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Objetivo: Establecer el riesgo biomecanico en el personal administrativo en las
modalidades de trabajo presencial y teletrabajo en el Grupo Calzacosta.

Materiales y Métodos: Estudio de corte transversal en 60 trabajadores
administrativos de la empresa Calzacosta. Se aplicé una encuesta que midio las
variables sociodemograficas y laborales, la percepcion de molestias
musculoesqueléticas y de salud. Para identificar las posturas y el puesto de trabajo
en personal administrativo se utilizé la metodologia ROSA.

Resultados: el 33,3% de los trabajadores tienen un alto riesgo biomecanico durante
su jornada laboral. Mas mujeres con riesgo biomecanico alto (43,3%). Las personas
que trabajan desde la casa tienen un bajo riesgo biomecanico (50%) en comparacion
con los que trabajan presencial (83,3%).

Conclusién: El riesgo biomecanico es mayor en los trabajadores que laboral frente
a un computador desde sus hogares. Es necesario las medidas de seguridad y salud
en el trabajo para prevenir dichos riesgos y los desordenes musculoesqueléticos.
Palabras clave: Riesgo biomecanico, trabajadores, teletrabajo, molestias

musculoesqueléticas.
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1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define los Trastornos
MusculoEsqueléticos (TME) como la principal causa de discapacidad y el dolor
lumbar como la causa mas frecuente de discapacidad en el mundo. Estos trastornos
limitan la movilidad y la destreza, obligando a jubilaciones anticipadas, asimismo,
este tipo de riesgo conlleva a la afectacion del sistema locomotor, causando en los
trabajadores afectacion en musculos, huesos, articulaciones, tendones, ligamentos,
producto de posiciones prolongadas frente a un computador, posturas inadecuadas,
movimientos repetitivos, entre otros (1). La naturaleza de las enfermedades
laborales ha evolucionado, esta asociada con los cambios tecnolégicos, sociales,
economicos y demograficos (2).

Los TME juegan un papel determinante en la salud fisica de los trabajadores,
especialmente aquellos que desempefian sus funciones en areas administrativas,
pues son los que mayormente se encuentran expuestos a este tipo de riesgos,
situacion que causa dolor y limita la movilidad y capacidad funcional del trabajador;
los factores de riesgo biomecanicos en las labores administrativas estan
intimamente relacionados con los TME, originados por movimientos repetitivos, el
trabajo en posturas incobmodas y las posturas estaticas mientras se esta sentado
durante mucho tiempo en el trabajo (2).

Informes estadisticos internacionales de morbilidad ocupacional reflejan como los
TME se han convertido en uno de los temas de mayor preocupacién en el campo
de la seguridad y la salud en el trabajo por su asociacién con el dolor y pérdida de
la capacidad funcional y laboral (3). La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT)
afirma que los cambios tecnoldgicos y sociales, junto a las condiciones econdmicas
mundiales, aumentan los peligros para la salud de los trabajadores y los TME (4).
La zona lumbar y el cuello son las areas mas afectadas en los TME por causas
como espacio de trabajo estrechos, postura de los trabajadores y medidas del

asiento inadecuadas (3).
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A nivel mundial los TME son el trastorno médico ocupacional mas prevalente y la
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enfermedad ocupacional mas comun, lo cual aumenta los costos para las empresas
y la sociedad, situacion que ha obligado a las empresas u organizaciones a velar
por el bienestar de sus trabajadores, proporcionandoles ambientes y condiciones
de trabajo seguro (5). La pandemia por COVID 19 ha incrementado la frecuencia de
los TME, afectando la salud de los teletrabajadores, la productividad en las
organizaciones y generando un gran numero de casos de discapacidad; una de las
poblaciones mas afectadas han sido los docentes, por factores de riesgo
ergonomicos como la postura prolongada y las largas jornadas laborales (6).

Entre los factores de riesgo comunes de los TME relacionados con el trabajo estan
las posturas incomodas, el trabajo estatico prolongado, los movimientos repetitivos,
la manipulacién manual de materiales, los esfuerzos enérgicos y las vibraciones.
Ademas, la insatisfaccion laboral, el estrés en el trabajo y la presion del tiempo
comprenden los principales factores psicosociales relacionados con la alta
prevalencia de estos trastornos, que no solo deterioran la salud fisica y emocional
sino la productividad de la fuerza laboral (7).

Los TME se han convertido en una de las causas mas importantes de ausentismo
laboral, especificamente los dolores de cuello espalda y los miembros superiores
que afectan en mayor medida a las mujeres por los multiples roles que cumplen
dado que deben atender no solo responsabilidades laborales, sino también
domeésticas cuando el caso es trabajo en casa; lo que reduce el tiempo de descanso,
aumenta el estrés y aumenta las demandas incrementando los problemas
musculoesqueléticos (8). Los individuos que laboran en trabajos manuales, es decir,
aquellos que emplean sus manos junto al uso de herramientas, son los que mas
dolores presentan a comparacion de aquellos que laboran en trabajos no manuales
(9).

Los riesgos biomecanicos afectan en gran medida a los trabajadores
administrativos, que pasan largas jornadas de trabajo en un escritorio frente a un
computador realizando sus labores y que en los tiempos actuales de pandemia se
encuentran haciendo teletrabajo, es decir, trabajando desde casa, lo que cambia los
riesgos biomecanicos a los que estan expuestos, 87,5% de los puestos de trabajos
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presentan nivel de riesgo inaceptable, lo que significa que el espacio de trabajo en
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el hogar no se ha disefiado para la comodidad del trabajador y los riesgos se
relacionan directamente con la altura de la silla, espacio insuficiente debajo del
escritorio, respaldo de la silla y mal uso de pantalla, teclado, mouse y celular (10).
Los trabajadores de oficina con computadoras han informado mayor riesgo fisico
relacionado con la extremidad superior debido a la inadecuada disposicion de las
estaciones de trabajo (11). Lo anterior, se ha incrementado en la modalidad de
teletrabajo debido a la emergencia sanitaria ocasionada por la pandemia donde se
destacan afectaciones en la zona lumbar, cuello, hombros, antebrazo y murieca (6).
Los TME asociados al trabajo representan el 82% de las enfermedades laborales
en Colombia, la exposicion ocupacional puede actuar como agente desencadenante
a través del trabajo repetitivo, de manipular cargas y de las posturas estaticas (12).
Con base en los anteriores planteamientos se formula la siguiente pregunta de
investigacion: ¢ Cual es el riesgo biomecanico en el personal administrativo en las
modalidades de trabajo presencial y teletrabajo?

A razon de la crisis sanitaria que tuvo inicio en Colombia en Marzo del 2020 debido
al virus SARS-CoV-2, las empresas de todos los sectores econdmicos se han visto
en la necesidad de implementar la modalidad de trabajo a distancia, también
conocido como teletrabajo o trabajo remoto, en algunos casos de manera paralela
con el trabajo presencial; el teletrabajo como comunmente se conoce, no es una
figura nueva dentro del entorno laboral ya que desde el afio 2008 el Congreso de la
Republica de Colombia lo definio en el articulo 2 de la ley 1221, como una forma de
organizacion laboral que utiliza como soporte TIC para el contacto entre el
trabajador y la empresa, sin requerirse la presencia fisica del trabajador en un sitio
especifico, por lo que realizar una investigacion orientada al desarrollo, condiciones
de riesgo y comodidad de los empleados dentro del teletrabajo seria eficaz para
obtener resultados que se ajusten a una situacion laboral que se da cada vez con
mas frecuencia.

La investigacion propuesta se enfocara en indagar las variaciones que se presentan
en el riesgo biomecanico entre la modalidad de teletrabajo y trabajo presencial

teniendo en cuenta la importancia de conocer e identificar a qué riesgos estan
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modalidades anteriormente mencionadas puesto que se pueden presentar TME
durante el desarrollo de la labor que segun el Ministerio de Salud y Proteccion Social
es el diagndstico que mas incapacidad proporciona en todas las empresas de
cualquier actividad economica (13).

Teniendo en cuenta lo anterior se puede reafirmar la importancia de desarrollar un
estudio enfocado en los diagnodsticos asociados al teletrabajo que logren mostrar
los riesgos biomecanicos asociados a las practicas del trabajo a distancia: de
acuerdo con Macedo et al. (14) el aumento en la productividad de las empresas esta
relacionado de manera directamente proporcional a las condiciones de seguridad y
comodidad con las que cuentan los empleados al momento de realizar su labor, por
tanto es posible argumentar que esta investigacion es conveniente para identificar
y mitigar las causas de la baja productividad en el teletrabajo.

Por otro lado Venegas et al. (15) concluyen en su estudio que la fatiga generada por
el teletrabajo en los trabajadores, debido al distanciamiento social obligatorio en el
afo 2020, amenaza la calidad de vida laboral, con base en lo expresado los
resultados del estudio comparativo entre las diferencias del riesgo ergonémico en
el teletrabajo y el trabajo presencial ayuda a resolver un problema latente y real que
afecta la salud de los empleados. Otros estudios realizados en Colombia también
aportan interesantes cifras que confirman la pertinencia de la investigacién a
realizarse en la region caribe colombiana (16).

Estos problemas de salud afectan no solo la calidad de vida de los trabajadores,
sino que suponen un importante coste social y econdmico trayendo consecuencias
a las empresas que ven afectada su productividad y a los organismos oficiales
encargados de velar por la salud y seguridad de los trabajadores los cuales deben
prestar especial atencion a este tipo de dolencias como primer paso para tomar
medidas, ya sean preventivas o paliativas. Con todo lo mencionado es evidente la
importancia de conocer e identificar a qué riesgo estan expuestos los trabajadores
del area administrativa en la modalidad de teletrabajo y presencial, datos de la OIT
refieren que los TME representan el 59% de todas las enfermedades del area

administrativa (presencial y teletrabajo) en el ambito mundial lo que incrementa aun
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necesario que les ayude a generar acciones correctivas para estas patologias.
Sintetizando la informacién anteriormente aportada se puede decir que en la
realizacion de este estudio, se obtendran diversos beneficios que promueven al
desarrollo de las empresas en cuanto a velar por las condiciones de trabajo y el
hecho de mejorar su productividad, en diversos contextos. A parte de convertirse
esta misma, en una fuente de estudio de gran impacto, que permitira conocer los
riesgos biomecanicos a los cuales estan expuestos el personal administrativo;
teniendo esto una connotacion social favorable, en cuanto al aporte cientifico,
debido que esta investigacion servira como eje de inicio o aporte al desarrollo de
nuevos y mayores estudios en esta area de la seguridad y la salud en el trabajo.
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OBJETIVOS

2.1GENERAL
Establecer el riesgo biomecanico en el personal administrativo en las modalidades

de trabajo presencial y teletrabajo.

2.2 ESPECIFICOS

Definir el sexo de los participantes

Establecer el cargo y la modalidad de trabajo de los sujetos de estudio
Identificar las posturas y el puesto de trabajo en personal administrativo
Determinar el riesgo biomecanico segun el sexo y la modalidad de trabajo de los

participantes
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3. MARCO TEORICO Y ESTADO DEL ARTE.

3.1. COVID 19.

En la poblacién de Wuhan en China, a finales del afio 2019, surge el primer brote del
nuevo SARS-CoV 19 en el mercado de animales vivos; Acinelli et al. (17) sugieren
que la propagacion de esta nueva cepa es mas veloz y su periodo de incubacién es
de 5 dias, por lo cual la OMS emite un comunicado mundial sobre la necesidad de
iniciar un protocolo de autocuidado y proteccion, exhortando a los gobiernos a la
toma de decisiones prudentes y urgentes, asi, el dia 11 de marzo de 2020 y luego
de los diversos estudios, anuncié que la nueva enfermedad por coronavirus podria
calificarse como pandemia, pues su rapida accion infectocontagiosa y el hecho de
que ya hubiera personas infectadas en los cinco continentes, le permitia atribuirle
esa categoria (18).

Las medidas restrictivas y los protocolos de bioseguridad emitidos por los gobiernos
del mundo, genero el confinamiento de las personas trabajadoras en sus hogares,
obligando a realizar sus labores de forma remota y a disponer de espacios en sus
residencias para sus actividades laborales.

3.2. Riesgo biomecanico

La ergonomia estudia la relacion entre el entorno del trabajador (lugar de trabajo) y
quienes realizan el trabajo su objetivo es adaptar el trabajo a las capacidades y
posibilidades del trabajador y evitar asi la existencia de los riesgos ergondémicos
especificos, en particular los sobreesfuerzos estos pueden producir trastornos o
lesiones musculoesqueléticas originadas fundamentalmente por la adopcién de
posturas forzadas la realizacidn de movimientos repetitivos por la manipulacion

manual de cargas y por la aplicacion de fuerzas (19).
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Figura 1. Ciclo de la Ergonomia

El término Ergonomia ha evolucionado en los ultimos afos, por eso es necesario
distinguir tres términos: la tradicional, la internacional y la nacional. Una de las
principales definiciones de ergonomia, fue la formulada por Carpenter en 1961,
donde dice que la ergonomia es la aplicacion conjunta de algunas ciencias bioldgicas
y ciencias de la ingenieria para asegurar entre el hombre y el trabajo una 6ptima
adaptacion mutua con el fin de incrementar el rendimiento del trabajador y contribuir
a su propio bienestar. La ergonomia también es conocida como factor humano, es
la disciplina cientifica que estudia las interacciones del ser humano con su entorno,
y es la ciencia que aplica teoria, principios, datos y métodos de disefio para
incrementar el rendimiento y la seguridad del trabajador, segun la definicion oficial
que el Consejo de la International Ergonomics Association adoptd en agosto del 2000
(20).
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Segun la NORMA TECNICA COLOMBIANA NTC 3955:2014 la Ergonomia es una
disciplina que estudia al hombre en sus aspectos fisiologicos, anatomicos,
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psicologicos y socioldgicos, en su relacion con el empleo de objetos y sistemas
propuestos enmarcados en un medio, para un fin determinado; aplica un conjunto
de conocimientos cientificos en busca de la optimizacion del sistema (hombre-
objeto-medio) para lograr un maximo de seguridad, confort y eficiencia, acorde con
el desarrollo tecnologico (21).

Segun la OMS el objetivo de la ergonomia es la prevencién de dafos en la salud
considerando esa en sus tres dimensiones: fisica, mental y social; radica en la
adecuacion entre el trabajo y la persona, seleccionando tecnologia adecuada para
el personal disponible controlando el ambiente del puesto de trabajo, detectando
riesgos por posturas forzadas para definir objetivos de formacion. Segun la
International Ergonomics Association, la ergonomia se divide en tres grupos:

e Ergonomia Fisica: La ergonomia fisica se ocupa de |las
caracteristicas anatomicas, antropométricas, fisiologicas y biomecanicas del
usuario, en tanto que se relacionan con la actividad fisica. Sus temas mas
relevantes incluyen posturas de trabajo, sobreesfuerzo, manejo manual de
materiales, movimientos repetitivos, lesiones musculo-tendinosas (LMT) de

origen laboral, disefio de puestos de trabajo, seguridad y salud ocupacional.
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Ergonomia Cognitiva: es la disciplina cientifica que estudia los aspectos
conductuales y cognitivos de la relacién entre el hombre y los elementos
fisicos y sociales del lugar de trabajo, y mas concretamente cuando esta
relacion esta mediada por el uso de maquinas y artefactos. La Ergonomia
Cognitiva, definida por la IEA, se ocupa de los procesos mentales, tales como
la percepcién, la memoria, el razonamientoy la respuesta motora, que
afectan a las interacciones entre los seres humanos y otros elementos de
un sistema. Los temas relevantes incluyen carga de trabajo mental, la toma
de decisiones, el rendimiento experto, la interaccion persona-computadora,
la fiabilidad humana, el estrés laboral y la forma como estos pueden estar
relacionados con el disefio de los sistemas humanos. La ergonomia cognitiva
estudia los procesos de cognicion en el trabajo y ajustes operativos, a fin de

optimizar el bienestar humano y el rendimiento del sistema.
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e Ergonomia Organizacional: se preocupa por la optimizacion de sistemas
socio-técnicos, incluyendo sus estructuras organizacionales, las politicas y
los procesos. Son temas relevantes a este dominio, los
factores psicosociales del trabajo, la comunicacién, la gerencia de recursos
humanos, el disefio de tareas, el disefio de horas laborables y trabajo en
turnos, el trabajo en equipo, el disefio participativo, la ergonomia comunitaria,
el trabajo cooperativo, los nuevos paradigmas del trabajo, las organizaciones
virtuales, el teletrabajo y el aseguramiento de la calidad (20).

Los factores de riesgo laboral son condiciones que existen en el trabajo que de no
ser eliminados tendran como consecuencia accidentes laborales y enfermedades
profesionales, se relacionan con una probabilidad y unas consecuencias. Los
factores de riesgo ergondmico son el conjunto de atributos de la tarea o del puesto,
que inciden en aumentar la probabilidad de que un sujeto, expuesto a ellos,
desarrolle una lesion en su trabajo. Incluyen aspectos relacionados con la
manipulacion manual de cargas, sobreesfuerzos, posturas de trabajo, movimientos
repetitivos (22).

El Riesgo Biomecanico son aquellos riesgos que se originan cuando el trabajador
interactua con su puesto de trabajo y cuando las actividades laborales presentan
movimientos, posturas o acciones que pueden producir dafios a su salud. La
clasificacion de estos, segun la GTC450 es la siguiente: Postura (prolongada,
mantenida, forzada, antigravitacional), Esfuerzo, Movimiento Repetitivo y
Manipulacion manual de cargas (23).

3.3. Factores que influyen en el Riesgo Biomecanico.

Los factores de riesgo biomecanicos son muchas veces los causantes de trastornos
musculoesqueléticos lo que puede llevar a que aparezcan enfermedades
profesionales. La identificacion de factores de riesgo constituye la base fundamental
para mejorar las condiciones y prevenir los trastornos a causa de factores

biomecanicos, dentro de los factores de riesgo biomecanicos podemos encontrar la
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manipulacion de carga o aplicacion de la fuerza, movimientos repetitivos, las
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posturas forzadas y las posturas estaticas (24).

Los movimientos repetitivos son movimientos continuos que se realizan por un
determinado tiempo provocando fatiga muscular, sobrecarga, dolor y lesiones; las
tareas con movimientos repetitivos son comunes en tareas con teclados, lo cual
puede ocasionar lesiones musculoesqueléticas que hoy en dia son reconocidas
como la causa importante de alguna enfermedad de origen laboral (25). La constante
adopcion de posturas inadecuadas, forzadas o estaticas durante el trabajo genera
un constante cansancio y puede ocasionar trastornos musculoesqueléticos esta
carga estatica o postural es la que comunmente se ve reflejada en los trabajadores,
comunmente esto se refleja en las largas rutinas laborales, poco espacio en puesto
de trabajo y el no tener espacios adecuados para hacer una pausa, por tal motivo se
convierten en los problemas de salud de origen laboral con mayor prevalencia (26).

Los trastornos musculoesqueléticos son lesiones en el aparato locomotor muchas
veces su origen es de tipo laboral, las zonas mas afectadas son espalda, cuello lo
asociamos a las malas posturas, hombros y extremidades superiores se pueden
deber a movimientos repetitivos o puede haber una lesion por posturas forzadas,
este trastorno es comun y de importancia en seguridad y salud en el trabajo. Estas
lesiones ocasionan alteraciones en las estructuras corporales, las causas mas
frecuentes son las que ocurren por el tipo de trabajo y en el entorno o ambiente en

el que se desarrolla (27).

La exposicidon repetida de cargas durante un tiempo prolongado, los movimientos
repetitivos, las posturas estaticas o prolongadas son los principales factores de
riesgo biomecanico que intervienen en la lesion de los tejidos del sistema
musculoesquelético, pero hay otras variables que se atribuyen en la aparicion como
el trabajo exigente, falta de control en las tareas, nivel de satisfaccion y hay otros de
indole personal como la edad y el género. Los sintomas principales que indican que
hay alguna lesion o trastorno son el dolor asociado a inflamacion, pérdida de fuerza
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movimientos. Desde hace mucho tiempo existen estos problemas en seguridad y
salud en el trabajo lo importante es que se sigan los lineamientos que muchos paises

y organizaciones han realizado para prevenirlas (27).

En un estudio en mujeres que desarrollan actividades de limpieza en hoteles se
identificaron los riesgos durante el ejercicio de sus labores y las particularidades en
los movimientos repetitivos; se realizo el estudio a través de la seleccién de una
muestra de cuarenta 40 camareras, evaluando el riesgo en los movimientos de sus
extremidades superiores, mostrando como uno de los principales factores de TME
la falta de tiempo entre las tareas realizadas para recuperar el estado fisico éptimo
(28). Las causantes mas comunes convergen al desconocimiento de las normativas
y procedimientos que previenen o disminuyen estos problemas, como por ejemplo

las pausas laborales cuando se realizan movimientos muy repetitivos (29).
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4. DISENO METODOLOGICO

4.1 Tipo de Estudio

La investigacion que se utilizo es de tipo descriptivo de corte transversal, debido a
que se realizé una descripcidn y analisis de la informacién recolectada sobre riesgo
biomecanico en un momento dado de la poblacion de estudio. El enfoque es de tipo
cuantitativo el cual se caracteriza por la recoleccion de datos a través de la
observacion directa de las posturas del trabajador y del disefio de su puesto de
trabajo mediante una lista de chequeo disefiada para tal fin.

4.2 Delimitaciéon Espacial y Temporal
Esta investigacion se implementd en una sola empresa de la regién caribe
colombiana durante el periodo de febrero a octubre de 2021. La cual fue el Grupo

Empresarial Calzacosta.

4.3 Poblacién de Estudio. Muestra y Muestreo

La poblacion total de estudio esta constituida por todos los trabajadores
administrativos de las empresas incluidas en la investigacidn; en total son 678, de
esta poblacién se tomé una muestra de 60 personas. Este instrumento se aplicé a
las personas mayores de 18 afios que ocupen cargos administrativos en la empresa,
que dediquen la mayor parte de su tiempo laboral sentados frente a un computador.
La mitad de la muestra debe estar realizando teletrabajo (30 personas) y la otra
mitad debe laborar presencialmente (30 personas). Los criterios de inclusion de esta

investigacion son: trabajadores de oficina o administrativos mayores de 18 afos.

4.4 Variables de estudio
Tabla 1. Operacionalizacién de variables

Variable Naturaleza Nivel de medicién Criterio de
clasificacion
Edad Cuantitativa Razoén Anos cumplidos
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Estrato Socioeconémico Cualitativo Ordinal Estrato 1,2,3,4,5
Sexo Cualitativo Nominal Femenino
Masculino
Cargo Cualitativo Nominal Nombre del cargo
Escolaridad Cualitativo Ordinal Primaria
Secundaria
Técnico
Bachillerato
Profesional
Cargo Cualitativo Nominal Nombre del cargo
Horas de Trabajo Cuantitativa Razén Numero de Horas
Salario Cualitativo Ordinal Menos de 1 salario
minimo

1 salario minimo
Mas de 1 salario

minimo
Jornada Laboral Cualitativo Nominal Turno Dia
Turno Noche
Afos de Antigliedad Cuantitativa Razon <1 Afo, > 1 Afio
Sector Econémico de la Cualitativo Nominal Nombre del sector
empresa
Riesgo Biomecanico Cualitativo Ordinal Alto
Medio
Bajo
Percepcion de  Molestias = Cualitativo Nominal Si
Musculo esqueléticas No
Percepcion de Salud Cualitativo Ordinal Excelente
Buena
Regular
Mala
4.5 Fuentes

En esta investigacion se utilizaron fuentes primarias, porque la informacion fue
recopilada por el grupo investigador directamente de los trabajadores
administrativos de las empresas que hacen parte de la investigacion.

4.6 Aspectos Eticos
Esta investigacion se ajusta a los principios cientificos y éticos que la justifican. Se
asegura que los participantes no tendran riesgos en su salud. Todos firmaran el
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Consentimiento Informado. El nivel de riesgo de esta investigacion es sin riesgo
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porque es un estudio que emplea técnicas y métodos de investigacion como
entrevistas, cuestionarios y observacion directa. No se realiza ninguna intervencion
o modificacion intencionada de variables bioldgicas, fisioldgicas, sicologicas o
sociales de los individuos que participan en el estudio.

4.7 Plan de recoleccion de datos

Se solicito el permiso en las empresas donde se llevo a cabo la investigacion, la
aplicacion de la encuesta fue por entrevista directa, previo consentimiento
informado de los trabajadores participantes, el cual fue firmado por el mismo. El
acercamiento a los individuos se realizé en horario laboral, en espacios de tiempo
concertados con ellos previamente.

La encuesta midi6 las variables sociodemograficas, laborales, percepcion de
sintomas osteomusculares y de salud.

Se utilizé la metodologia ROSA (Rapid Office Strain Assessment) para cuantificar
los riesgos asociados con el trabajo frente al computador y establecer el nivel de
cumplimientos de los estandares sobre disefio de la silla, monitor, teléfono, teclado
y mouse en las oficinas de trabajo. Durante la prueba se seleccionan las posturas
que se observara y registra las duraciones que son reportadas por la persona que
se esta evaluando. ROSA mide la altura de la silla, la profundidad del asiento, la
posicion de los reposabrazos, el respaldo y duracién de la sentada, la posicion y el
uso del teléfono, el monitor y el teclado. El valor de la puntuacion ROSA oscila entre
1y 10, siendo mas grande cuanto mayor es el riesgo para la persona que ocupa el
puesto. El valor 1 indica que no se aprecia riesgo. Valores entre 2 y 4 indican que
el nivel de riesgo es bajo, pero que algunos aspectos del puesto son mejorables.
Valores iguales o superiores a 5 indican que el nivel de riesgo es elevado (30).

4.8 Plan de procesamiento y analisis de datos

Para el analisis de los datos se utilizoé el programa estadistico SPSS version 24
(Licencia de la Universidad Simon Bolivar); se realizaron analisis estadisticos
univariados y bivariados de los datos. Las variables categodricas se presentan en
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frecuencias absolutas y relativas, y para las cuantitativas se emplea la media y la

desviacion estandar.
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RESULTADOS

Se observa en la Tabla 2 que en el estudio participaron en igual frecuencia hombres
y mujeres (50%).

Tabla 2. Caracteristicas generales de los trabajadores

Frecuencia Porcentaje
Sexo
Masculino 30 50
Femenino 30 50

Los cargos de mayor frecuencia fueron los de auxiliar (27 personas) en actividades
relacionadas con el talento humano, contratacién, operaciones comerciales, entre
otros.

En la Figura 3 se muestra que el 33,3% de los trabajadores tienen un alto riesgo

biomecanico durante su jornada laboral.

Riesgo Alto 33,3%

Figura 3. Riesgo biomecanico en los trabajadores
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La Tabla 3 muestra que mas mujeres tienen un riesgo biomecanico alto (43,3%) que

los hombres (23,3%).

Tabla 3. Riesgo biomecanico segun el sexo de las personas

INSTITUTO DE
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Riesgo bajo Riesgo alto

Sexo
Mujeres 17 (56,7%) 13 (43,3%)
Hombres 23 (76,7%) 7 (23,3%)

En la Tabla 4 se observa que el trabajo presencial el riesgo biomecanico es menor

(83,3%) que en las personas cuya labor es desde el teletrabajo (50%).

Tabla 4. Riesgo biomecanico segun el trabajo presencial y remoto

Riesgo bajo Riesgo alto
Escenario de Trabajo
Presencial 25 (83,3%) 5(16,7%)
Teletrabajo 15 (50%) 15 (50%)
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6. DISCUSION

Luego de aplicado el instrumento de evaluacion mediante la metodologia R.O.S.A
en trabajadores se observa que el teletrabajo es una actividad que aumenta el factor
de riesgo biomecanico en la poblacion trabajadora, lo cual aumenta la probabilidad
de padecer enfermedades asociadas con el riesgo biomecanico como los TME. El
sexo femenino esta mas predispuesto a desarrollar enfermedades asociadas al

riesgo biomecanico.

Estos resultados coinciden con Vallejo et al (31) en la evaluacion ergondmica
realizada a los docentes con teletrabajo de la UTEC en 2020, en donde se muestra
que del total de la poblacién segun el género representa al sexo femenino con un
nivel de riesgo alto y muy alto; lo cual significa que las mujeres tienen mayor
incidencia de riesgo ergondmico, mientras que una pequeifa parte pertenece al
género masculino con un riesgo muy alto y alto respectivamente; teniendo en cuenta
que existe una pequena poblacion que pertenecen al sexo masculino con un nivel

de riesgo mejorable.

Por otra parte, los autores Marquez et al (32) manifiestan que es necesario se
redisefien los puestos de trabajo de forma que se ofrezca una postura comoda y
segura para el desarrollo de la tarea a realizarse debido a que esto disminuye las
condiciones biomecanicas no deseadas que lo hacen vulnerable a la aparicion de
trastornos de tipo musculo esqueléticos en los trabajadores tanto en condiciones de
teletrabajo como de trabajo presencial, ya que comparando ambos estudios se
encontraron niveles de riesgo alto desde el punto de vista postural, de repetitividad
y de manipulacién de cargas, todos ellos asociados a una mayor prevalencia de
desordenes musculo esqueléticos. En el aspecto practico el estudio realizado
evidencia la necesidad en las acciones de mejora hasta llevar el riesgo a valores

aceptables.
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7. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
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Los resultados de la investigacion arrojan que efectivamente las personas que
realizan teletrabajo presentan un aumento en el riesgo biomecanico, debido a que
en sus hogares no cuentan con los elementos ergonomicos que les garanticen su
salud y bienestar, en algunos casos cuando se cuentan con estos elementos los
empleados no tienen el conocimiento adecuado para su correcto uso y postura lo
gue es un claro descuido por parte del empleador quien invierte en articulos que no
surten ningun efecto en el bienestar de su colaborador. Tanto empleador como
empleado deben responsabilizarse de los riesgos a los que se esta expuesto en la
actualidad con el aumento de teletrabajo en muchos sectores y plantear planes y

programas que den seguimiento a las recomendaciones propuestas.

Ademas de los planes y programas disefiados para disminuir el riesgo biomecanico
el empleador también deberan revisar factores de tipo sociodemografico y calidad
de vida de los empleados que los hagan candidatos en mayor medida para realizar
teletrabajo como por ejemplo el género, la mayor incidencia en el riesgo
biomecanico se encuentra en las mujeres, mientras que una pequeia parte
pertenece al género masculino esto combinado con otras variables arroja un
panorama mas claro sobre la posibilidad del empleado de realizar trabajo en casa y
con respecto a esta viabilidad considerar reubicarlo.

Recomendaciones

. Se recomienda un redisefio en los puestos de trabajo con un mayor enfoque
en los usados para el teletrabajo, es decir los que se encuentran por fuera de las
instalaciones de la empresa.

. Se recomienda elaborar un plan de accidon con la finalidad de mitigar y
erradicar la mayor cantidad de caracteristicas en los puestos de trabajo que puedan
aumentar el riesgo.

. Garantizar las evaluaciones periédicas meédicas y de puesto de trabajo

garantizando el cumplimiento de los programas.
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