Y LA PERCEPCIÓN DE LOS 

EMPLEADOS SOBRE EL CLIMA ERGONÓMICO EN LA EMPRESA 
 
Sexo: F __   M __ 
 
Edad: ______ 
 
Estrato Socioeconómico: Estrato 1__   Estrato 2 ___   Estrato 3 ___   Estrato 4 ___Estrato 5 ___ Estrato 6 __ 
 
Nivel Educativo: Primaria__ Secundaria __ Técnica__ Tecnológica__ Profesional__ Postgrado__ 
 
Nombre de la Empresa: _________________________         
 
Tipo de Cargo: Operativo: ________ Administrativo: ___________ Directivo: ____________ 
 
Sector Económico de la empresa: _________________________ 
 
Duración de la jornada laboral: ___________ 
 
Tiempo que ocupa el puesto por jornada: ___________  
  
Años de antigüedad en el trabajo: Menos de un año _______ Entre 1 a 5 años____   Más de 5 años___ 
 
Días de ausentismo laboral en el último año: _________ 
 
¿Su empresa tiene un programa de ergonomía?  Si________ No_________ 
 
 

CUESTIONARIO NÓRDICO DE SÍNTOMAS MUSCULO-TENDINOSOS 
Responder SI= 1; NO=2 

 

Cuello  Hombro  Codos  
Muñeca 
manos 

Zona alta 
de la 

espalda 

Zona baja 
de la 

espalda 

Caderas 
nalgas 
muslos 

Rodillas  
Pies 

tobillos 

¿ha tenido 
molestias en 
los últimos 
12 meses? 

         

¿ha tenido 
molestias en 
los últimos 7 
días? 

         

¿ha 
necesitado 
cambiar de 
puesto de 
trabajo? 

         

 
  



 
CUESTIONARIO DE CLIMA ERGONÓMICO 

A continuación se enumeran una serie de declaraciones que describen una variedad de factores relacionados con la seguridad en su 
lugar de trabajo. Estos factores tienen el potencial de influir tanto en su seguridad física como personal. Lea atentamente cada 
declaración e indique en qué medida ESTÁ DE ACUERDO con cada declaración encerrando en un círculo el número correspondiente 
en la siguiente escala: 1: Totalmente en desacuerdo; 2: En desacuerdo; 3: Neutro; 4: De acuerdo; 5: Totalmente de acuerdo 
 

  

 1 2 3 4 5  1 2 3 4 5 

La empresa se preocupa por la seguridad 
de los empleados. 

     Los problemas de seguridad tienen 
una alta prioridad en los programas de 
capacitación 

     

La empresa pone un fuerte énfasis en la 
salud y seguridad en el lugar de trabajo 

     La capacitación en salud y seguridad 
en el lugar de trabajo abarca los 
diferentes tipos de situaciones que los 
empleados enfrentan en su trabajo 

     

La seguridad tiene una alta prioridad por 
parte de la dirección 

     Los empleados reciben una formación 
integral en temas de seguridad y salud 
en el trabajo 

     

La gerencia considera que la seguridad es 
importante 

     Los empleados tienen suficiente 
acceso a programas de capacitación 
en salud y seguridad en el lugar de 
trabajo 

     

Existe una comunicación frecuente sobre 
el tema de seguridad en este lugar de 
trabajo. 

     Existen peligros significativos 
inherentes al lugar de trabajo. 

     

Los empleados pueden discutir 
directamente con la gerencia sus 
preocupaciones sobre problemas de 
seguridad  

     El ambiente físico de trabajo es 
seguro 

     

En las reuniones empresariales hay 
suficientes oportunidades para discutir y 
tratar temas de seguridad  

     Los empleados están frecuentemente 
expuestos a situaciones de riesgo 

     

Existe una comunicación abierta sobre 
cuestiones de seguridad en este lugar de 
trabajo. 

     Los procedimientos y prácticas de 
seguridad son suficientes para evitar 
que ocurran incidentes 

     

Se consulta periódicamente a los 
empleados sobre cuestiones de salud y 
seguridad en el lugar de trabajo 

     Existen procedimientos sistemáticos 
para prevenir fallas en la seguridad en 
el trabajo. 

     

Los procedimientos y prácticas de 
seguridad en esta organización son útiles 
y efectivos 

           

 
 
Las siguientes preguntas le indagan sobre los valores de su organización, supervisor y compañeros de trabajo con respecto a la 
optimización de las PARÁMETROS DE LA EMPRESA y el BIENESTAR DE LOS TRABAJADORES. Los PARÁMETROS DE LA 
EMPRESA se centran en la organización y se refiere al funcionamiento exitoso de una organización en un contexto económico. El 
BIENESTAR DEL TRABAJADOR está centrado en el empleado y se refiere a un enfoque en asegurar que el empleado esté feliz y 
saludable.  
Las siguientes preguntas harán las mismas preguntas, una al lado de la otra, refiriéndose a los indicadores de la empresa o al bienestar 
de los trabajadores. 1: Totalmente en desacuerdo; 2: En desacuerdo; 3: Neutro; 4: De acuerdo; 5: Totalmente de acuerdo 
 

INDICADORES DE LA EMPRESA BIENESTAR DEL TRABAJADOR 

EN MI DEPARTAMENTO... 1 2 3 4 5 EN MI DEPARTAMENTO... 1 2 3 4 5 

Mi supervisor enfatiza la importancia 
de diseñar y modificar el trabajo para 
mejorar los indicadores de la empresa 

     Mi supervisor enfatiza la importancia de 
diseñar y modificar el trabajo para 
mejorar el bienestar de los trabajadores 
 

     

Se valoran los aportes de los 
empleados sobre ideas sobre cómo 

     Se valoran los aportes de los empleados 
sobre ideas sobre cómo diseñar y 

     



 
diseñar y modificar el trabajo para 
mejorar los indicadores de la 
empresa. 

modificar el trabajo para mejorar el 
bienestar de los trabajadores. 

Los empleados apoyan la 
participación activa en el diseño y la 
modificación del entorno de trabajo 
para mejorar los indicadores de la 
empresa 

     Los empleados apoyan la participación 
activa en el diseño y la modificación del 
entorno de trabajo para mejorar el 
bienestar de los trabajadores 

     

El trabajo se evalúa activamente en 
busca de peligros potenciales que 
limitan los indicadores de la empresa 

     El trabajo se examina activamente en 
busca de peligros potenciales que limitan 
el bienestar de los trabajadores 

     

Los empleados reciben la 
capacitación que necesitan para 
diseñar y modificar su trabajo para 
mejorar los indicadores de la 
empresa. 

     Los empleados reciben la capacitación 
que necesitan para diseñar y modificar su 
trabajo para mejorar el bienestar de los 
trabajadores. 

     

Mi supervisor está abierto a diseñar y 
modificar el trabajo para resolver 
problemas que son un peligro para los 
indicadores de la empresa. 

     Mi supervisor está abierto a diseñar y 
modificar el trabajo para resolver 
problemas que son un peligro para el 
bienestar de los trabajadores. 

     

Los empleados reciben los recursos 
necesarios para mejorar los 
indicadores de la empresa. 

     Los empleados reciben los recursos 
necesarios para mejorar el bienestar de 
los trabajadores 
 

     

Los empleados ayudan a implementar 
soluciones para mejorar los 
indicadores de la empresa 

     Los empleados ayudan a implementar 
soluciones para mejorar el bienestar de 
los trabajadores 

     

Los métodos se utilizan para 
identificar peligros potenciales que 
limitan los indicadores de empresa 

     Los métodos se utilizan para identificar 
los peligros potenciales que limitan el 
bienestar de los trabajadores. 

     

Los empleados reciben capacitación 
sobre cómo reconocer los peligros 
que limitan los indicadores de la 
empresa 

     Los empleados reciben capacitación 
sobre cómo reconocer los peligros que 
limitan el bienestar de los trabajadores 

     

Mi supervisor crea planes para 
diseñar y modificar tareas que son 
peligrosas para los indicadores de la 
empresa 

     Mi supervisor crea planes para diseñar y 
modificar tareas que son peligrosas para 
el bienestar de los trabajadores 

     

Los empleados están facultados para 
tomar decisiones sobre el diseño y la 
modificación del trabajo para mejorar 
los indicadores de la empresa. 

     Los empleados están facultados para 
tomar decisiones sobre el diseño y la 
modificación del trabajo para mejorar el 
bienestar de los trabajadores 

     

Se llevan a cabo reuniones para 
discutir los peligros potenciales del 
trabajo que limitan los indicadores de 
la empresa. 

     Se llevan a cabo reuniones para discutir 
los peligros potenciales del trabajo que 
limitan el bienestar de los trabajadores. 

     

Los empleados aplican los conceptos 
y las habilidades aprendidas en la 
capacitación para mejorar los 
indicadores de su empresa 

     Los empleados aplican los conceptos y 
habilidades aprendidas en la 
capacitación para mejorar su bienestar 
en el trabajo 

     

Mi supervisor reserva tiempo para 
discutir el diseño y la modificación del 
trabajo que mejoraría los indicadores 
de la empresa. 

     Mi supervisor reserva tiempo para 
discutir el diseño y la modificación del 
trabajo que mejoraría el bienestar de los 
trabajadores 

     

Si se encuentran peligros que limitan 
los indicadores de la empresa, se 
toman medidas para eliminar o 
controlar estos peligros. 

     Si se encuentran peligros que limitan el 
bienestar de los trabajadores, se toman 
medidas para eliminar o controlar estos 
peligros. 

     



 
Los empleados entienden cómo 
generar soluciones para los peligros 
que limitan los indicadores de la 
empresa 

     Los empleados entienden cómo generar 
soluciones para los peligros que limitan el 
bienestar de los trabajadores 

     

Mi supervisor hace un seguimiento de 
los empleados después de que hayan 
informado un peligro en los 
indicadores de la empresa 

     Mi supervisor hace un seguimiento de los 
empleados después de que hayan 
informado un peligro para el bienestar de 
los trabajadores 

     

Se desarrollan métodos para eliminar 
o controlar los peligros que limitan los 
indicadores de la empresa. 

     Se desarrollan métodos para eliminar o 
controlar los peligros que limitan el 
bienestar de los trabajadores. 

     

Los empleados reciben 
capacitaciones actualizadas sobre 
cómo pueden modificar su trabajo 
para mejorar los indicadores de la 
empresa. 

     Los empleados reciben capacitaciones 
actualizadas sobre cómo pueden 
modificar su trabajo para mejorar el 
bienestar de los trabajadores 

     

 

 


