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Resumen

Le gestion de la seguridad y salud en el trabajo es uno de los aspectos que mas atencion
merecen en el ambito laboral. La realidad de los coteros no escapa de esta necesidad, sino que
acentua la misma, por tal motivo se ha decidido la realizacion de la presente investigacion, que
permita establecer una serie de lineamiento que, desde la autogestion, puedan implementarse
para reducir los riesgos de accidentes y enfermedades laborales producto de la carga y
descarga de mercancia. Como objetivo general de esta investigacion se ha planteado establecer
medidas de intervencion en la gestion de la seguridad y salud en el trabajo para el personal
cotero que labora en la central de abastos de la ciudad de Bogota. Para ello se ha recurrido a

una investigacion tipo descriptiva con un disefio de campo-no experimental transeccional.

Para la recoleccion de los datos que permitieron llegar a conclusiones especificas y generar
un disefio de plan de gestion con acciones contextualizadas a la realidad de los coteros, se
recurrio a la técnica de la observacion, tomando nota de todo lo que se desarrolla en el &mbito
a estudiar, también se implementé una encuesta como instrumento de recoleccién de
informacion, una planilla de observacion del puesto de trabajo y un cuestionario. Tales
instrumentos fueron aplicados a una muestra no probabilistica conformada por 60 trabajadores
(coteros) de las bodegas 13,14, 19 y 20 de la Central de Abastos de Bogota. Los resultados
arrojaron que efectivamente existe una necesidad de medidas de intervencion en la gestion de
la seguridad y salud en el trabajo para el personal cotero que labora en la central de abastos de

la ciudad de Bogota.

Palabras claves: Gestion de seguridad y salud en el trabajo, coteros, intervencion, riesgos de

seguridad y salud laboral, salud publica.



Abstrac

The management of safety and health at work is one of the aspects that deserve more
attention in the workplace. The reality of the coteros does not escape this need, but rather
accentuates it, for this reason it has been decided to carry out the present investigation, which
allows establishing a series of guidelines that, from self-management, can be implemented to
reduce the risks of accidents and occupational diseases resulting from the loading and
unloading of merchandise. As a general objective of this research, it has been proposed to
establish intervention measures in the management of occupational safety and health for the
Cotero personnel working in the supply center of the city of Bogota. For this purpose,

descriptive research has been used with a non-experimental field-experimental design.

For the collection of the data that allowed to reach specific conclusions and generate a
design of a management plan with contextualized actions to the reality of the members, the
observation technique was used, taking note of everything that is developed in the field To
study, a survey was also implemented as an instrument for collecting information, a
workstation observation form and a questionnaire. These instruments were applied to a non-
probabilistic sample made up of 60 workers (co-workers) from wineries 13, 14, 19 and 20 of
the Central de Abastos de Bogotd. The results showed that there is indeed a need for
intervention measures in the management of occupational safety and health for the Cotero

staff working in the supply center of the city of Bogota.

Keywords: Occupational health and safety management, co-workers, intervention,

occupational health and safety risks.



Introduccion

En la actualidad, se puede asegurar que el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo (SG-SST) es obligatoria y fundamental en todas las empresas para fomentar el
equilibrio entre el bienestar fisico, mental y social de todos y cada uno de los trabajadores en
su entorno laboral, sin hacer distincion en cargos o funciones establecidas pues cada uno de
ellos merece la misma atencion. De ahi, la importancia de la implementacion y ejecucion de

actividades de prevencion y proteccion de la salud en cada uno de ellos.

De manera que, se hace necesario que en todos los ambientes laborales se establezcan
formas de supervision y control, para que las medidas de gestion de seguridad. De igual forma,
es imprescindible que las medidas de gestion se contextualicen a cada situacién o contexto
laboral, de esa forma se podria garantizar un minimo o nada de riesgo de accidentes y

enfermedades laborales.

Lo anterior aplica a los coteros, que representan la poblacién objeto de estudio de la
presente investigacion, pues lo que se persigue como objetivo principal es poder generar una
serie de medidas de intervencion en la gestion de la seguridad y salud de los trabajadores en la
central de abastos de Bogot4, conocidos como coteros, quienes se exponen a condiciones
especificas que deben ser objeto de estudio, razon por la que se ha decidido el presente trabajo

de investigacion.

Ahora bien, hay que tener en cuenta que en Colombia los términos “bulteador”, “cotero” o
“bracero”, son los mas acostumbrados para denominar la labor de carga y descarga de

mercancia, considerada como un trabajo informal de menor escala salarial, sin un contrato
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legal o pagado por labor realizada, es decir, al destajo y con una demanda no regular de
personal (Coy & Silva, 2013). La mayoria de las funciones del oficio “cotero” contempla
realizar tareas que implican un desplazamiento de forma manual de distintos objetos, tamafios
y pesos, por lo cual se requiere un esfuerzo fisiologico que llevan a la repeticion de

movimientos en la columna y miembros superiores (Coy & Silva, 2013).

En este sentido, en Colombia cerca del 94% de la poblacién trabajadora de este sector ha
experimentado dolores musculares, desérdenes osteomusculares, sobreesfuerzo y repetitividad
convirtiéndose éstas en patologias comunes en la poblacién en edad productiva. Estadisticas
tomadas por las Administradoras de Riesgos Laborales, estas enfermedades causan un

considerable nimero de incapacidades en todos los grupos ocupacionales (Garcia, 2011).

Es lo que se pretende abordar en la presente investigacion para garantizar asi que se puedan
tomar medidas que realmente ofrezcan garantias de bienestar en la salud fisica, mental y
emocional de los coteros, de manera que asi se pueda preservar la vida, que es el objetivo de la

gestion de la seguridad y salud laboral.

Por tanto, en la presente investigacion se puntualizard que la manipulacion de cargas es una
actividad que se debe realizar utilizando herramientas seguras que no comprometen la salud
del trabajador, es por ello que surge la necesidad de concientizar a los “coteros” de una
manipulacion adecuada de cargas para prevenir lesiones que afecten la salud y el bienestar de

los mismos.
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Capitulo I: EIl Problema

1.1 Descripcion del problema

Segln la Organizacion Mundial de Salud (OMS, 2018)), cada afio ocurren unos 140
millones de enfermedades laborales debido a los peligros en los lugares de trabajo. De igual
forma para el afio 2017 la Organizacion Internacional del Trabajo ya estimaba un total de 2,4

millones de muertes ocupacionales y accidentes laborales cada afio.

Al respecto, resulta muy dificil poder llegar a establecer con exactitud cudl es la magnitud
de la exposicidn a peligros en los lugares de trabajo, y esto se debe al escaso desarrollo de los
servicios de higiene ocupacional (Union Europea: Health and Safety Work Statistics, 2017).
Segun la Unidn Europea, las encuestas relacionadas a las condiciones de trabajo y salud que se
han realizado en algunos paises identifican una serie de patrones de exposicion a multiples
peligros de naturaleza fisica, bioldgica, quimica, ergondémica, de seguridad y saneamiento, tal
como se ilustra en la figura. Son tales exposiciones las que podrian permitir tener una idea del

por qué los altos perfiles de morbilidad, accidentalidad y mortalidad.

Ahora bien, desde una perspectiva general se puede decir que las intervenciones
preventivas en materia de gestion de seguridad y salud de los trabajadores se limita a la falta
de registros oficiales sobre las enfermedades y accidentes laborales, por lo que también se
refleja una gran deficiencia en materia de sistemas de vigilancia, deteccion y registro en los

ambientes laborales de los distintos paises del mundo.

En el contexto especifico de Colombia, la gestién de riesgos en seguridad y salud en el

trabajo y riesgos laborales tiene un fundamento normativo importante, esto permite echar
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mano de tal fundamento para poder constatar que se esté llevando a cabo una apropiada
gestion de la seguridad y la salud en el trabajo. El interés por lograr una gestion a favor de la
seguridad y salud se puede ver reflejada en la Constitucion Politica de 1991, en el Articulo
48, “La seguridad social es un servicio publico de caracter obligatorio que se prestara bajo la
direccion, coordinacion y control del Estado, en sujecion a los principios eficiencia,
universalidad y solidaridad, en los términos que se establezcan en la Ley. Se garantiza a todos
los habitantes el derecho irrenunciable a la Seguridad Social”. En el Articulo 49 alude la
atencion a la salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo del Estado. Se

garantiza a todas las personas y recuperacion de la salud.

Por otra parte, la Ley 100 de 1993 establece el Sistema de Seguridad Social Integral
conformado por los Subsistemas de Salud, Riesgos Laborales, Pensiones y Servicios Sociales
Complementarios. El Sistema General de Riesgos Laborales fue reglamentado a través del
Decreto 1295 de 1994 cuya denominacion era Sistema General Riesgos Profesionales, con el
tiempo se presentaron las reformas y fue a través de la Ley 1562 de 2015, que se dio el cambio
a Sistema General Riesgos Laborales, el cual tienen a cargo todas las contingencias que se
derivan de los accidentes y enfermedades laborales y que a través de los SG-SST se establecen

los mecanismos de prevencién y promocion de la salud.

En este sentido, resulta importante que se tenga en cuenta el Decreto 1072 de 2015, el cual
es el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo. De hecho, de manera especifica el
capitulo 2.2.4.6 del Decreto regula el Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el
Trabajo, dejando asi en completa claridad el conocimiento de cuales son las practicas

apropiadas en los &mbitos laborales para la preservacion de la vida. Por su parte la Resolucién
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0312 de 2019 establece los estandares minimos en cuanto a la implementacién del SG-SST
brindando la oportunidad a las diferentes empresas de realizar acciones que deriven en el

bienestar de sus empleados.

A pesar de esta reglamentacion y otras normatividades que regulan esta gestion de riesgos
laborales, es escasa la documentacion sobre investigaciones relacionadas con medidas de
intervencion y control asociados a la actividad cotera. El procedimiento de manipulacion de
cargas relacionadas con la tarea de cargue y descargue por parte de los llamados coteros es una
actividad en la cual no se utiliza elementos de proteccion personal adecuados,

comprometiendo la seguridad y salud del trabajador.

Por tanto, es necesario prestar atencion a la seguridad y salud en las actividades derivadas
con el levantamiento y desplazamiento con carga, que se estan Ilevando a cabo en la Central
de Abastos de Bogot4a, donde se evidencia la probabilidad de presentar sintomatologia
asociada a desordenes musculo esqueléticos. Es importante destacar que, desde su
construccion en 1971, la Central de Abastos de Bogota se ha convertido en una de las plazas
de mercado més grandes de Colombia, contando con una infraestructura de 57 bodegas que se
dedican a la venta y almacenaje de productos y viveres para consumo. Se estima que a diario
ingresan mas de 12.000 toneladas de alimentos, y entre mayoristas y minorista la Central
cuenta con 6500 comerciantes y 8000 trabajadores del sector informal, con un aproximado de

3000 coteros que se encargan del cargue y descargue de la mercancia.

Respecto a la razon del alto namero de coteros, se debe a que los puestos de mercado
distribuidos en cada una de las bodegas no cuentan con acceso de maquinaria para el cargue y

descargue de mercancia. Como afirma Bravo y Ocampo (2016) estas personas pertenecen al
14



grupo de economia inconstante y hacen parte de précticas sociales y culturales en la plaza,
donde realizan numerosas actividades que implican usar el cuerpo, fuerza y esfuerzo fisico,
llevando en ocasiones hasta un peso de 50 kilos 0 més, con movimientos no adecuados y la

mayoria de ellos sin proteccion.

Este cargue y descargue de mercancia, sumado a la falta de garantias desde el punto de
vista formal laboral, y la calificacion de la actividad como alto riesgo, incumple los estandares
de seguridad laboral. Adicionalmente para ahondar en esta problematica se encuentran
menores 0 personas de la tercera edad, que no deberian estar realizando este tipo de
actividades. También hay que considerar que esta poblacion de trabajadores no tiene una
regulacion concreta para la realizacién del trabajo, no poseen documentos que certifiquen
algdn tipo de contratos directos con el sector de los coteros, esto se debe a que se le considera
como un trabajo no calificado, o de alto riesgo, por lo que no compromete a entidades privadas

y del Estado.

En relacion a lo anterior, los coteros consideran que la labor que realizan apenas es rentable
para subsistir, por eso no planean un apoyo o fondo sustentable para la vejez o necesidades a
largo plazo, es por ello que se estima que el 80 % de coteros llegan a su vejez laborando en los
pasillos de las bodegas con muchas desventajas en el estado fisico, y sin garantia de pensién
para los afios en los que ya no posean la habilidad para trabajar y mantenerse por medios
propios. Tampoco cuentan con la atencion profesional y la orientacion en la prevencion de

enfermedades laborales que se producen por la carga excesiva de peso.

Ademas de lo mencionado en los parrafos anteriores, el trabajo realizado se paga al

instante, lo que es reconocido como pago por trabajo realizado, sin ningln tipo de prestacion
15



social, ni estabilidad laboral. Los coteros, no cuentan con equipos de proteccion, el
levantamiento de cargas esta asociado con las estructuras 6seas lo que deriva en riesgos de
tipo ergondmico, ademas el desgaste y sobreuso de estas estructuras lleva consigo el deterioro
del sistema osteomuscular; aumentando la probabilidad de accidentes y enfermedades

laborales ligados al ejercicio de la labor.

En conclusién, dado al impacto del riesgo laboral sobre la seguridad y salud de los
trabajadores, sumado a las condiciones en las que trabajan lo coteros, las imposibilidades de
acceder a un sistema de seguridad social, y las enfermedades propias de la actividad laboral
que realizan, se puede entender que se presenta una problemaética de grandes dimensiones que
necesita ser atendida, para lo cual se hace necesaria una gestion de la seguridad y salud en el

trabajo para el personal cotero.

1.2 Formulacion del problema

Con base a lo expuesto anteriormente, queda claro que se requiere un abordaje a una
problematica muy especifica a nivel de la seguridad y la salud de los trabajadores de un sector
que por ser informal no parece tener la atencién que necesita, de manera que conviene
preguntarse, ¢qué medidas de intervencion se pueden aplicar desde la gestion de la seguridad y

salud en el trabajo para el personal cotero que labora en la Central de Abastos de Bogota?

16



1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo General

Establecer medidas de intervencion en la gestion de la seguridad y salud en el trabajo para

el personal cotero que labora en la central de abastos de la ciudad de Bogota.

1.3.2 Objetivos Especificos

Identificar los riegos de seguridad y salud laboral que se presentan en el personal cotero

que labora en la central de abastos de la ciudad de Bogota.

Determinar las enfermedades méas comunes derivadas de las actividades laborales ejercidas

por los coteros de la central de abastos de la ciudad de Bogota.

Disefiar un plan de accién con las medidas de intervencién en la gestién de la seguridad y

salud en el trabajo para el personal cotero orientado al fortalecimiento del autocuidado.

1.4 Justificacion

Es importante tener en cuenta que en Bogoté los trabajadores informales independientes
vienen aumentando su participacion, esto sumado al incremento de los trabajadores
independientes, genera consecuencias sobre la desproteccion social de trabajadores. Para el
afio 2018 el DANE presentd que la tasa de informalidad de este grupo era cercana al 80% y
cerca del 87% de los trabajadores informales no realizan acciones que les permitan mantenerse
en su vejez. Esto significa que se requiere de una mirada mas consciente hacia este sector que

permita abordarles con un disefio de gestion para la seguridad de estos trabajadores que no
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cuentan con un sistema que pueda cubrirles por accidentes o enfermedades producto de las

actividades laborales.

De tal manera que en la actualidad la Central de Abastos de la ciudad de Bogot4, como
centro de acopio de alimentos agricolas como frutas, verduras y hortalizas, mas grande del
pais, cuenta con una jornada laboral extensa, debido a la necesidad diaria del cargue y
descargue de estos alimentos, que hacen parte de la canasta familiar en la ciudad y sus
alrededores, pero no se trata solo de las horas extensas, sino que en las actividades cotidianas
de la central de abastos de la ciudad de Bogota, “Corabastos”, se han evidenciado condiciones
que afectan la salud, y el riesgo ocupacional de los trabajadores coteros, de forma alarmante
como lo es el cargue de mercancias considerablemente pesadas, posturas inadecuadas y falta

de elementos de proteccion personal (ARL Sura, 2019).

Lo anterior significa que la presente investigacion tiene una justificacién tanto a nivel
social como dentro del contexto laboral, debido a que pretende establecer medidas ideales para
un mejor desempefio en las funciones y esfuerzos que demanda la actividad cotera, con el
proposito de aportar bienestar fisico mediante medidas que contribuyen a la ergonomia

durante las labores.

En el mismo orden de ideas, esta investigacion se justifica dentro de un marco legal que ya
se ha expuesto durante la descripcion del problema, que incluye la Constitucion Politica de
1991, en el Articulo 48 y 49, la Ley 100 de 1993, el Decreto 1295 de 1994, la Ley 1562 de

2015y el Decreto 1072 de 2015.
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Es importante tener en cuenta que para efectuar el proposito de este estudio, se va a tomar

la zona de cargue y descargue de las bodegas 13, 14, 19 y 20, que corresponden al acopio de

almacenamiento de papa y verduras, donde se estudiaran los riesgos propios de la labor.

1.5 Hipotesis

Los coteros categorizados dentro del trabajo informal son actores importantes que necesitan

mejorar las condiciones minimas de seguridad y las condiciones de salud osteomuscular, y

esto puede ser posible mediante medidas de intervencion para prevenir y mitigar los riesgos y

enfermedades laborales.

1.6 Sistematizacion de variables y categorias

Para este trabajo de investigacion se establecen las siguientes variables de estudio

Tabla 1 Variables

Variables

Estabilidad del trabajo

Actividades preventivas de salud y
bienestar en el trabajo

Ausentismo por enfermedad

Epidemiologia

Descripcion

Se refiere a la situacion de la empresa en
materia de contratos, seguridad social vy
estabilidad.

Hace referencia a programas de prevencion y
promocion en aspectos de salud ocupacional,
salud general y calidad de vida en el trabajo
(Scribd, 2019)

Resefia los datos que obtiene la empresa en
materia al ausentismo de los trabajadores por
enfermedades.

Describe un aspecto de la organizacion que se
da por la cantidad de trabajo a realizar por
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Carga de trabajo

Enfermedades relacionadas con la
posturay la repetitividad

Enfermedades relacionadas con
fatiga fisica

Fuente: Elaboracion propia

1.7 Alcancey limitaciones

unidad de tiempo y la gran demanda de esfuerzo
tanto fisico como psicolégico en aspectos
cognitivos y emocionales, que se dan en la
actividad laboral. (Charria, Sarsosa, Kewy &
Arenas 2011)

Movimientos ejercidos durante un trabajo que
implica accion al tiempo de musculos, huesos,
articulaciones y nervios de partes del cuerpo que
provocan fatiga muscular, sobrecarga, incluso
una lesion. (Prevensystem, 2019)

Como lo define el Ministerio de Sanidad y
consumo de Espafia (2000), la postura es una
posicion de trabajo que supone que una 0 MAas
regiones anatomicas dejen de estar en una
posicion natural o de confort y pasar a
posiciones forzadas que generan lesiones por
sobrecarga.

La fatiga fisica o muscular disminuye la
capacidad fisica de la persona por distintas
causas como: tensiobn muscular estatica,
dindmica o repetitiva, bien a una tension
excesiva del conjunto del organismo o bien a un
esfuerzo excesivo del sistema psicomotor.
(Universidad de Valencia, 2019)

El alcance de este trabajo esta enfocado al personal cotero, especificamente de las bodegas

13,14, 19 y 20 de la central de abastos, que no cuentan con la atencion profesional y

orientacion en la prevencion de enfermedades laborales derivadas de la carga excesiva de

peso. El tipo y tamafio de la muestra, no permite generalizar los resultados a toda la poblacion.

La inestabilidad laboral de los coteros y el nivel educativo, este Gltimo como factor asociado a

la vinculacién laboral u oficio que se desempefie hacen dificil la continuidad del estudio y la

aplicacion de los distintos instrumentos mientras realizaban su trabajo.
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Capitulo 11 Marco Metodoldgico

En este capitulo se expone lo relativo al conjunto de procedimientos, métodos o técnicas
que son necesarias para la obtencion de los datos, en el mismo se establecen los lineamientos a
seguir durante el desarrollo del estudio. Por consiguiente, se describe el tipo y disefio de la
investigacion, poblacion, muestra, fuentes y técnicas e instrumentos de recoleccion de la
informacion, validez, confiabilidad del instrumento, técnicas de procesamiento, analisis de

datos y procedimiento para clasificar la informacion

2.1 Tipoy disefio de investigacion

La escogencia del tipo de investigacion determinara los pasos a seguir del estudio, sus
técnicas y métodos que puedan emplear en el mismo. En general determina todo el enfoque de
la investigacion incluyendo instrumentos, y hasta la manera de como se analiza los datos
recaudos. En efecto, toda la investigacion es considerada de tipo descriptiva. En este sentido,
Tamayo y Tamayo (2017, p46) expone a la investigacion descriptiva como aquella que
“comprende la descripcion registro, analisis e interpretacion de la naturaleza actual, y la

composicion o proceso de los fenomenos”.

Por otro lado, Corbetta (2018, p.33) indica que una investigacion descriptiva es la etapa
preparatoria del trabajo cientifico, que permite el ordenamiento del resultado de las
observaciones de las conductas, las caracteristicas, los factores, los procedimientos y otras
variables de fendbmenos y hechos. Basicamente, este estudio corresponde a una investigacion

de tipo descriptiva porque se describen hechos con teorias en lo referente a las variables del
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estudio referidas a la gestion de la seguridad y salud en el trabajo, especialmente en el

contexto de los coteros.

2.2 Disefio de la investigacion

El disefio es considerado de campo no-experimental — transeccional, segun Hernandez,
Ferndndez y Baptista (2017, p. 260), en los disefios de campo los datos se recogen
directamente de la realidad en su ambiente natural, observando a las personas vinculadas con
el problema; por otro lado, la investigacion no experimental se realiza sin manipular las
variables, se observan los fendmenos tal y como se dan en su contexto natural, para después
analizarlos. Para efectos de la investigacion la misma se realizé en el lugar donde se presenta
el problema, la zona de cargue y descargue de las bodegas 13, 14, 19 y 20, que corresponden
al acopio de almacenamiento de papa y verduras, donde se estudiaron los riesgos propios de la
labor, estableciendo una interaccion entre los objetivos del estudio y la realidad en un solo

momento y en su contexto natural.

2.3 Poblacién y muestra

Determinar con exactitud la cantidad de coteros que trabajan en la Central de Abastos no
fue posible, debido a la alta rotacion del personal y escasa informacion del mismo. Para el
desarrollo del estudio se establecié una muestra no probabilistica, en la cual los sujetos son
seleccionados por la accesibilidad y la posible proximidad de los sujetos para el investigador

(Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2016).
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La muestra esta conformada por 60 trabajadores (coteros) de las bodegas 13,14, 19 y 20 de
la Central de Abastos de Bogota. Como criterios de inclusion se establecid trabajadores que
aceptaron voluntariamente su participacion en el estudio y firmaron el consentimiento

informado, todos mayores de edad que realizan manejo de cargas manualmente.

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Para obtener la informacion necesaria de estudio para el proyecto, se tienen en cuenta la
técnica de la observacién que consiste en mirar directamente el trabajo en el momento en que
se realiza; se toma nota de todo lo que se desarrolla en el ambito a estudiar y a los sujetos
implicados, en especial de todos aquellos aspectos que a primera vista pueden no parecer
importantes, pero que en la préactica demuestran que ejercen una notable influencia al definir
los requisitos exigidos por el trabajo. Para ello, se utilizé una encuesta como instrumento de
recoleccion de informacién, una planilla de observacion del puesto de trabajo descrito en el

Anexo 1y registros fotogréficos.

Un segundo instrumento utilizado es el cuestionario; en este método los datos sobre un
trabajo se obtienen mediante la respuesta que el trabajador, el coordinador o ambos, dan a un
cuestionario que incluye todos los aspectos del trabajo y del ambiente en el cual se realiza.
Teniendo en cuenta lo evidenciado en la identificacion que se hace al comienzo de la
investigacion, se realizaron cuestionarios a los trabajadores objeto de estudio, las cuales
tuvieron como foco siete factores que se distribuyeron en 37 items distribuidos de la siguiente

manera.
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Tabla 2 Distribucién Items por factores

Factores items

Estabilidad del trabajo 1,2,3.45.6

Actividades preventivas de salud vy 7,8,9,10

bienestar en el trabajo

Ausentismo por enfermedad 11.12.13.14
Epidemiologia 15,16,17,18,19,20,21
Carga de trabajo 22,23,24,25,26,27,28

Enfermedades relacionadas con la 29,30,31,32,33

posturay la repetitividad

Enfermedades relacionadas con fatiga 34,35,36,37

fisica

Fuente: Elaboracion propia

2.5 Validez y confiabilidad de los instrumentos

El “Instrumento de Evaluaciéon de las condiciones de trabajo y de salud para los
trabajadores (coteros) de la Central de Abastos” esta disefiado para ser utilizado con fines

como la evaluacidn, prevencion e investigacion, para lo cual se aplicé las siguientes pruebas:

- Analisis exploratorio de datos: para describir la poblacion estudio
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- Prueba exacta de Fischer: Para determinar la asociacién entre variables de

estudio

La validacion de la informacion se hizo por un experto y se aplic6 una encuesta que
permitié medir la situacion de los coteros, con respecto a las condiciones de trabajo y salud. El

cuestionario aplicado se encuentra en el Anexo 2.

Capitulo I11: Marco Teo6rico

El marco tedrico es la etapa en la que se presenta toda la documentacién reunida para
sustentar la investigacion, para ello se hace una exposicion de los antecedentes que se tienen,
las bases tedricas y legales. Es asi como se puede entender mejor el contexto tedrico de la
problematica y tener una idea sobre las bases en las que se debe sustentar una propuesta que

contribuya al mejoramiento de las condiciones actuales de la misma.

3.1 Antecedentes

Antes de abordar las bases teoricas relacionadas a las medidas de gestién a la seguridad y
salud en el trabajo para el personal cotero, es importante considerar las investigaciones
anteriores que se han basado tanto en la poblacion objeto de estudio como en el &mbito de las
variables que intervienen en la presente investigacion. A continuacion, se presentan tales

investigaciones a manera de antecedentes:

Yepes y Medina (2008) realizaron una investigacion titulada “Riesgos Ergonomicos

Presentes En Los Estibadores De La Plaza De Mercado De Sur Abastos De La Ciudad De
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Neiva”, la cual presentaron ante la Universidad Surcolombiana Facultad De Salud Programa

De Salud Ocupacional Neiva — Huila para optar al titulo de Profesional en Salud Ocupacional.

El objetivo de la investigacion fue el de Identificar los factores de Riesgo Ergondmico,
fuentes generadoras y condiciones de trabajo a que estan expuestos los estibadores de la Plaza
de Mercado de la Ciudad de Neiva, con la finalidad de inspeccionar las condiciones de
Higiene y Seguridad en el trabajo, capacitar, asesorar y recomendar medidas preventivas y/o
correctivas para minimizar los accidentes y/o patologias de origen profesional. Por tanto los
autores se dedicaron a hacer una investigacion de campo, observando los hébitos y la
ejecucion de las labores del personal cotero o estibadores. Con esto recaudaron informacion
que les permitié identificar riesgos y malas practicas para luego formular una serie de

recomendaciones.

Tal investigacion representa un aporte importante a la presente, si bien es cierto que la
poblacion no es la misma, se le puede considerar como una muestra que la representa, ademas,
la variable principal que se centra en la ergonomia también atraviesa aspectos importante de

esta investigacion. Por eso se le considera como un aporte de gran valor.

Por su parte, Rodriguez y Hernandez (2016) también realizaron una investigacion
interesante y coherente con los objetivos que en esta se presentan. Se trata de un acercamiento
desde otros intereses, pero que aborda la realidad de la poblacion cotera. La investigacion tuve

por titulo: “Coteros con la vida al hombro: a la deriva de la seguridad Social”.

El objetivo de investigacion de Rodriguez y Herndndez se centrd en Identificar la ausencia

de proteccién y seguridad social en el gremio de los coteros de la Corporacion de Abastos de
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Bogota S.A y las acciones de integracion laboral por parte de entidades del Estado como el
Ministerio de trabajo. Para llevar a cabo la investigacion los autores aplicaron la metodologia
de investigacion aplicada con la que se dedicaron a identificar las realidades propias de un
colectivo, en este caso los coteros, y las necesidades del mismo para generar estrategias

participativas y comunicativas que revindique sus derechos.

Con la investigacion pudieron identificar factores de riesgo y observar cémo el problema de
falta de seguridad y proteccion también es un problema de concienciacién y requiere de
medidas educativas para poder crear conciencia respecto a la responsabilidad personal para la
seguridad y salud en el trabajo. Es una investigacion que genera buenos aportes, razén por la

que se ha incluido como una de las fuentes bibliograficas importantes.

Correal y Faquene (2017) publicaron un articulo académico titulado: “Las cooperativas
como solucion a las problematicas de los coteros en Corabastos S.A. dentro de la RSE”. El
cual fue resultado de una investigacion muy particular. Los autores presentan una solucién que

va mas alla de un disefio, sino que se trata de una figura de trabajo denominada cooperativa.

El objetivo principal del articulo de investigacion es el de proponer la creacion de una
cooperativa que permita el mejoramiento de las condiciones laborales y la calidad de vida de
los coteros de la plaza de Corabastos, es asi como las herramientas tedricas principales que
permiten el desarrollo de la investigacion son el cooperativismo y la responsabilidad social
empresarial. Los principios y valores de tales tematicas son la base fundamental para la
creacion de una organizacion que se enfogque hacia el desarrollo econémico del gremio. Los

autores realizaron la aplicacion de una encuesta a 20 coteros de la plaza, donde se demuestran

27



las necesidades y expectativas de parte de ellos frente a la creacién de una cooperativa que

pueda brindarles garantias laborales.

Es un articulo de mucho valor porque hace un acercamiento a la poblacion objeto de
estudio y permite entender cudles son las probleméaticas que podrian no solo generar la
desproteccién de esa poblacidén en materia de seguridad y salud en el trabajo, sino también las
objeciones de la misma poblacion ante la posibilidad de una solucién. Por eso se ha

considerado como un antecedente trascendental para la presente investigacion.

3.2 Bases tedricas

3.2.1 Larealidad de la poblacién que labora en la Central de Corabastos

El bienestar de los trabajadores esta relacionado con la productividad de las empresas, toda
vez que son asuntos contrastados con la prevencién de riesgos laborales y aunque, se han
presentado numerosos avances tecnolégicos en esta era de globalizacion, en la actualidad se
encuentran cifras considerables. De hecho, segun la Superintendencia de Industria &
Comercio, (2018), alrededor de 317 millones de personas en el mundo, son victimas de
accidentes de trabajo y mas de 2.3 millones de personas mueren anualmente por accidentes o
enfermedades laborales segun cifras de la Organizacion Internacional del Trabajo. El costo de
esta adversidad es enorme y se calcula que la carga econémica que asumen los paises en el
mundo a causa de la accidentalidad laboral puede estar alrededor del 4% del PIB global cada

afo.

Por otra parte, segin un analisis de la Federacion de Aseguradoras Colombianas,

FASECOLDA, el total de accidentes de trabajo al finalizar el 2018, fue de 645.119,
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disminucion de 2.3% con respecto al afio anterior. Sin embargo, las enfermedades de origen
laboral aumentaron en un 71%, con un total de 10.435; evidenciando que ain hay que realizar

mecanismos de vigilancia y control, en las tareas realizadas para un trabajo seguro.

Lo anterior permite tener un criterio sobre la realidad de la poblacién que labora como
cotero, y es que el trabajador informal es la persona méas vulnerable, con jornadas de trabajo
largas y dificiles, asociadas a condiciones laborales precarias que afectan su calidad de vida,
bajo una mala remuneracion econémica. La informalidad en Colombia se puede establecer por
la tasa de desempleo; segun el DANE, en el trimestre de julio y septiembre 2018 fue 9,5% y
para el trimestre julio - septiembre 2017 fue 9,3%. Mientras que, en abril de 2019, la tasa de
desempleo fue 10,3%, presentando un aumento de 0,8 puntos en comparacion al afio anterior.
El trabajador por cuenta propia para el trimestre febrero abril de 2019 fue del 42.2%, y del
obrero, empleado particular es de 40,2%. Mas del 80% de la poblacion laboral activa
colombiana no presentan una situacion de seguridad en el trabajo, en su mayoria ingresan al

sistema de salud por medio del SISBEN y carecen de ARL (DANE, 2019).

Entre los antecedentes que fueron mencionados anteriormente se presentd la tesis de grado
“Coteros con la vida al hombro: a la deriva de la seguridad social” (2016), es necesario
puntuializar que esta investigacion devela que la Central Mayorista de Corabastos, recoge en
sus labores a aproximadamente un 70% de trabajadores informales de la ciudad de Bogota, en
donde el trabajo cominmente conocido a destajo representa un estilo de vida para méas de
3.000 coteros que transportan toneladas de alimentos que ingresan desde diferentes lugares del
pais. Segun las autoras, del 2011 al 2016 los casos de desproteccion han aumentado y de

acuerdo con informes de la unidad sindical Ultracun, un 85 % de los coteros que laboran en
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esta central, no acceden de manera legal al sistema de salud, pocos cuentan con el SISBEN y
los centros de atencion médica inmediata como la Cruz Roja, fueron suplantados por vistieres
de vigilancia privada de Corabastos, indicaron los coteros de la bodega 37” (Bravo &

Ocampo, 2016, pag. 64).

Lo alarmante o preocupante es que los vendedores ambulantes, comisionistas (personas que
compran y venden la mercancia ganandose una comision) y los coteros, quienes cargan y
descargan la mercancia de los camiones, viven de las transacciones diarias. Los coteros
laboran informalmente puesto que no cuentan con ninguna garantia de trabajo, ganan por
modalidad de destajo, no cuentan con un trabajo definido en una empresa, no hay tarifas
establecidas por el servicio prestado y no cuentan con la correspondiente afiliacién a una o

ARL, solamente tienen al SISBEN, que los atiende en salud méas no en riesgos laborales.

Se estima que en los ultimos treinta afios la informalidad ha aumentado exponencialmente,
de manera desordenada y sin ningun tipo de control por parte de la administracién de
Corabastos. El diario la Republica publico un articulo el 28 de septiembre de 2019, donde su
autor informa que, es tana caodtica la situacién de la central de abastos que, no se conoce
cuantos son los accionistas y que a la fecha se han expedido 100.000 acciones sin ningln tipo
de trazabilidad , lo cual indica que el control de los trabajadores es minimo y por supuesto, la
forma de ofrecer trabajo no es legal, como mano de obra no calificada , contratacion de
coteros, facilitando la creacién de empleos informales ,sin ofrecerles ningln tipo de garantia

para la salud laboral, lo cual genera grandes problematicas a todo nivel.

El ndcleo problematico de salubridad es de tal tamafio que, incluso se han presentado

innumerables situaciones de salud publica, donde la Secretaria de Salud de Bogota y la
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Alcaldia Mayor de Bogota junto con la Alcaldia Local de Kennedy, han tenido que intervenir
por las condiciones higiénico sanitarias, los problemas de inseguridad en los alimentos por la
descomposicion que afectan a miles de personas que estan en el llamado rebusque dentro de la
informalidad de Corabastos, los ambientes deficientes han traspasado barreras donde la

poblacion infantil ha sido altamente afecta.

De hecho, A través de las encuetas realizadas a un grupo de coteros, que labora en la
Central de Corabastos se evidencio que hay un gran nimero de trabajadores que no cuentan
con proteccion a nivel de salud y seguridad Laboral. Lo cual genera interrogantes frente a la
gestion en riesgos ocupacionales; dejando al descubierto la ausencia de estrategias
direccionadas al fortalecimiento de acciones orientadas a la atencion en salud y mejora de las

condiciones laborales de estas personas.

3.2.2 Desproteccion a nivel de seguridad y salud en el trabajo de los coteros como
trabajadores informales

Se ha establecido que la central mayorista de Corabastos se considera como el centro de

abastecimiento mas grande de Colombia de hecho, Corabastos abarca actualmente un 70% de

los trabajadores informales de Bogota, los cuales se han convertido en pieza clave para el

desarrollo econémico de la capital y para la sostenibilidad de la canasta familiar.

Se estima que hay una poblacion de mas de 3.000 coteros que transportan mas de 12 mil
toneladas de alimentos que ingresan desde diferentes ciudades del pais. A pesar de la gran
cantidad de trabajadores, desde el afio 2011 se ha reportado que los casos de desproteccion han
aumentado y segun informes de la unidad sindical Ultracun, un 85 % de los coteros que

laboran en esta central, no acceden al sistema de salud de manera legal. Realmente un bajo
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porcentaje apenas cuenta con el SISBEN y los centros de atencion médica inmediata como la

Cruz Roja.

La desproteccion a la cual estan ligados dia a dia no les compete a sus contratantes (los
comerciantes), en el caso de trabajadores que puedan accidentarse cargando parte de la
mercancia por tratarse empleo catalogado como informal. De manera que la falta de
proteccion social es una de las caracteristicas mas representativa de la economia informal, al
igual que la exclusion social. Esta desproteccion significa que no se tiene el acceso a

mecanismos formales de proteccidon laboral.

Hay que tener en cuenta que quienes pertenecen a la economia informal, como es el caso de
la plaza de mercado de Corabastos como el caso de los coteros, son quienes mas necesitan de
seguridad y salud en el trabajo, pues a la inestabilidad, y la falta de seguridad de ingresos, se le
suma la exposicidn ante altos riesgos de accidentabilidad. Por ejemplo, en promedio un cotero
en la central de Corabastos puede llegar a cargar entre 50 a 70 bultos solo en las primeras
horas de trabajo, ademas también afrontar extensas jornadas laborales y un manejo inadecuado

de las cargas que son de mas de 50 kg.

Se puede asegurar que la calidad de vida de un cotero se reduce de forma significativa con
cada jornada, por tanto, las condiciones de vulnerabilidad y explotacion debido al contexto en
el que se enmarca Corabastos exigen de un programa que se pueda implementar a favor de
esta poblacion. Los coteros no cuentan con afiliacién a una ARL (Administradora de Riesgos
Laborales) ni un organismo que regule la cantidad de carga por persona, al ser un “trabajo no
calificado” no hay derechos, pero si vulneracion y esa es la realidad. La necesidad de asegurar

el alimento a la familia es asegurar que, las sobrecargas del rebusque y mano de obra no
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calificada, responden a la necesidad de esta poblacion de obtener cada vez mas dinero en la

jornada.

Respecto a esta desproteccion se debe a que no hay un enfoque especifico para esta
poblacion. Se requiere de un tipo de control, supervision y regulacion en Corabastos para
garantizar la proteccion de los coteros. Sin embargo, en Colombia el manejo y transporte de
cargas esta consignado en la resolucion 2400 de 1979, articulo 388 a 397. Esta resolucion
establece cuales son los procedimientos que hay que seguir cuando durante las actividades de
levantar, cargar y transportar materiales tales como la seleccion de los trabajadores, técnica
corporal, sefializacion de las cargas, combinacion con ambientes de temperaturas extremas,
carga maxima para levantar y transportar, impedimentos para la movilizacion de cargas y las
técnicas de manipulacion de tambores, cilindros, barriles y en general cargas de gran tamafio,

asi como algunas técnicas para el almacenamiento alto de las cargas.

Con relacion a lo anterior, el sistema de seguridad social en el pais se basa tanto en
pensiones como en salud y riesgos laborales, por lo tanto, muchas prestaciones de trabajadores
informales, como los coteros, son desconocidas 0 negadas. Por otra parte, las entidades que se
encargan de la seguridad en Colombia solo captan el 21% de la poblacién laboral activa, lo
que significa que la cobertura es realmente minima para la gran poblacién que trabaja como

independiente, 0 en empresas pequefias 0 que cuenta con bajos ingresos.

De igual forma, es cierto que la ley 100 establece que hay dos formas especificas para
vincularse al sistema de salud. Una es mediante un contrato laboral formal por parte del
empleador, y la otra es por medio de la encuesta del SISBEN que hace cada una de las

direcciones de planeacién Distrital. Pero el problema es que la central de mercado se considera
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una empresa privada y no vincula procesos de formalizacion. Como un intento de brindar
proteccion, el Ministerio de Trabajo ha calificado la labor de los coteros como de alto riesgo,

pero se percibe que todavia el ministerio se ha hecho de la vista gorda.

Lo anterior, se interpreta del hecho claro que no hay acciones concretas de formalizacion y
lo inscrito en la ley 100 de 1993 y ley 1562 del 2012 esta a la espera de pactarse con este
gremio. Ademaés, también hay una falta significativa de informacion, es probable que el
Ministerio de Trabajo junto al Ministerio de Salud pueden generar campafias de integracion y
de la misma forma generar estrategias para que se los coteros se vinculen a un sistema de

salud, pero esta informacion no llega a ellos.

Ante lo presentado anteriormente también se puede citar la ley 1562 de 2012, que, como se
contemplaré entre las bases legales, es fundamental para comprender la dimensién legal del
contexto, y establece en el articulo 13 que, de forma obligatoria, los trabajadores o0 miembros
que signifiquen ingresos a la entidad independiente o informales que laboren en actividades de
alto riesgo, el pago de esta la afiliacion a esta al sistema de riesgos laborales sera por parte del
contratante. Esta disposicién tampoco es cumplida en Corabastos, pues no hay contratante que

se haga cargo de un contrato.

Ademas, las distintas asociaciones constituidas en defensa de los coteros han sido
cuestionadas debido a la falta de estrategias de formalizacion laboral y capacitacion a los
trabajadores. Hay que puntualizar que en este sentido la responsabilidad recae en los entes del
Estado puesto que no existen politicas publicas de integracion y tampoco planes de promocién

y prevencion en riesgos laborales a este sector minorista.
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Toda esta realidad descrita supone como Unica solucién generar una serie de medidas de
intervencion para la seguridad y salud de los trabajadores de este sector, y de la poblacion
objeto de estudio. Por esa razon durante este marco tedrico se procedera a presentar una serie
de bases a nivel de conceptos, teorias y recomendaciones que puedan constituir todo un
planteamiento para la mejora de las condiciones laborales y de la ejecucion de las actividades

en este sector desprotegido.

3.2.3 Ergonomia

Segln la Asociacion Internacional de Ergonomia, la ergonomia es un conjunto de
conocimientos cientificos que se aplican el area laboral, en sus sistemas y productos para que
se adapten a las capacidades y limitaciones de toda indole -fisicas o mentales-. (Asociacion

Internacional de Ergonomia, 2019).

Pierre Cazamian, fundador del departamento de ergonomia y ecologia humana de la
universidad de Paris en su Tratado de Ergonomia define la Ergonomia como “una ciencia
multidisciplinar aplicada cuyo objetivo es el trabajo humano y su objetivo es la reforma

concreta de las situaciones de trabajo inadaptadas para el hombre” (Alvarez, 2002).

Desde el punto de vista de los autores cabe resaltar que la ergonomia tiene como objetivo
principal buscar adaptar el trabajo a las capacidades y posibilidades del hombre. Igualmente se
busca que los elementos de trabajo ergonomicos sean disefiados teniendo en cuenta las
personas que van a utilizarlos; para el disefio de este tipo de elementos, se debe analizar la

organizacion y sus procesos operativos, los cuales van unidos al bienestar del empleado.
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Dentro de la disciplina de la Ergonomia hay varias &reas de especializacion que se
relacionan a contenidos del conocimiento sobre las personas en situacion de trabajo mas que

factores del sistema o de sectores econdmicos. (Estrada, 2016).

Coy y Silva (2013) en su estudio definen las ergonomias de las siguientes maneras:

“La ergonomia fisica: Referida a las caracteristicas anatomicas, antropométricas,
fisioldgicas y biomecénicas humanas en su relacion con la actividad. Hace alusion a
las posturas de trabajo, los movimientos, la capacidad fisioldgica de la personay la

aplicacién de fuerza principalmente.

La ergonomia cognitiva: Hace referencia a los procesos mentales como
percepcion, memoria y razonamiento. Considera topicos como los costos cognitivos
en el trabajo (anteriormente denominada carga mental), toma de decisiones, saber y

saber - hacer (conocimientos operacionales).

La Ergonomia organizacional: Se preocupa por la evolucion favorable y el
mejoramiento del sistema socio - técnico de trabajo, incluyendo la estructura

organizacional de las empresas, sus politicas y procesos.”

Por su parte el autor Jairo Estrada (2016), resalta que pueden verse varios tipos de
ergonomia los cuales contribuyen a que se establezca de manera puntual estrategias para
solucionar los problemas presentados en el trabajo. Teniendo en cuenta que el fin de cada

solucion es dar confort al trabajador al desarrollar cualquier actividad en su ligar de trabajo.
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3.2.4 Factores de Riesgo Biomecanico

Dentro de estos factores de riesgo biomecéanico se encuentra la manipulacion manual de
cargas (mas de 3kg), que es la causante en muchos casos, de la aparicién de condiciones que
alteran el funcionamiento del cuerpo humano tales como fatiga o lesiones, las cuales pueden
aparecer de inmediato o transitoriamente por acumular pequefios traumatismos con el paso del
tiempo que se consideraron sin importancia. En estas ocasiones pueden lesionarse trabajadores
manipuladores de cargas o los ocasionales (Consejeria de educacion y cultura, 2004). Entre las

lesiones mas frecuentes se encuentran:

N
#Estas tienen origen de contusiones después de algun golpe o impactos sobre la piel,
aunque no llegan a romperla u ocasionar heridas abiertas (Vallejo, 2001)
J
"\

*Son lesiones donde si existe una rotura de la piel, también producidas por golpes,
incluso por cortes. Su gravedad depende de los sintomas que se presenten. A su vez,
el dolor mayor o menor siempre va de la mano con la herida o un corte. Y el sangrado
dependera del lugar de la lesion. (Benavides, Ruiz, & Garcia, 1997).

J
N
*Es una lesion en el cuerpo, que tiene como causa distintas razones, aunque la
mayoria de veces es por golpes o desgarros (Vallejo, 2001, p. 93)
J
N
*Estas se dan por accidentes automovilisticos la mayoria de veces, o por caidas dadas
en un ambito deportivo.
J

Fuente: elaboracion propia
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Las lesiones pueden presentarse en cualquier parte del cuerpo del trabajador, sin embargo,
las zonas mé&s propensas a lesionarse con los miembros superiores y la espalda, sobre todo la

zona dorso lumbar (Prevencion docente, 2019).

Tabla 3 Lesiones por zona corporal

Zona corporal Lesiones

Hernia discal
Lumbalgias
Espalda Ciatica
Dolor muscular
Distencién muscular
Lesiones discales
Dolor
Espasmo muscular
Cuello Lesiones discales
Tendinitis
Hombros Periartritis
Bursitis
Codo de tenis
Codo Epicondilitis
Hemorroides
Piernas Ciatica
Varices
Fuente: Elaboracion propia

Los factores de riesgo que determinan estas lesiones son:
Caracteristicas de la carga:

e Peso considerable y tamafio grande.
e Demasiado volumen vy dificil de cargar

e Sin equilibrio constante y el contenido se desplaza
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e Debe sostenerse a distancia del tronco o inclinacion de este

e Dado el aspecto exterior de la carga, causa lesiones. (Universidad de la

Rioja, 2015)

El esfuerzo fisico necesario

Requiere definicion

Solo puede realizarse por torsién o flexionando el tronco

Requiere movimientos bruscos de la carga

El cuerpo esté inestable durante el esfuerzo fisico

Debe alzarse o bajarse la carga para cambiar su agarre. (Universidad de

la Rioja, 2015)

Caracteristicas del medio de trabajo

e No hay suficiente espacio libre para ejercer la actividad o las

condiciones del suelo no son aptas.

e No puede el trabajador manipular manualmente las cargas a altura

necesaria.
e Hay desniveles en el suelo
e El punto de apoyo no es estable
e Latemperatura es inadecuada.
e No hay suficiente iluminacion
e Hay exposicién del trabajador a vibraciones

e Laactividad es exigente
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e Los esfuerzos fisicos requieren una intervencion constante de la

columna vertebral.
¢ No hay descansos suficientes para recuperarse
e Las distancias son muy grandes

e El ritmo de trabajo no puede ser modulado por el trabajador

(Universidad de La Rioja, 2015).

3.2.5 Trastornos musculo esqueléticos

Imagen tomada de: http://www.ergonorte.cl/index.php/datos-utiles

Los trastornos musculo esqueléticos que se dan en el trabajo afectan a un sin nimero de
trabajadores de distintos sectores econémicos, cada afio en Europa millones de trabajadores
sufren por esto, desde dolores hasta inflamaciones que conllevan lesiones graves e

incapacitantes. (INSHT, 1998), (Medina, A. 2004 p143)

Entre causas fisicas de los trastornos musculo esqueléticos se encuentran los movimientos
manuales, la manipulacion de cargas, las malas posturas y los movimientos forzados, los

movimientos muy repetitivos, los movimientos manuales enérgicos, la presion mecéanica
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directa sobre los tejidos corporales, las vibraciones o los entornos de trabajo frios. Entre las
causas relacionadas con la organizacion del trabajo cabe destacar: el ritmo de trabajo, el
trabajo repetitivo, los horarios de trabajo, los sistemas de retribucién, el trabajo monétono y

algunos factores de tipo psicosocial (INSHT,1998, Garcia C. 2011. p90)

Factores de riesgo hacen peligroso los trastornos musculoesqueléticos y aumentan las

probabilidades de lesiones en el trabajador de por vida.

3.2.6  Movimientos repetitivos

Estos son movimientos continuos, que implican la parte osteo muscular provocando la
misma fatiga muscular acumulada, dolor e incluso lesion, se considera un movimiento

repetido cuando se supera su frecuencia a 4 veces por minuto. (Henao, 2016, pag. 310).

Estos movimientos son comunes en trabajos como talleres de reparacion, en la industria de
alimentos, en trabajos de administracion, centros comerciales, entre otros, causando lesiones

musculoesqueléticas especialmente en miembros superiores.

3.2.7 Meétodos de evaluacion biomecéanicos de puestos de trabajo

3.2.7.1 Repetitividad

Check List OCRA: Esta herramienta se utiliza para elaborar un mapa inicial del riesgo de
la presencia de trabajo repetitivo. EI mapa permite determinar qué proporcion de los trabajos o
tareas se pueden clasificar en verde (sin riesgo), amarillo (riesgo significativo o limite), rojo

(riesgo medio) o pdrpura (riesgo alto). Se puede aplicar rapidamente y no incluye el analisis
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especifico de cada movimiento obtenido con el indice OCRA, sino que pondera los diferentes

puntajes de los factores.

La lista de verificacion OCRA es un procedimiento abreviado (con respecto al indice
OCRA) para evaluar la exposicién a la sobrecarga biomecénica de las extremidades
superiores. Se recomienda su uso tanto para la deteccidn inicial de riesgos en una organizacion
(preparacion del mapa de riesgos) como para la etapa posterior de gestion de riesgos. La lista
de verificacion OCRA tiene cinco partes, cada una dedicada al analisis de un factor de riesgo
diferente. Estos factores de riesgo se dividen en: Cuatro factores de riesgo principales: falta de
tiempo de recuperacion; frecuencia de movimiento; fuerza; y posturas incomodas con
movimientos estereotipados. Factores de riesgo adicionales: vibracion transmitida al sistema
mano-brazo, temperaturas ambiente inferiores a 0°C, trabajo de precisién, contragolpe, uso de

guantes inadecuados, etc.

Ademas de estos factores, la estimacion final del riesgo también tiene en cuenta la duracién

neta de exposicion al trabajo repetitivo.

Siendo asi OCRA se ha convertido en la herramienta mas adecuada para realizar una
primera evaluacién del riesgo y asi queda recogido en la ISO/NP TR 12295 (Henao, 2016,

pag. 381).
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3.2.7.2 Manejo de cargas

Punto medio entre los
agarres de la carga

2 Proyeccion del punto1 sobre
el plano horizontal

3 Punto medio entre los tobillos

4 Proyeccion del punto 3 sobre
el plano horizontal

N——————e
==4 —~ H=25cm 9

Imagen tomada de: https://metodoss.com/niosh/

Niosh: La herramienta de ecuacién de elevacion de NIOSH se desarroll6 para evaluar los
limites de seguridad de las tareas de elevacion con dos manos para ayudar a los empleadores a
reducir el riesgo de lesiones relacionadas con la elevacion. Disefiado por el Instituto Nacional
de Seguridad y Salud Ocupacional (NIOSH), la herramienta ayuda a los profesionales de salud
y seguridad ocupacional a identificar soluciones para reducir el estrés fisico asociado con la

elevacién y descenso manual.

La ecuacién de NIOSH ayuda a responder dos preguntas comunes relacionadas con

levantar y bajar:
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1. ¢Qué se considera un peso seguro para levantar en una situacion o circunstancia

particular?

2. ;Qué se puede hacer para que este levantamiento sea seguro? (Benavides, Ruiz, &

Garcia, 1997, pag. 90).

Se encuentran los tres criterios empleados para definir los factores de la ecuacion:

biomecénico, fisioldgico y psicofisico.

El criterio biomecénico se basa en que, al manejar una carga pesada o una carga ligera
incorrectamente levantada, aparecen momentos mecanicos que se transmiten por los
segmentos corporales hasta las vértebras lumbares dando lugar a un acusado estrés. A través
del empleo de modelos biomecanicos, y usando datos recogidos en estudios sobre la
resistencia de dichas vértebras, se lleg6 a considerar un valor de 3,4 kN como fuerza limite de
compresion en la vértebra L5/S1 para la aparicién de riesgo de lumbalgia (Benavides, Ruiz, &
Garcia, 1997, pag. 170).

El criterio fisioldégico reconoce que las tareas con levantamientos repetitivos pueden
facilmente exceder las capacidades normales de energia del trabajador, provocando una
prematura disminucion de su resistencia y un aumento de la probabilidad de lesion. EI comité
NIOSH recogi6 unos limites de la méaxima capacidad aerdbica para el célculo del gasto
energeético y los aplico a su formula. La capacidad de levantamiento maximo aerobico se fijo

para aplicar este criterio en 9,5 kcal/min (Garcia, 2011, pag. 123).
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Mientras que EIl criterio psicofisico se basa en diversos datos sobre resistencia y

capacidad de cada trabajador.

GINSHT: Este desarrolla un procedimiento de evaluacion del riesgo por levantamiento de
carga (INSHT, Espafia) en su Guia técnica para la evaluacion y prevencion de los riesgos
relativos a la manipulacion manual de cargas. El método contempla, aparte de la normatividad
espafola (Real Decreto 487/1997-Espafia), indicaciones de organismos internacionales como
el Comite Europeo de Normalizacion (Norma CEN - prEN1005 - 2) y la International

Standarization Organization (Norma ISO - ISO/CD 11228).

La manipulacién manual de cargas conlleva un riesgo inherente para la salud del trabajador.
Alrededor del 20% del total de las lesiones sufridas se dan por el manejo inadecuado o
excesivo de cargas, siendo comunes los trastornos musculoesqueléticos que afectan a la
espalda. El objetivo de GINSHT es valorar el grado de exposiciéon del trabajador a dicho
peligro en los casos de levantamiento y trasporte de carga, instituyendo si el nivel de riesgo
descubierto cumple con las disposiciones minimas de seguridad y salud reconocidas como
primordiales por la legislacion, las entidades antedichas y por la generalidad de expertos en la
materia. La aplicacion del procedimiento permite resguardar al trabajador de posibles lesiones
derivadas del levantamiento, valorando con especial cuidado los riesgos que afectan mas

claramente a la espalda, en especifico a la zona dorsolumbar (Henao, 2016, pag. 223).

Tablas de Snook y Ciriello: La herramienta de analisis de riesgos generalmente llamada
"Tablas Snook" fue desarrollada en Liberty Mutual Insurance Company y se describe en
Snook, SH y Ciriello, VM. Estas tablas se basan en experimentos controlados que utilizan la

evaluacion psicofisica y se pueden usar para encontrar el porcentaje de una poblacién
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industrial capaz de mantener los esfuerzos tabulados para levantar, bajar, empujar, jalar y
transportar. En consecuencia, son de uso mas general que la ecuacion de elevacion revisada de
NIOSH porque se aplican a una variedad més amplia de tareas, pero menos precisas porque se
basan en medidas psicofisicas en lugar de biomecénicas. Esto es menos una desventaja que
una guia de uso. Si bien la ecuacion de NIOSH establece un limite de peso recomendado para
levantar objetos, las tablas de Snook brindan orientacion sobre la proporcién de la poblacion
que deberia poder realizar las tareas como parte regular del trabajo diario. Ambos estan

destinados a ayudar en el control del dolor lumbar. (Estrada, 2016, pég. 48).

3.2.7.3 Andlisis biomecéanico

Biomecanica estatica coplanar. El modelo de Chaffin:

Un modelo biomecénico de la mufieca desarrollado por Armstrong y Chaffin predice que la
compresion del nervio mediano aumentard a medida que aumente la flexion y extension de la

munfeca o los esfuerzos flexores de los dedos.

Hombro

Ls/S:

. — —
J/ Horizontal

Cadera

——
Horizontal

Tobille

Imagen tomada de: https://www.ergonautas.upv.es/metodos/biomecanica/biomecanica-ayuda.php
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Chaffin y Park realizaron uno de los primeros estudios que exploraron esta relacion. Este
estudio encontré que "la tasa de incidencia del dolor lumbar estaba correlacionada
(monotdnicamente) con mayores requisitos de fuerza de elevacion segun lo determinado por la
evaluacion de la ubicacion y la magnitud de la carga elevada. Llegaron a la conclusion de que
la elevacién de carga podria considerarse potencialmente peligrosa. Es importante tener en
cuenta que este estudio sugirié que no solo la magnitud de la carga era significativa para
definir el riesgo, sino que también la ubicacion de la carga era importante. Esta vision es

consistente con la légica biomecéanica, discutida méas adelante.

Esta evaluacién también informo una relacion interesante entre la frecuencia de exposicion
y los levantamientos de diferente magnitud (en relacion con la fuerza del trabajador). Este
estudio sugirid que la exposicion a frecuencias de levantamiento moderadas parecia ser
protectora, mientras que las tasas altas o bajas de levantamiento eran comunes en trabajos con

mayores informes de lesiones en la espalda. (Garcia, 2011, pag. 42).

3.3 Bases Conceptuales

En este marco conceptual se encontrard informacion basica sobre lo que es el riesgo y las
enfermedades ocupacionales como actGan y como afectan en la salud; centrandonos en

enfermedades mecénicas y ergondémicas.

Como primer elemento clave, se encuentra que seguridad y salud en el trabajo, contempla
las medidas y desarrollo de actividades bajo un sistema de requisitos que permite a una

organizacion, velar por el cumplimiento de normas, para la prevencion de riesgos, lesiones y
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enfermedades causadas por las condiciones de trabajo; buscando la proteccion a la salud y

bienestar de los empleados. Actualmente rige el cumplimiento al Decreto 1072 de 2015.

Imagen tomada de: https://www.emaze.com/@AOTFQTQF

La primera area de la ergonomia que se va a tratar es la Biomecéanica, es el estudio de cémo
los sistemas y estructuras de los organismos bioldgicos, desde las plantas mas pequefias hasta
los animales mas grandes, reaccionan a diversas fuerzas y estimulos externos. En los humanos,
la biomecanica a menudo se refiere al estudio de como funcionan los sistemas esqueléticos y
musculatura en diferentes condiciones. En general, en biomecanica, los cientificos a menudo
intentan aplicar la fisica y otras formas de analisis basadas en las matematicas para descubrir

los limites y las capacidades de los sistemas bioldgicos. Esta se determina en un riesgo.

Entendiendo riesgo como la probabilidad de que ocurra de un evento de caracteristicas
negativas, se encuentra la clasificacion de riesgo fisico, los cuales son componentes que, al

tomar contacto con una persona, pueden generar efectos negativos para la salud, dependiendo
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de la intensidad y exposicion de la persona y los factores ambientales de la naturaleza, que

pueden provocar efectos adversos a la salud segun sea la intensidad, exposicion y

concentracion de estos.

Los riesgos contemplados en este trabajo de investigacion son:

Riesgo por carga fisica

* Es la alteracion que

. Riesgo
Biomecanico

e Elementos
relacionados con la
carga fisica del
trabajo, con las
posturas y
movimientos
asociados al trabajo
de cargas, en general
aquellas que pueden
generar fatiga fisica o
lesiones en el sistema
ose-muscular.

Fuente: Elaboracion propia

. Riesgo
Mecanico:.

e Se presenta con el
uso de maquinaria,
equipos o
herramientas que por
su condicion de
funcion, forma,
disefio y tamano etc,
que pueden generar
lesiones con el
contacto de personas
o0 materiales

sufre un individuo por
aquellos aspectos de
la organizacion del
trabajo o diseiio que
pueden perturbar la
correlacion del
individuo, con el
objeto técnico,
causando dificultades
en el sujeto, en la
sucesion de usos o la
produccion.

La biomecénica establece unos factores de riesgo, que consisten en identificar todo

mecanismo lo cual aumenta las posibilidades de causar un dafio a quien estd expuesto. Los
factores de riesgo son condiciones que sobresaltan a una persona no solo en la salud, fisica 'y
mental; sino también en la productividad y desarrollo emocional (Henao, 2016). En este orden
de ideas se explica como factores de riesgo biomecéanico, un conjunto de particularidades que

aumentan la exposicion al riesgo del trabajador.
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Algunos problemas derivados de alta exposicion de factores de riesgo biomecénico son:

e Postura Estatica: se refiere al esfuerzo fisico en el que se mantiene la
misma postura o posicion durante todo el esfuerzo. Este tipo de esfuerzos
ejercen mayores cargas o fuerzas sobre los musculos y tendones, lo que
contribuye a la fatiga.

e Postura dindmica: La postura dindmica es simplemente la posicion en la
que se encuentra el cuerpo en cualquier momento durante un patron de
movimiento. Es esencialmente una instantdnea del cuerpo durante un
movimiento, mientras que con una postura estatica la instantanea es siempre la
misma (porque la persona no se mueve).

e Postura Mantenida: Esta es una postura biomecanicamente correcta por
2 horas continuas o mas, sin poder cambiarla. Si la postura es
biomecénicamente incorrecta, se considerard mantenida cuando se mantiene
por 20 minutos 0 mas

e Movimiento Repetitivo: Esta definido por los ciclos de trabajo cortos
que van maximo hasta un minuto de duracion ¢ alta concentracion de
movimientos (> del 50%), que utilizan pocos musculos.

e Enfermedades Osteomusculares: Son aquellas alteraciones de nuestras
articulaciones, huesos 0 musculos que presentan una alteracion y/o lesion en
ellas. A veces el esfuerzo desmedido o repetido como en algunas practicas de
trabajo y deportivas, genera pequefios traumatismos, o el deterioro de los

musculos asociados. Las enfermedades osteomusculares son un motivo muy
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frecuente de consulta médica y conocer sus sintomas puede ayudarnos a
ponerles remedio cuanto antes. La prevencion también resultara de enorme

utilidad para evitar molestias y limitaciones en el futuro.

Imagen tomada de: https://www.prevencionintegral.com/

La imagen muestra el proceso paso a paso de levantamiento de una carga, evidenciando
como cambia la posicion del cuerpo de acuerdo con el recorrido en el espacio y asi, adquirir

una forma correcta para el traslado de los objetos.

3.4 Bases legales

De acuerdo con la legislacion colombiana, a partir de la Ley 100 de 1993, reconocida como
el Sistema de Seguridad Social Integral, que establece un conjunto disposiciones a los cuales
pueden tener acceso las personas para obtener una calidad de vida digna; donde se plantea que

“las instituciones y los recursos deben ser destinados a garantizar la cobertura de las
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prestaciones de caracter econémico, de salud y servicios complementarios” (Articulo 1 ley
100 de 1993). Asi mismo, de acuerdo con la ley 100 los trabajadores informales, se supone
que estan en capacidad de acceder y permanecer al sistema de seguridad social, en las

instancias enmarcadas por lo que estas se encuentran en beneficio de intereses colectivos.

Para dar un contexto legal a este proyecto de investigacion, a continuacion, se citan algunos
antecedentes normativos, que surgieron para el cumplimiento y control gestion de la seguridad

y salud en el trabajo.

Tabla 4 Antecedentes normativos SG-SST

Normatividad Emisor Descripcion

Leyes

Constitucion Congreso de “Por medio de la cual se busca fortalecer la unidad de la Nacion
Politica de Colombia y asegurar a sus integrantes la vida, la convivencia, el trabajo, la
Colombia de 1991 justicia, la igualdad, el conocimiento, la libertad y la paz, dentro de

un marco juridico, democratico y participativo que garantice un
orden politico, econémico y social justo, y comprometido a
impulsar la integracion de la comunidad latinoamericana.”

(Constitucidn Politica, 1991)

Cadigo Congreso de “Por medio del cual se busca lograr la justicia en las relaciones
sustantivo del Colombia que surgen entre empleadores y trabajadores, dentro de un espiritu
trabajo de coordinacion econdémica y equilibrio social.” (Codigo d
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Ley 100 de

1993 diciembre 23

Ley 378 de

1997

Ley 776 de

2002

Ley 1438 de

2011 enero 19

Ley 1562 de

2012

Congreso de

Colombia

Congreso de

Colombia

Congreso de

Colombia

Congreso de

Colombia

Congreso de

Colombia

sustantiva del trabajo, 1951)

“Por la cual se crea el Sistema de Seguridad Social Integral en
Colombia la cual esta conformada por tres componentes que son El
Régimen de Pensidn, Atencién en Salud y el Sistema General de

Riesgos Laborales.” (Ley 100, 1993)

“Por medio de la cual se aprueba el convenio 161 de la
Organizacion Internacional del Trabajo sobre los servicios de salud

en el trabajo.” (Ley 378, 1997)

“Por la cual se dictan normas sobre la organizacion,
administracion y prestaciones del Sistema General de Riesgos

Profesionales” (Ley 776, 2002)

“Por medio de la cual se reforma el Sistema General de
Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones” (Ley

1438, 2011)

“Por medio de la cual modifica el Sistema de Riesgos Laborales
y se dictan otras disposiciones en materia de salud ocupacional.
Esta Ley permite al Gobierno ampliar la cobertura de trabajadores
que deberan ser afiliados al sistema, replanteamiento a las Juntas
de Calificacion de invalidez, pago de prestaciones econémicas,
aungue se encuentre en controversia el origen de accidente o
enfermedad, se incluye dentro de riesgos laborales eventos que

realice el trabajador ejercicio de su funcion sindical, entre otras”.
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Decretos

Decreto 2140

de 2000

Decreto 2923

de 2011 agosto 12

Decreto 0723

de 2013 abril 15

Decreto 1477

de 2014 agosto 5

Ministerio
de trabajo
Presidencia de

la Republica

Presidencia

de la Republica

Presidencia

de la Republica

Presidencia

de la Republica

(Ley 1562, 2012).

“Por medio del cual se crea la Comision Intersectorial para la

proteccion de la salud de los trabajadores” (Decreto 2140, 2000)

“Por medio del cual se estable el Sistema de Gestion de la
Calidad del Sistema General de Riesgos Profesionales.” (Decreto

2923, 2011)

“Por el cual se reglamenta la afiliacion al Sistema General de
Riesgos Laborales de las personas vinculadas a través de un
contrato formal de prestacién de servicios con entidades o
instituciones publicas o privadas, y de los trabajadores
independientes que laboren en actividades de alto riesgo y se dictan
otras disposiciones. El trabajador independiente puede escoger a la
ARL que desea estar afiliado, recibira el pago de incapacidades
temporales o pension de invalidez por la totalidad de contratos que
haya cotizado al SGRL y no solo por el contrato donde haya tenido

el accidente o enfermedad laboral” (Decreto 0723, 2013)

“Actualiza la tabla de enfermedades laborales que se encontraba

en el decreto 2566 de 2009”

54



Decreto 1072

de 2015 mayo 26

Resoluciones

Resolucion
1401 de 2007

mayo 14

Resolucion
1478 de 2010 abril

27

Resolucion
1409 de 2012y
resolucién 1903

de 2013

Resolucion

4927 de 2016

Presidencia

de la Republica

Ministerio
de Proteccion

Social

Ministerio
de Proteccién

Social

Ministerio

del Trabajo

Ministerio

del Trabajo

“Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario

del Sector Trabajo”

“Por medio de la cual se reglamenta la investigacion de

incidentes y accidentes de trabajo.” (Res. 1401, 2007)

“Por medio de la cual se cred la Comision Nacional de Salud
Ocupacional del Sector de la Salud, con el objeto de que, en forma
adicional a la gestiéon de Salud Ocupacional de cada empleador, se
implementen acciones, programas y campafias de prevencion y
promocién de caracter nacional, con la participacion del Gobierno,
trabajadores, empleadores, gremios, administradoras de riesgos
profesionales y demas actores del Sistema General de Riesgos
Profesionales en procura de amparar la salud y la vida.” (Res 1478,

2010)

“Se establece el reglamento de seguridad para proteccion contra
caidas en trabajo en alturas, considerando que es una actividad de

alto riesgo” (Res, 1409, 2012; Res. 1903, 2013)

“Establece los parametros y requisitos para desarrollar,
certificar y registrar la capacitacion virtual en el Sistema de

Gestion de la Seguridad y la Salud en el Trabajo” (Res. 4927,
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Resolucion 312 Ministerio

de 2019 del Trabajo

Normas Técnicas Colombia

Norma Técnica Icontec
Colombiana
(NTC) 5693-2,
Manipulacion
manual: Empujar

y Halar

Norma Icontec
Técnica
Colombiana
(NTC) 5693-3,
Manipulacion
manual de
cargas livianas a

alta frecuencia

2016)

“Por la cual se modifican los Estandares Minimos del Sistema
de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo para empleadores

y contratantes.” (Res. 312, 2019)

Esta norma hace referencia a los limites que se recomiendan
para realizar las acciones de empujar y halar con todo el cuerpo,
evaluando los factores de riesgo que se consideran importantes en
la realizacion de estas acciones manuales. Aqui se tienen en cuenta
los ejercicios de fuerza que se realizan con todo el cuerpo, las
acciones realizadas por el trabajador, fuerzas aplicadas con las

manos, y empleadas para mover o sujetar algln elemento.

Hace referencia a las recomendaciones ergonémicas para
tareas que involucran trabajos repetitivos en la manipulacion
de cargas manuales, suministrando informacion y posible
evaluacion de los factores de riesgos que se asocian

generalmente con la manipulacion manual de las cargas.

Fuente: Elaboracion propia a partir de la normatividad colombiana.
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Este abanico normativo sirve de antecedentes para la presente reglamentacion. Se resalta el
Decreto unico reglamentario 1072 de 2015 estructurado en tres libros, Libro 1 (Estructura del
sector trabajo); Libro 2 (Régimen reglamentario del sector trabajo) Parte 2, Titulo 4, Capitulo
6. La Ley 1562 de 2012, Articulo 2, el cual establece que los trabajadores independientes y
los informales, pueden cotizar al Sistema de Riegos Laborales cuando coticen paralelamente al
régimen contributivo de salud y conforme a la reglamentacién que expida el ministerio de
salud y proteccion social. También se establece que el pago de la afiliacion de los trabajadores
independientes que laboren en actividades consideradas por el MinTrabajo como de alto
riesgo, seran por cuenta del contratante; y Libro 3 (Disposiciones finales). Este decreto retne
todas las normas que reglamentan el trabajo y que antes estaban dispersas. Se convirtié en la
Unica fuente para consultar las normas reglamentarias del trabajo en Colombia. (Decreto 1072,

2015).

El Decreto 1072 de 2015 a su vez, va asociado con las normas OSHAS 18001 y la norma
GTC 45 Guia para la identificacion de los peligros y la valoracion de los riesgos en seguridad
y salud ocupacional (ICONTEC, 2012) y la norma sobre Higiene y Seguridad, Colores y

Sefiales de Seguridad (ICONTEC, 1461).

La Resolucion 0312 de 2019, que define los estandares minimos del SG-SST, presenta un
capitulo preliminar que establece que la normatividad se aplica a personas naturales y juridicas
y son de obligatorio cumplimiento, en el Capitulo I, articulo 3 se describen los Estandares
minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez o menos trabajadores, que se

consideran sean las aplicables a este trabajo de investigacion.
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Tabla 5 Estandares Minimos SG-SST

RESOLUCION NUMERO

6312

DE 2019 HOJA No

3FE345

Continuacién de la Resolucitn “Por la cusl se definen los Estdndares Minimas del Sistema de Gestitn de

Segurided y Safud en of Trabajo SG-55T.

Criterios. Empresas de diez (10) o menos trabajadores
clasificadas an resgo |, 1, 10

; MODO DE VERIFICACION

Asigriackin o
persoaa que disedla
Salema - de
Gestidn de 55T

ASIGNAr und persons gue cumpa con el sigulente parfit

El disefir del Skiema de Gestidn de Seguridad y Salud en of
Trabajo, para empresas de menss de disz (10} rabajadores en

aprobacidn del curso de capacitackin virual de cincuerta (50)
horas. |

1

| Solicitar documents soporte
i delaasignacidn y constatarla
| hojs de vida con sopartes, de
| @ persona asignada
clase de& resge [ 11 v Il puede ser realizado par un Monico an |
Segunidad y Sabud en & Trabajo (S5T} o ¢n alguna de sus dreas, |
con licencla vigente en Segusidad v Salud en f Trabajo. que |
acredile: mimimg un (1) afo. de experiencia corficada por |es |
emprésas o entidades en las que labond en el desamolio de |
actividedas e Seguridad y Salud &n el Trabajo v que acredite la |

Esta actividad también podra ser desamallada por techdlogos,
profesianales y profesicnales con pasgrade an 55T, que cuanten |

con sencia vigente en Seguridad y Salud en el Trabajo y el |

referids curse de capacitacion virtual de cincuents (507 horas,

Afiliacién 2l Sistema
ge Seguridad Social
Itigral

AliEacidn 8 s Sisbernas de Segundad Sccial en Salud, Pensidn

'y Riesgos Laborales de scberds son la nommafividad vigente.

| Solicitar decurments soporie
| de  afifacidn ¥y del pego

carmespondiante

Capacitacidn en | Elaborar y ejecutar programa o actividades de capacitaciin en. | Soficitar documenty scporte
5T BrOMOSIL Y pravencitn. que incluya como minima o rafererte & | de < las - acciones.  de
los peligrosiiesqos prioatanos v s medidas de prsvencdn vy | capacitacion realizadas

control.

| fplanikas, donda 58 evidencia
| [a firma de los rabajadones

Plan  Anua  de
Trabajo

Elaborar &l Plan Anual de Trabajo del Sitems de Gestén d 55T |
firmedopor.el empleador o oonbrata b, enqel que s& identfigren :
COMD Mirme: obietivos, metas, fesponsablidades. recurses y |

Solicitar  decumante  gue
cormtenga - Plan Anual da
Trabaja,

b | cranograma gnwal
Evatuaciones | -Fiealizar las evalusciones médicas coupacionales de acuerdo con | Conceptos . emitisos - por &l |
migdicas |t nemmatividad ¥ o6 peligroaiiesgos @ los cuales se encuentne | miédico evaluador.en of oual |
coupacionales | -expussla al trabajador, irfarme  recomendacones 3!
. resirice lones laborales. |
Identificacain di | Realizar la identificecidin de peligres y la evalugsin v valoracsdn | Seficitar documents con ka |
pefigros; evaluacidn | dir log iesgos con & acompafiamients de ta ARL. | identifization de - peligres |
y valormcin  de | Evaluacidn y valoracion de los |
riesgng | riesgos, !
| Constancla de i
| | acompafiamienio de 1 ARL - |
i | acta de visia ARL. |
4 ]
fedidas de | Ejecutar las actwvidades de pravencion y contol g peligros yio | GoICHEr documents sopare |
prevencidn y control | niesgos, con base en &l resultado de b identificacitn de pelignos, | con acciones ejecutades |
frente 8| ln evaluacitn v valaraditn de los resgas. | ;
peigrosiiesgos i 1
- |_identficados ) !

Fuente: (Resolucion 312, 2019)

Con la imagen anterior, se establecen cuales son los criterios en este caso 7 estandares a

cumplir, esta resolucion permite generar beneficios asociados a la implementacion del SG-
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SST y que buscan poder contribuir a la mejora de las condiciones laborales de estos
empleados, a la adherencia por parte de los empleadores al sistema y a la participacion en

procesos de mejora continua, 1o que se representa en entornos laborales saludables.

Capitulo 1V: Andlisis de Resultados
4.2 Factores de Analisis
A continuacion, se presenta un analisis de los factores fundamentales de la realidad de los
coteros, a fin de poder tener base para generar recomendaciones que constituyan un disefio de
gestion de seguridad y salud en el trabajo para esta poblacion especifica. Los factures

estudiados, de los que se presentara un analisis de resultados, son:

Estabilidad en el trabajo

e Prevencion en salud y bienestar en el trabajo

e Ausentismo por enfermedad

e Epidemiologia

e Carga del trabajo

e Enfermedades relacionadas con posturas y repetitividad

Enfermedades relacionadas con fatiga fisica

A continuacion, se presentan de forma detallada cada uno de estos aspectos y los analisis de

resultados:
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4.2.1 Estabilidad en el trabajo

Este tipo de trabajadores (coteros) se encuentra bajo condiciones laborales inestables, como
se observa el 97% de los encuestados refirieron no estar afiliados a una EPS, el 100% de los
trabajadores no tienen un contrato legal con la empresa, el 100% de los empleados la salud y
pension no es cubierta por el empleador, el 97% de los trabajadores no tiene un sueldo fijo y el
100% por ciento de los trabajadores labora todos los dias de la semana. La mayoria de los
trabajadores son de estrato bajo, y realizan el trabajo informar GUnicamente para cubrir

necesidades basicas o como sustento a su familia.

Tabla 6 Estabilidad en el trabajo

Edad Max. de 57
Edad
Min. de 18
Edad
NO SI Total,
general

¢Tiene una n 58 2 60

EPS? % 96,7% 3,3% 100,0%
35,2 18,0 34,7
Estabilidad
en el trabajo ¢ Tiene n 60 0 60

contrato de % 100,0% 0,0% 100,0%
trabajo por
escrito?

¢Laempresa n 60 0 60
paga su salud y % 100,0% 0,0% 100,0%
pension?

¢ Tiene sueldo N 58 2 60
fijo? % 96,7% 3,3% 100,0%

¢ Trabaja N 0 60 60
todos los dias? % 0,0% 100,0% 100,0%

General 78,7% 21,3% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura 1 Estabilidad en el trabajo
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Fuente: Elaboracion propia

4.2.2 Prevencion en salud y bienestar en el trabajo

La grafica de prevencion en salud y bienestar en el trabajo muestra que los trabajadores que
manipulan cargas pesadas no son capacitados, ni conocen las normas basicas para hacer el
levantamiento de carga; no reciben charlas sobre enfermedades asociadas al trabajo y nunca

realizan brigadas de salud para ellos ni sus familias.

Lo que trae como consecuencia un gran esfuerzo fisico, realizando movimientos bruscos y
posiciones no apropiadas para el levantamiento y manipulacion de la carga; generando
lesiones en cualquier parte del cuerpo, especialmente en la zona dorsolumbar y miembros
superiores, ocasionadas a cargas asperas e imperfectas. A continuacion, se muestran los
resultados de manera que pueda comprenderse mejor lo que se asegura anteriormente, lo cual
resulta alarmante y demanda de tomar accion inmediata a fin de poder generarse planes para

incrementar la prevencion en salud y bienestar en el trabajo.
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Tabla 7 Prevencion en salud y bienestar en el trabajo

NO
¢Ha tenido n 60
capacitaci_én para % 100,0%
evitar accidentes o
enfermedades? Edad 34,7
¢Laempresa n 60
- da charlas sobre % 100,0%
Prevencion en salud  enfermedades
y bienestar en el adquiridas en el Edad 34,7
trabajo trabajo?
¢Los n 59
trapa_jadores hgn % 98,3%
recibido atencidn
médica por parte Edad 35,0
de la empresa?
¢Laempresa n 60
realiza brigadas % 100,0%
de salud para
usted y su familia? Edad 34,7
General 99,6%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 2 Prevencion en salud y bienestar en el trabajo
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Fuente: Elaboracion propia
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4.2.3 Ausentismo por enfermedad

La gréfica de ausentismo por enfermedad arroja que los trabajadores no informan a la

empresa cuando estan enfermos, solo el 3% avisa.

Al realizar un trabajo informal, los coteros no cuentan con un contrato laboral legal, por lo

cual no estan obligados a reportar una ausencia o incapacidad médica laboral.

Por otro lado, algunos coteros no relacionan las dolencias o malestares a la labor diaria de

su trabajo, sino mas bien la enfocan hacia el clima o condicién ambiental.

Tabla 8 Ausentismo por enfermedad

NO Sl Total
general
¢Se ha n 50 10 60
enfermado en % 83,3% 16,7% 100,0%
los ultimos
Meses? Edad 355 30,4 34,65
¢Ha faltado n 54 6 60
al trabajo por % 90,0% 10,0% 100,0%
encontrase
enfermo? Edad 334 455 34,65
Ausentismo por ¢ Usted n 56 4 60
enfermedad informa a la % 93,3% 6,7% 100,0%
empresa
cuando se Edad 33,7 475 34,65
enferma?
¢lLa n 58 2 60
empresa % 96,7% 3,3% 100,0%
conoce cuando
usted falta al Edad 34,4 42,0 34,65
trabajo?
General 90,8% 9,2% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura 3 Ausentismo por enfermedad
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Fuente: Elaboracion propia

4.2.4 Epidemiologia

La grafica de epidemiologia nos da una clara vision de la manipulacion de la carga que
realiza el trabajador en el puesto de trabajo. No emplean un adecuado manejo entre la
posicion del cuerpo y el peso de las cargas. La carga manual es la mas habitual entre los
coteros, y la responsable de generar lesiones o traumatismos en el cuerpo, especialmente

en los miembros superiores y en la espalda.

Esta es una problematica que requiere de una intervencion urgente, debido a que podria
decirse que es una de las que genera mas condiciones negativas en el estado de salud de

los coteros.
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Tabla 9 Epidemiologia

Epidemioldgico

¢Inclina el
tronco para
levantar la
carga?

¢Ha
experimentado
cansancio de
los masculos?

¢El
trabajador
esta sentado
cuando levanta
la carga?

¢Lleva la
carga mas de
tres pasos?

¢Flexiona
las rodillas
para levantar
la carga?

¢El
trabajador
esta
arrodillado
cuando levanta
la carga?

¢ Sostiene la
carga mas de
un minuto?

General

Fuente: Elaboracion propia

%
Edad

%
Edad

%
Edad

%
Edad

%
Edad

%
Edad

%
Edad

65

NO

2
3,3%
47,0
31
51,7%
39,1
56
93,3%
35,1

0,0%

0,0%

8,3%
29,2

0,0%

22,4%

SI

58
96,7%
34,2
29
48,3%
29,9
4
6,7%
28,0

60
100,0%
34,7
60
100,0%
34,7
55
91,7%
35,1

60
100,0%
34,7
77,6%

Total,
general
60

100,0%
34,65
60
100,0%
34,65
60
100,0%
34,65

60
100,0%
34,65
60
100,0%
34,65
60
100,0%
34,65

60
100,0%
34,65
100,0%



Figura 4 Epidemiologia
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Fuente: Elaboracion propia

4.2.5 Cargadel Trabajo

En la gréfica de carga del trabajo, los trabajadores desconocen por completo las normas
basicas para realizar el levantamiento de carga. No calculan el peso de la carga antes de
proceder a levantarla, ni se utiliza herramientas ni equipos de proteccion personal entre otras.

Una carga que pese mas de 40Kg genera un riesgo muscular dorso lumbar y ain mas cuando

100%
92%

8%

la manipulacion de la carga no retne condiciones ergondémicas estables y de agarre.

Tabla 10 Carga de trabajo
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Carga del
trabajo

¢la empresa conoce
el peso que usted carga
diariamente

¢realiza descansos
continuos después de
levantar cargas?

¢sabe cuanto peso
minimo puede
levantar?

¢tiene conocimiento
gue al levantar y
transportar una carga
puede sufrir dafios o
enfermedades en su
cuerpo?

¢utiliza carros o
carretillas para
levantar la carga?

¢el levantamiento lo
hace con una sola
mano?

gutiliza
implementos de

proteccion personal?
¢cuales?

General

Fuente: Elaboracién propia

Figura 5Carga del trabajo
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35,0
12
20,0%

34,6
43,8%

Total
general
60

100,0%
34,65
60
100,0%
34,65
60
100,0%
34,65
60
100,0%
34,65

60
100,0%
34,65
60
100,0%
34,65
60
100,0%

34,65
100,0%
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la carga?

CARGA DE TRABAJO

una sola
mano?

4.2.6 Enfermedades relacionadas con la posturay la repetitividad

personal?
Cuales?

Tabla 11 Enfermedades relacionadas con la postura y la repetitividad

Enfermedades postura
y repetitividad

¢El ciclo de
trabajo requiere
movimientos
repetidos?

¢ Repite
movimientos de
manera continua o
con pocas pausas?

¢Se mantiene en

%
Edad

%
Edad
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NO

0,0%
34,7
22
41,7%
37,1
49

Sl

60
100,0%

38
58,3%
33,2
11

Total
general
60

100,0%
34,65
60
100,0%
34,65
60



la misma postura por % 6,7% 93,3% 100,0%

mucho tiempo? Edad 34.4 356 34,65
¢ Realiza n 60 60
posturas o % 0,0% 100,0% 100,0%
movimientos
forzados? Edad 34,7 34,65
¢ Realiza n 4 56 60
movimientos % 6,7% 93,3% 100,0%
rotatorios de tronco?
Edad 34,9 31,8 34,65
Genera 26,4% 73,6% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 6 Enfermedades por posturay repetitividad
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Fuente: Elaboracion propia

4.2.7 Enfermedades relacionadas con la fatiga fisica

La gréfica de enfermedades relacionadas con fatiga fisica nos da una clara muestra que los
trabajadores presentan dolores musculares, asociados a las condiciones de trabajo a los

esfuerzos repetitivos e intensidad con que se ejerce una actividad sin una adecuada
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preparacion afectando los masculos implicados en el esfuerzo; se caracteriza por la presencia

de cansancio y debilidad en el cuerpo que manifiestan los sefiores coteros.

Tabla 12 Enfermedades relacionadas con la fatiga fisica

Enfermedades
relacionadas
fatiga fisica

con

la

¢Siente a
diario dolor o
pesadez en los
hombros?

¢ Se
fatigado
contantemente
por su trabajo?

¢Las tareas
que requieren
fuerza duran 4 o
mas horas por
jornada?

¢La  mayoria
de carga es de
gran tamafio?

siente

General

Fuente: Elaboracion propia

Edad

%
Edad

%
Edad

NO

0,0%
53
88,3%
33,9

6,7%
30,5

0,0%

23,8%

SI

60
100,0%
34,7

7
11,7%
40,4

56
93,3%
34,9

60

100,0%
34,7
76,3%

Figura 7 Enfermedades relacionadas con la fatiga fisica
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Los principales Factores de Riesgo biomecanico a los cuales estdin méas expuestos los

trabajadores de la Central de Corabastos son:

En primer lugar, las Lesiones musco-esqueléticos, movimientos repetitivos, manejo de
cargas, cortes y heridas, especialmente en las manos y hombros, se presentan por la carencia
de elementos de proteccion personal. No se identifican; los coteros que usan algin equipo de

proteccion, no los portan ni los utilizan de forma correcta.

Debido a las exigencias de las labores diarias, los trabajadores deben levantar unas cargas

por encima del peso méaximo permitido (40 Kg) y de pie por méas de ocho horas diarias.

El movimiento de cargue y descargue que realizan los trabajadores de la Central de
Corabastos representa un alto riesgo de factores inadecuados que aumentan la presencia de
malestares muscular y lesiones musco-esquelético que afectan principalmente la cintura,
hombros y piernas, provocando con ello enfermedades laborales como: Bursitis, hernias

discales, tendinitis, heridas y cortadas, entre otras.

4.3 Andlisis y evaluacion de puestos de trabajo

Para la practica y observacion del puesto de trabajo se han considerado las siguientes
acciones: una recoleccion de informacion a través de la observacion directa y evidencia

fotografica del puesto de trabajo y de la actividad economica que se realiza.

Objetivo de la evaluacion: Evaluar el puesto y actividades que se desarrollan para la

prevencion de enfermedades laborales.

Nombre del puesto: Estibador — Cotero
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Anélisis del puesto: El peso maximo depende de la posicion de la carga en relacion al
cuerpo; entre mas alejada esté esta, mayor sera la fuerza compresiva que genera en la
columna vertebral, lo cual infiere en un aumento del riesgo de sufrir trastornos
musculoesqueléticos. Por lo cual para reducir este riesgo debe si o si reducirse el peso de

la carga.

Figura 8 Posicién de la carga respecto al cuerpo

Altura de la cabeza

Altura del hombro

Altura del codo

Altura de los nudillos

Fuente: Ergonomia en el ambiente laboral.

4.3.1 Actividad de Carga Incorrecta

Figura 9 Actividad de carga incorrecta
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Fuente: Fotos de autoria propia

Excesiva carga, sobre pasa el peso reglamentario y se adopta una postura incomoda. Se
evidencia que los objetos son de diferente tamafio y estan mal ubicados. Los brazos del cotero,
no alcanzan a sostener toda la carga, lo que dificulta el agarre y manipulacion. Asi mismo, se
evidencia que el espacio para el transporte es angosto y poco favorable para la trayectoria de la

mercancia y no se emplean elementos de proteccién personal.

Este tipo de carga requiere mayor fuerza muscular; genera riesgos y alteraciones en la
salud, especialmente la espalda y musculos superiores. Cuando se realiza con frecuencia

genera molestias en el sistema dorso lumbar.

4.3.2 Actividad de Carga Correcta

Figura 10 Actividad de carga correcta

73



Fuente: Fotos de autoria propia

Las ayudas mecanicas facilitan el transporte de mercancia que superan mas de 50 Kg. Este
tipo de ayuda genera menor fatiga y presion muscular al trabajador. La postura correcta al
levantar o manipular la carretilla, es con la espalda recta y previendo el agarre y

aseguramiento de la mercancia.
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La carretilla empleada en la central de abastos esta disefiada de forma sencilla y de manejo
natural, posibilita el agarre, cargue y distribucion de mercancia. EIl personal carretillero recibe
la carga en la parte exterior del complejo, toda vez que se dificulta el ingreso de estos

mecanismos a los puestos de trabajo, donde el espacio vertical es insuficiente.

Fuente: Fotos de autoria propia

4.3.3 Elementos de Proteccion

Los elementos de proteccidn personal son articulos creados para la seguridad y proteccion
del cuerpo humano o parte de él, con la finalidad de disminuir o evitar un riesgo o enfermedad
asociada a la actividad del trabajo; se usan de manera individual y se clasifican dependiendo la

ocupacion.

Para el personal cotero es favorable el uso de guantes de cuero, calzado antideslizante y

cinturén ergonémico para posturas, elementos que faciliten la movilidad del levantamiento y
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manipulacion de la carga. En todos los casos se encuentra ausencia total o parcial de

elementos de proteccion.

4.3.4 Recomendaciones

Se recomienda para el personal cotero:

e Levantar la carga en posicion recta, con apoyo en los miembros inferiores,
manteniendo masculos abdominales.

e Recibir capacitaciones en normas de higiene postural.

e Evitar flexionar el tronco en un Angulo mayor a 60°

e Para transportar mercancia se requiere la implementacion de carros transportadores
en el recorrido desde el descargue hasta la bodega, y cuando se requiere llevar a un
segundo piso, la carga deberia cargarse con un sistema de banda transportadora.

e Dentro del ciclo de capacitaciones, establecer las posibles causas de accidente de

trabajo:

CAUSAS DE ACCIDENTES
MAS COMUNES

1. 8.
Fala de
disciplina
operativa.

Alta presion
del tiempo

2. Falta de
Baja Induccion y
percepcion capacitacion
del riesgo R 7.

6.
3. Procedimien
tos
Cgmunf;)c::'an 4. 5. erroneos
0 3Certiva. Falta de
planeacion Herramientas

en tareas y €quipos
Inadecuados

Imagen tomada de: alianza empresarial
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Aspectos éticos

De acuerdo con los lineamientos en la presente investigacion se consideraron aspectos
como el consentimiento informado, para lo cual se conté con la autorizacion de los
participantes que hicieron parte del diligenciamiento de la prueba para llevar a cabo la
investigacion. Se cont6 con la muestra de 60 trabajadores coteros de las bodegas 13,14, 19 y
20 de la Central de Abastos de Bogota, quienes formalmente dieron su opinion. Con respecto
al anonimato para la investigacion, se protegid el derecho de privacidad de datos que tienen
los participantes, los cuales solo se hace publica su identidad cuando los resultados lo
requirieran. A su vez, el estudio no representa aspectos de riesgo para los participantes, ya que
no hay intervenciones o modificaciones de variables bioldgicas, psicoldgicas o sociales de los

mismos.
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Conclusiones

La presente investigacion ha permitido poder conocer la situacion actual de los coteros que
ejercen labores en la Central de abastos de Bogota. Y se puede evidencia que tales labores no
son respaldadas con un sistema de seguridad social que les permita contar con asistencia en
caso de necesitarlo y tener una buena calidad de vida. Es por ello que se requiere tomar una

serie de acciones que se propondran.

Segun las encuestas, cuyos resultados han sido presentados dentro del capitulo de andlisis
de resultados, las enfermedades osteo musculares son las que mas incidencia tienen entre el
personal cotero de las bodegas 13, 14, 19 y 20 de Corabastos. Esto es consecuencia directa de

los movimientos repetitivos de cargue y descargue.

Por tanto, se puede asegurar que hay un alto riesgo en cuanto a factores de posicion, agarre
y fuerza, los cuales son inadecuados generando malestar muscular y lesiones musco-
esqueléticos, segun version de los mismos trabajadores. El esfuerzo requerido para el cargue y
descargue también llega a afectar la columna lumbar, asi lo han manifestados los trabajadores,
ademas, también se tienen reportes testimoniales de otras afectaciones producto de las
actividades de fuerza que se realizan en la jornada de un cotero, estas son dolores en cintura,
hombros y piernas. A su vez, tales dolencias podrian ser sintomas de enfermedades laborales

como: Bursitis, hernias discales, tendinitis, heridas y cortadas.

Por otra parte, queda totalmente en evidencia que la central no cuenta con un tipo de
regulacién para el acceso al trabajo, tampoco se cuenta con documentos que puedan certificar

contratos directos con el sector de coteros. Asi que se considera trabajo no calificado de alto
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riesgo, por lo que no hay compromiso hacia el sector de parte de las entidades privadas o del

Estado.

Lo anterior hace concluir que hay una desproteccion total en relacion con la seguridad y
salud en el trabajo, asi como respecto a la seguridad social. Esta desproteccién ha llevado a
profundidad situaciones de desigualdad y desventaja, por lo que la vida de los coteros se

desmejora cada vez mas.

De manera que, se concluye también que hace falta mejorar considerablemente la situacion
laboral a favor de los coteros, y para esto se requiere de la participacion del Ministerio de
Trabajo, la Secretaria de Salud y el Ministerio de Salud y Proteccion Social, quienes deben

reforzar la implementacion de los mecanismos de integracion de los trabajadores informales

También es necesario puntualizar que los coteros tienen un acceso limitado al servicio
médico convencional. En esto hay que detenerse, pues en conversaciones con personal cotero
se constatd que estos no han sido informados de campafias de inclusion al sistema de salud, a
pesar de las afirmaciones de la administracion de Corabastos. No hay tampoco una educacion
sobre los temas de seguridad social, o de salud en el trabajo, por lo que se requiere con
urgencia de un programa de capacitacién. Ademas, hay falta de interés por parte de algunos
trabajadores en tener afiliacion a seguridad social, en razon a que sus ingresos son demasiado
bajos y sus prioridades economicas estan fijadas en gastos como alimentacion, transporte y
arriendo. Puede afirmarse que esta poblacion requiere de orientacion para saber de qué manera
ejercer sus labores reduciendo los riesgos de accidentabilidad y de enfermedades
ocupacionales o laborales. Mucho mas teniendo en cuenta que no poseen un garante para

apoyarse en caso del riesgo laboral.
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Lo més alarmante es que no hay una agenda que pueda favorecer a la poblacion de coteros,
es decir, no estan atn en la mira de los organismos para el desarrollo de soluciones que puedan
favorecerles. Actualmente no tienen pension, garantias, y tampoco hay un conocimiento claro

relacionado al proceso de afiliacion.

Propuesta

Con el objetivo de poder generar una solucién al alcance de la poblacion objeto de estudio,
es necesario llevar a cabo una serie de actividad que sirvan para concienciar a la poblacion
respecto a las medidas preventivas que deben tenerse en cuenta a la hora de aplicar fuerza o
carga o descarga de mercancia. Si se tienen en cuenta una serie de pautas se puede reducir
también el riesgo a padecer dolores, enfermedades y ser victimas de siniestros laborales a
causa de malas practicas.

7.1 Medidas preventivas que cada trabajador debe implementar

A continuacién se presenta una tabla con las medidas preventivas que deben tenerse en
cuenta para un mejor desempefio laboral, de hecho para organizar las medidas de intervencion
en la gestion y seguridad y salud del personal coteros de las bodegas de Corabastos 13,14, 19
y 20, se elabord una matriz en la que se plasman caracteristicas generales, como lo muestra la
Tabla 12, proponiendo acciones preventivas para cada uno de los asuntos; con ellas se intenta

disminuir el riesgo que generan las diferentes actividades de trabajo.

Tabla 12 Matriz de medidas preventivas
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Factor de riesgo Observacion Medida preventiva

Ingreso de la mercancia a la Respetar los limites de peso manipulado.
bodega Emplear las herramientas adecuadas
Manipulacion de cargas para cada tipo de manipulacién

Supervisar los métodos de manipulacion
y manejo de cargas pesadas. Sustituir la
manipulacion manual.

Higiene Postural.

Carga de la mercancia Realizar pausas activas en el trabajo
durante un periodo determinado, = para cambiar la postura
Movimientos repetitivos para observar los movimientos Higiene postural
frecuentes que el trabajador
repite
Posicion de pie — tiempo Durante el cargue y Pausas activas
prolongado descargue de la mercancia Higiene postural
Descansos programados en posicién de
reposo.

Fuente: elaboracion propia.

De igual forma se deben fomentar las siguientes medidas preventivas:

7.1.1 Recomendaciones preventivas por actividad

La Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe, en su boletin FAL, presenta una
serie de consideraciones y recomendaciones con respecto a normas preventivas para los
trabajadores que realizan carga y descarga de mercancias, se seleccionaron las concernientes al

trabajo realizado por los coteros de abastos (FAL, 2010), las cuales son las siguientes:

Tabla 13 Medidas preventivas por actividad

Medidas Descripcion de la medida
Cuando la operacion de carga y descarga deba
realizarse en un almacén, depdsito, puerto, obra o
establecimiento industrial o comercial. Cada

Cumplimiento de las normas de acceso a los trabajador debera cumplir las recomendaciones que

lugares de carga. le sean impartidas para una adecuada circulacion al
interior del recinto y para asegurar la integridad de la
mercaderia.
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Preparacion de la carga, embalaje y sefializacion.

Inicio de un viaje tras la carga o descarga.

Estiba y desestiba de la carga.

Correcto aseguramiento de la carga.

Uso de equipos de proteccion.

Fuente: Elaboracion propia

Cuando las caracteristicas de la mercaderia lo exijan,
la carga deberd ser acondicionada y embalada
adecuadamente; en caso de que su manipulacion
pueda representar un riesgo para la integridad de las
personas, mercancias o para el vehiculo, se deberan
sefializar marcas e inscripciones que avisen de los
riesgos especificos.

Iniciar un periodo de conduccién tras una operacion
de carga puede representar un factor de riesgo, ya
que el conductor acusara el cansancio acumulado del
esfuerzo fisico producido por la carga o descarga, lo
que disminuird su control del volante. Por ello, es
conveniente realizar una interrupcién del trabajo, en
funcién del esfuerzo realizado (15 minutos como
minimo) antes de iniciar el viaje.

La carga del vehiculo no consiste simplemente en
colocar en su interior las mercancias que deben
transportarse, sino en hacerlo en forma racional y
segura. La estiba es la operacion de colocar la carga
en el interior del transporte, procurando que ocupe el
menor espacio posible, distribuyendo el peso y
asegurandolo para que no se deslice. Factor de riesgo
relevante en ruta.

Es fundamental que la carga se asegure
correctamente (mediante correas, cadenas, cinchas,
calzos, etc.), de forma que no pueda deslizarse ni
caerse durante la marcha. Esta operacion debe ser de
cuidado, para evitar que los operarios o el conductor
reciban dafios, golpes, heridas en las manos o en las
extremidades inferiores, al manipular los elementos
de sujecion.

Para el acondicionamiento y sujecion de la carga, asi
como para Su revision es necesario emplear los
equipos de sujecion de la carga y los Equipos de
Proteccién Personal (EPP) adecuados, especialmente
guantes protectores y calzado de seguridad y todo
aquel que las normas legales vigentes exijan.

7.1.2 Equipos de proteccion como medida preventiva

Ahora bien, es importante tener en cuenta cuales son los equipos de proteccion a los que
debe tener acceso el personal de la Central de abastos de Bogota, aunque es importante hacer

un paréntesis sobre quién debe proveerle de tales implementos. Se ha determinado ya que los
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coteros que laboran en este espacio no cuentan con suficientes ingresos como para poder
financiar este tipo de equipos, sin embargo, se incluyen dentro de la propuesta teniendo en
cuenta que lo que se propone es una participacion conjunta entre la Administracion y la
alcaldia, a fin de poder proveer los implementos necesarios para el trabajo, sin que esto
signifiqgue un compromiso contractual de modalidad fija, pues se entiende que no hay

disposicion a asumir tal responsabilidad a ese nivel.

Sin embargo, proveer estos equipos de proteccion a las bodegas y supervisar que éstas
permitan el acceso a los mismos por parte de los coteros que laboran cargando y descargando
mercancia, es una accion que bien podria aportar al bienestar de los coteros y al mismo tiempo
garantizaria la correcta realizacion de sus actividades, por lo que la central y la economia de la

ciudad se estarian beneficiando.

Tabla 14 Equipos de proteccion como actividad complementaria de medida

preventiva
Tipo de proteccién Descripcién
Se usa un casco craneal protector para resguardar el
Proteccion craneana créneo y evitar lesiones y / o proteger la cabeza.
Los zapatos o botas de seguridad, con puntera
reforzada es un calzado de seguridad esencial para
Proteccion de pies garantizar pies seguros y saludables. Las botas y

zapatos con punta de acero ayudan a prevenir
lesiones en los pies y reducen la gravedad de las

lesiones que pueden ocurrir en el lugar de trabajo.

83



Los guantes de cuero tienen un excelente agarre, son
Proteccién manos excelentes para agarrar cosas y proporcionan una

excelente proteccion contra los elementos.

Una faja de proteccion lumbar puede ser muy Util, el
soporte lumbar es cualquier tipo de soporte dado a la
Proteccién contra malos esfuerzos zona lumbar. Esto incluye el apoyo brindado por
cinturones, colchones e incluso artilugios como

corsés y otras herramientas para moldear el cuerpo.

Un overol para trabajo corriente, para protegerse de
Proteccién del cuerpo sustancias y materiales que entren en contacto con el
cuerpo.

Fuente: Elaboracion propia

7.1.2 Pausas activas: otra accion como medida preventiva
Por medio de las pausas activas, se busca realizar ejercicios de estiramiento muscular
suaves para diferentes partes del cuerpo, cervicales, hombros y dorsales combinandose.
Programas que pueden ser individuales o en pareja, que tengan una duracién de 9 a 15 minutos
diarios. Esta actividad permite un cambio enérgico y vigoroso para todo trabajador, donde por
algunos minutos se deja la rutina y sedentarismo, estimulando el descanso musculo-
esquelético y generando beneficios a la salud del trabajador. En la tabla a continuacion se

presenta cOmo hacer pausa activa para las distintas partes del cuerpo:
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Tabla 15 Pautas activas por cada parte del cuerpo

NS
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Imagen tomada de: https://prezi.com/p/mu24rmevcbfr/pausas-activas/

Parte del cuerpo

Descripcion

Cuello

Hombros y Brazo

Manos

Ubicar el cuello al lado izquierdo y mantenerlo 30
segundos, se repite la misma secuencia hacia el lado
derecho y luego hacia atras.

Comience de pie o sentado alto. Agarra un brazo
por encima del codo con la mano opuesta, y jalarlo
por el cuerpo hacia el pecho hasta que se sienta un
estiramiento en el hombro. Asegurarse de mantener
el codo debajo de la altura del hombro. Mantener
durante al menos 30 segundos y luego repetir en el
otro lado.

Estirar brazos hacia adelanto, abrir la mano derecha
y con la mano izquierda empujar los dedos hacia
atras por un minuto, luego repetir con la otra mano.

Piernas

Fuente: Elaboracion propia

Elevar la pierna hacia el pecho, sostenerla por 30
segundos y luego hacerlo con la otra pierna.
También de pie, llevar la pierna derecha hacia atras y
sostenerla con la mano por 20 segundos. Llevar la
pierna derecha hacia el pecho, sostenerla durante 20
segundos y se repite con la pierna izquierda.
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7.2 Medidas preventivas de parte de la administracion de la Central de abastos de

Bogota

@ CORABASTOS

“Recogemos la mejor cosecha”
]

Imagen tomada de: https://www.corabastos.com.co/

Los resultados que fueron analizados en el capitulo cuatro de esta investigacion, no solo
exigen una educacion a los coteros en relacion a como realizar sus labores, sino que ademas
también exige por parte de la administracion una serie de medidas que puedan servir para la
disminucion de riesgos, es por ello que se sugieren como medidas de intervencién, asignadas a

la administracién de la central de abastos, las siguientes pautas como parte de esta propuesta:

Demarcacion de corredores viales para una adecuada circulacion de

los trabajadores y sus carretillas.

. Implementacién de carretillas verticales que no permiten un
( exceso de cargay benefician al trabajador en cuanto a la postura y
fuerza requerida en el desplazamiento.

. Implementacion de elementos de proteccion personal como
cinturones de seguridad y botas punta de acero, asi como un uniforme
(overol) que los identifique.

Organizacion de los puestos de venta dentro de las bodegas dado
que los vendedores invaden los corredores centrales con mercancia
dificultando el transito de carretillasy peatones.

Fuente: Elaboracion propia
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Lo que se sugiere es que se tengan en cuenta tales pautas y se asuman dentro de un
programa de control para la disminucion de riesgos, se entiende que esto podria tomarse como
si la administracion se hiciese responsable social y laboralmente de la poblacion de coteros,
sin embargo, esta propuesta apunta a que tanto la administracién como la alcaldia de la ciudad
puedan asumir tal responsabilidad, después de todo la ciudad y la misma administracion se

benefician de la mano de obra y las horas productivas de los coteros.

7.3 Programa de capacitacion

Dentro de esta propuesta es necesario incluir un programa de capacitacion con el cual sea
posible formar a los coteros que laboral en la Central de abastos de Bogot4, quienes con un
programa de capacitacion sabran de qué manera deben desempefiar sus labores para reducir los

riesgos de accidentabilidad.

Por esa razén a continuacion se muestra una tabla con las 3 etapas fundamentales del
programa de capacitacién que se propone para poder brindar una formacién que contemple

todos los aspectos para la seguridad y salud de los trabajadores:

Tabla 16 Etapas del programa de capacitacion

Etapa Descripcion

Se someteran todos los coteros para efectos de
carnetizacion, en este primer acercamiento a la
capacitacion se entrena en materia de seguridad

Entrenamiento Preliminar industrial e higiene, a los coteros y se hace
conciencia de los riesgos de la actividad y de las
formas de mitigarlos.
Este entrenamiento incluye explicacion de
enfermedades y lesiones laborales, procedimientos
seguridad y de salud, evacuacion, deteccion de
peligros. Cada trabajador reconocido y acreditado
estara capacitado en el manejo de cargas, el uso
adecuado de equipos de proteccion personal y
generalidades de primeros auxilios.
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Capacitacion continua

Evaluacion y seguimiento

Fuente: Elaboracion propia

7.3.1 Andlisis de costo-beneficio

Para el estudio de costo- beneficio se realizaron tablas que permitan el analisis pertinente de
la problemaética de los coteros; planteando de forma simple y econdémica la mejor manera de
llegar a los trabajadores para capacitarlos y crear conciencia de su autocuidado. Se propone un
programa de capacitacion en el cual se muestra en detalle de los costos (tabla 17). Se

contemplan grupos de capacitacion de cincuenta trabajadores, dos semestrales, apoyados por

tres campaniias visuales.

Esta etapa se realizan talleres que integran de manera
didactica la teoria y la practica. A parir de conceptos
basicos se realizan capacitaciones teniendo en cuenta
el nivel socio cultural de los empleados. Se incluye
en esta capacitacion el tema de habitos saludables.

Para la divulgacion estas capacitaciones se
realizaran campafias visuales disefiadas en la
investigacién y expuestas en el anexo 3 de este
trabajo, dado a la renuencia del personal a participar
en capacitaciones, motivo por el cual se piensa en
hacer una campafia de divulgacién con volantes que
muestren de wuna forma didactica y visual
recomendaciones que ayuden a mantener un mejor
auto cuidado y por ende mejoren las condiciones de
salud de los trabajadores.

Para esta etapa se considera la creacion de una junta
de regulacion, la cual delegard a una persona para
realizar un seguimiento al plan, que permita una
mejora continua del mismo. Se establecera un
cronograma en el cual se establecen fechas limite
para carnetizar la personal y para el desarrollo del
plan de capacitacion. De igual forma se estableceran
criterios para evaluar el cumplimiento e impacto que
se genero en los trabajadores

Se llevaran a cabo registros de las inasistencias por
causa de lesiones o enfermedades ocasionadas por la
labor de coteros, para realizar los anlisis de mejora.

88



Tabla 17 Costos capacitacion anuales

Detalle de costos Costo und Cantidad Costo total

Capacitacion personal de coteros

Volantes de Sensibilizacion $150 1.200 $150.000
Personal encargado de distribucién volantes $100.000 3 $300.000
Transporte $30.000 3 $90.000
Disefio publicidad $50.000 2 $100 000
Capacitador $100.000 16 $400.000
Materiales $15.000 16 $30.000
Total, costos anuales $ 2.300.000

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 18, se presenta el beneficio mensual directos referidos al costo de salud que se
quiere evitar entre una poblacion de 16 a 65 afios previniendo que el trabajador se enferme. De
acuerdo con el estudio preliminar es dificil determinar con exactitud la cantidad de coteros, sin
embargo, se aproxima a una cifra cercana a los 400. Si se enfermara el 1 %, lo que equivaldria
a 4 trabajadores en el lapso de un mes y este numero se multiplica por el valor promedio de lo
que una EPS o el SISBEN pueden gastar en atender a un paciente (consulta médica,
medicamentos, examenes etc.); se establece entonces el valor ahorrado causado por citas
médicas en un millén de pesos mensuales, para un total de 12 millones anuales. Ahora bien,
los beneficios indirectos anuales se relacionan con las incapacidades pagadas, que se

promedian en 7.5 dias liquidados de acuerdo con el SMMLV.
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Tabla 18 Beneficios capacitacion

Detalle de beneficios Costo Canti Costo total
unitario dad
Beneficios directos Mensuales
Costos de salud evitados $ 4 $1.000.000
(poblacién entre 16 y 65 afios) 250.000
Beneficios Indirectos Mensuales
Incapacidad laboral 4 $828.611
$207.152
Total, de Beneficios Econémicos Mensuales $1.828.611
Beneficios directos Anuales
Costos de salud evitados (poblacion entre 16 y 65 12 $12.000.000
afios) $1.000.000

Beneficios Indirectos Anuales

Incapacidad laboral $828.6 12 $9.943.332

11
Total, de Beneficios Econémicos Anuales $21.943.332

Fuente: Elaboracion propia

Estableciendo un anélisis del costo de inversion en capacitacion y mitigacion de programas
de prevencidn vs beneficios por no incurrir en gastos médicos e incapacidades, se observa un

ahorro mensual de 1.636.611 pesos, lo que significa 19.643.332 pesos de ahorro anual en costos.

90



Tabla 19 Costo beneficio capacitacion

Resumen Andlisis Costo-Beneficio Total Mensual

Analisis Cantidad Costo Programa Gasto atencion medica e
/campafias incapacidades
Poblacion de coteros 400 $192.000 $1.828.611

involucrados
Beneficio costo del programa $ 1.636.611
Resumen Analisis Costo-Beneficio Total Anual
Poblacion de coteros 400 $2.300.000 $21.943.332
involucrados
Beneficio costo del programa $ 19.643.332

Fuente: Elaboracion propia

Se interpreta que el beneficio que se tendria es tener mayor fuerza laboral representada en
mayor nimero de operarios de carga activos, dado que aproximadamente se incapacitan 4
trabajadores al mes, lo cual desencadena una disminucion del rendimiento de estos. Se
determina el costo beneficio hallando la suma de los beneficios y se divide sobre la suma de
los costos. $21.943.332 / $2.300.000 = 9.5. Se observa que la relacién Costo-Beneficio arroja
que, por cada peso invertido en el plan, existe un beneficio de 9.5 pesos, por lo cual se puede

afirmar que este proyecto es factible y efectivo para la central de Corabastos.

7.3.2 Estrategias de intervencion en entornos saludables para el sector informal desde la

salud publica

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el documento “Entornos Laborales

Saludables: Fundamentos y Modelos de la OMS”, afirma que: “En muchos paises la mayoria
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de los trabajadores son empleados informalmente en fabricas y negocios donde no se lleva
ningun registro de las enfermedades o accidentes de trabajo, mucho menos se lleva a cabo
algin programa para prevenir accidentes o enfermedades. Hacerse cargo de esta impresionante
tasa de mortalidad, costo econémico y pérdidas a largo plazo de los recursos humanos
derivada de ambientes de trabajo no saludables, es por mucho, un reto formidable para paises,

sectores econdmicos, promotores y profesionales de la salud” (OMS, 2010).

De esta premisa planteada por la OMS, se han movilizados varios actores nacionales e
internacionales alrededor de la problematica del trabajo informal, prueba de esto es que el
Ministerio de Salud y Proteccion Social en el afio 2018 publicé un documento titulado
“Estrategia de entorno laboral saludable —Enfasis en la informalidad Direccién de Promocion
y Prevencion Subdireccién de Salud Ambiental”. Es asi, como a partir de esta estrategia se
disefio el plan para mejora la calidad de vida y el emprendimiento hacia un trabajo decente del
sector informal. Partiendo de la apropiacién de entornos laborales, se promueve la mejora
continua de las condiciones de trabajo de la poblacion laboral més vulnerada entre ellos los

trabajadores rurales, independientes y por supuesto los informales.

A partir de las herramientas utilizadas por el Ministerio de Salud, se crean los comites
técnicos de entornos saludable, cuya primera intervencion y que, por demas muy acertada fue
la de realizar un diagnostico nacional de condiciones de salud y trabajo de las personas
ocupadas de en el sector de la informalidad, donde se generaron varias estrategias las cuales se
contemplaron en el Plan Decenal de salud Publica 2012-2021, planteado varios abordajes, para
complementar la investigacion y la propuesta , se va a retomar el entorno laboral visto desde

los Lineamientos Nacionales y que los define como ““ es el comprendido como escenarios
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donde las personas e individuos se organizan para producir bienes y servicios en condiciones
que promueven y protegen la salud brindando bienestar a los trabajadores, sus familias y
comunidades , comprendidos en escenarios formales e informales” . Las caracteristicas de un

entorno laboral saludable incluyen:

Acciones que se integran para intervenir los factores de riesgo, asi mismo, se debe
potencializar los factores protectores que permitan que el desarrollo de las practicas y tareas se
realicen bajo condiciones seguras. En el caso de los coteros es necesario que quien funja como
empleador proporcione practicas seguras, y esto solo se logra en primera instancia con la
vinculacion a una ARL de no presentarse esta obligacion, es importante que se vinculen otros
actores del sistema como las secretarias de salud, quien apoyan las estrategias de entornos
saludables aportando la implementacion de procesos educativos , de comunicacion y
formacion para los trabajadores informales asi, se podra generar procesos en conocimientos de
los riesgos, identificandoles y reduciéndolos. Aportando desde la salud publica, acciones que
van a permitir gestionar habilidades y capacidades en la practica de las labores desarrolladas

por el trabajador, que van a incidir en la promocion de la salud y mejorar la calidad de vida.

El fortalecimiento de las capacidades individuales y grupales, es una estrategia que se
puede fomentar en la central de abastos Corabastos, esto siempre y cuando haya la suficiente
voluntad por parte de la administracion y de los duefios de puestos de trabajo, y se puede
generar con espacios participativos donde se intercambien experiencias relacionadas con los
riesgos a los cuales estan expuestos, asi como ensefianzas y aprendizajes en la prevencion de
lesiones osteomusculares, que se traduciria en la transformacion de las practicas que son

utilizadas en las peores condiciones por no contar con protocolos.
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Es de relevante importancia que, en esta revision de conocimientos e intervenciones
que se estan realizando desde la salud publica con el sector informal el Ministerio de Salud
establecio los Procesos de la Gestion de la Salud Publica en el Entorno Laboral con énfasis en
la informalidad, la siguiente infografia detalla las caracteristicas y componentes del entorno
saludable y los procesos de gestion de salud publica, como una trasversalidad que apunta a las

intervenciones con objetivos claros.

Procesos de la Gestion de la Salud Publica en el Entorno Laboral con énfasis en la

informalidad
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Fuente: MSPS
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Intervenciones Colectivas en el Entorno laboral con énfasis en la informalidad

Fuente: MSPS

Sin embargo, desde el punto de vista de la investigadora se puede inferir que, esta

planeacion estratégica solo se puede cumplir cuando los diferentes actores involucrados en
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estas propuestas cumplan y den manifestaciones de velar por la salud y la seguridad de los

trabajadores.

Plan de accion, basado en la propuesta del Ministerio de Salud con acciones de salud

publica:

Comprende

Informacion en salud

Entorno educativo

Camparias permanentes

Contenido

Capacitacion en ergonomia (manejo de cargas, pausas activas)
Capacitacion en reconocimiento de los riesgos: auditivos,
visuales, bioseguridad, quimicos, los peligros y la reduccion de
estos.

Derechos y deberes en salud

Habitos de estilos saludables (personales y laborales)

Establecer acciones formales enfocadas a mejorar
comportamientos y actitudes inseguras, que influyen en la
aparicion de enfermedades laborales y posibles accidentes de
trabajo.

De orden y aseo

Seguridad y salud en el trabajo

Comportamientos seguros

Charla de los cinco minutos antes de iniciar el trabajo

Dotar y fomentar el uso obligatorio de los elementos de
proteccién personal

Fuente: elaboracion propia con informacion de: Ministerio de Salud estableci6 los Procesos de la Gestion de la Salud

Puablica en el Entorno Laboral
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e Anexos

Anexo 1. Observacion puesto de trabajo

Fecha:

Obijetivo de la observacion:

Nombre del puesto

Duracion jornada laboral

Analisis del puesto

Cargas incorrectas

Cargas Correctas

Elementos de proteccion utilizados:
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Anexo 2. Cuestionario de las condiciones de trabajo y de salud para los trabajadores

(coteros) de la Central de Abastos

A continuacion, encontrara una serie de preguntas para establecer las condiciones de
trabajo y de salud para los trabajadores (coteros) de la Central de Abastos. Lo que se
pretende obtener es su opinidn, basada en su experiencia. Toda informacién que nos
proporcione es estrictamente confidencial. Agradecemos desde ya su disposicion por colaborar

en esta actividad.

1. Edad

A las siguientes preguntas responda SI o NO

2. ¢ Tiene una EPS?

3. ¢ Tiene contrato de trabajo por escrito?

4. ¢La empresa paga su salud y pensién?

5. ¢ Tiene sueldo fijo?

6. ¢ Trabaja todos los dias?

7. ¢Ha tenido capacitacién para evitar accidentes o enfermedades?

8. ¢La empresa da charlas sobre enfermedades adquiridas en el trabajo?

9. ¢ Los trabajadores han recibido atencién médica por parte de la empresa?

10. ¢La empresa realiza brigadas de salud para usted y su familia?

11. ¢Se ha enfermado en los Gltimos meses?

12. ¢Ha faltado al trabajo por encontrase enfermo?
13. ¢Usted informa a la empresa cuando se enferma?
14. ¢La empresa conoce cuando usted falta al trabajo?
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

¢Inclina el tronco para levantar la carga?

¢Ha experimentado cansancio de los musculos?

¢ Esta sentado cuando levanta la carga?

¢Lleva la carga més de tres pasos?

¢Flexiona las rodillas para levantar la carga?

¢Se arrodilla cuando levanta la carga?

¢Sostiene la carga méas de un minuto?

¢La empresa conoce el peso que usted carga diariamente
¢Realiza descansos continuos después de levantar cargas?
¢Sabe cuénto peso minimo puede levantar?

¢ Tiene conocimiento que al levantar y transportar una carga puede sufrir

dafios o enfermedades en su cuerpo?

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

¢Utiliza carros o carretillas para levantar la carga?

¢El levantamiento lo hace con una sola mano?

¢ Utiliza implementos de proteccién personal? ;Cuéles?

¢El ciclo de trabajo requiere movimientos repetidos?

¢Repite movimientos de manera continua 0 con pocas pausas?
¢Se mantiene en la misma postura por mucho tiempo?
¢Realiza posturas 0 movimientos forzados?

¢Realiza movimientos rotatorios de tronco?

¢Siente a diario dolor o pesadez en los hombros?

¢Se siente fatigado contantemente por su trabajo?

¢Las tareas que requieren fuerza duran NO o més horas por jornada?
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37. ¢La mayoria de carga es de gran tamafio?
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Anexo 3. Folletos informativos

Levantar sobrepeso y

Evite realizar
movimientos
incorrectos....

Realizar un mal
movimiento

Evite el cargue con

sobre peso.

Esto genera

lesiones en la

espalda.

Utilice la carretilla o
zorrade carga, para el
transporte de
... Recuerda quela mercancia de gran
peso y tamafio.

columnavertebral es
la principal fuente
de movimiento

Serecomienda el uso ayudas
mecanicas o trabajo en equipo.

, NO

Evite usar escaleras de
mano cuando la carga o
mercancia es muy
pesada.. Se dificulta un
adecuado agarre.

Se recomienda el trabajo en equipo.
Ubicandose en lugares necesarias

para recibiry bajar la carga.

Aprenda alzar y
abajar los objetos
pesados.

b Y
N .

=
o

Se recomienda Inclinar las rodillas
gradualmente para bajar o subir.

Can fines académicas se emplearan imdgenes descargadas de internet




Evite realizar.....

Evite manipular cargas
lejos del cuerpo. Esto
genera mas pesoy
cansancio muscular.

Se recomienda sujetar

la carga con las dos
manos en forma de
gancho y cercaal
cuerpo.

Evite largos Realice una pausa.

periodos de pie

El cambio de
habito por treinta

minuto

cansancio.

Una mala postura,
generan malestar de
espalday cuello

Se recomienda
mantener el cuerpo
alineado.

Caminar sin ninguna

rigidez.

De tal forma que haya
armonia y no
cansancio.

Cuando este sentado, verifique su
posicion.

Estar mal sentado genera problemas
lumbares, aun cuando el cuerpo esta en
una estado de descanso.

Busqgue una silla
estable, comoda
donde el peso quede
distribuido

equitativamente, vy
pueda apoyar los
pies al piso.

Con fines acadé -

de internar.




La Postura hace la Ejercicio para cuello y

La mejor recomendacion diferencia brazos

Cuello: lleve el cuello hacia el lado izquierdo y

Bl cjerio s laactvdad  FIRCCOSOERRLEONENTD 7

fisica que ayuda 3 hacia el lado derecho y con la cabeza inclinada
NUSCULAR
mantener la salud y CU

hacia atras.

B o |8 !
Sdearkaydgp ks ' Aoope s s, e
brazos y peas s ( s brazosy cona espelda
\ fectasuba y ba el cuern
Hombros y Brazos: levante los brazos, estire y
— \ A mantenga durante 30 sequndos. Luego baje los
eeal el e \ hombros y llévelos hacia atrds durante 30
mm% 4 segundos.
e e i ‘ Posteriormente lleve el brazo derecho y ddblelo
3 Y
Desguss hégzoala ‘ . .
Nogbehgd et ] detras de Ia. nu(fa durante 15 segundos, repetir
Mantiene el sistema mzm Rodyes ¢ oot con el brazo izquierdo. Lleve el antebrazo derecho
minges y i, pe,conlamanen s hacia su lado izquierdo y mantenga durante 15
osteomuscular nente desiz prede nene feriongs ) -
Wwﬂbw . arodlaateand ¢ segundos, repita con el antebrazo izquierdo.
i abelo @L‘:' 005 piemés Finalmente lleve los brazos arriba, cricelos y

Y

mémenga durante 30 segundos /™ t

Mejora el sistema o :/ f - 2 Ll
circulatorio I w if I ‘ ‘

También se

recomienda......

Can fines académicas se emphearon imdgenes descargadas de interner




Los Elementos de

Proteccion Personal

Estan Disenados para el
trabajador. Ayudan a evitar
que las lesiones o accidentes

sean graves.

Uselos...... por su
seguridad

GUANTES elaborados para la
proteccion de lesiones en las
manos o dedos.

Sequn su trabajo utilice
guantes hasta el
antebrazo.

Verifique siempre que pueda
cogery manipular los
objetos.

CALZADO antideslizante,
resistente, a la humedad
y ala caida de objetos

Verifique siempre que
estén bien asegurados.

Utilice ropa comoda, que le
facilite el movimiento y se
ajuste a su condicion de
trabajo.

Liévelo puesto durante el
tiempo necesario.

i’

. - | |
Evite usar accesorios | . j.
llaveros, llaves o cadenas. o

Estos articulos le puede
ocasionar caos enun
momento de trabajo.

ARNES Equipo de
seguridad elaborado con
bandas sintéticas, hebillas

¥ gancho de anclaje.

Se usa para trabajo en
alturas superioresa 1.8 m.
Las bandas estan ubicadas
de tal forma que nivelan el

peso del cuerpo.

Evite usar el ARNES cuando las bandas
sintéticas estén desgastadas y
descocidas. Esto genera peligro.

TAPABOCAS -
Elaborado para proteger la narizly la o3
boca. -

—
Ayudan a prevenir riesgos
respiratorios donde los niveles de
contaminacidn son altos.

El uso del tapabocas debe ser
constante en lugares donde se
respira olores fuertes, se manipula
polvo o particulas pequefias que
pueden ingresar facimente por la
vias respiratorias.




Conoce los riegos
bioldgicos....?

Son microorganismos que puedan dar
lugar a enfermedades, por contacto en las
actividades laborales.

Alguno de estos son:

RIESGO FisICO *

Esla exposicion de un
trabajador bajo
condiciones ambientales
extremas.

El calor, el frio, la humedad, el ruido
producen efectos perjudiciales al
contacto con la persona.

Evite una exposicion
extrema. Recuerde que el

cuerpo tiene un limite para
tolerar cambios de ’\’:~ M B

temperatura y otros. FB\ “ﬂ ?
| \

Utilice equipos de
proteccion, de acuerdo a
la zona de trabajo

RIESGOS BIOLOGICOS

Es el manejo de contaminantes sin
la debida proteccion. Estos pueden
generar infecciones, alergias o
toxicidad al contacto conla piel o
por las vias respiratorias.

Tome medidas de proteccion

Utilice guantes, tapabocas y ropa de
trabajo adecuada y una correcta
medidas de higiene

Cuide su salud....evite acumular
este tipo de factores

Son los que se

presentan cuando se

emplean posiciones
incorrectas en las

labores diarias.
No realice
movimientos
repentinos
No gire la cintura.
Gire los pies.
Evite levantar cargas muy
pesadas.
RIESGOS PSICOSOCIALES
Son situaciones
emocionales que
afectan la motivacion
personal y el

desempefio laboral.

Altos niveles de estrésen
el entorno de trabajo,
la depresion,
situaciones personales,
son factores que inciden
poco a poco en la salud.

Cuide su salud....evite acumular
este tipo de factores

Con fines académicas s emplearan imdgenes descargadas de nzernes




Anexo 4 Consentimiento informado

UNIVERSIDAD MILITAR NUEVA GRANADA

PROGRAMA ADMINISTRACION DE LA SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo Gﬁfﬂcx [y . - “identificado con Cedula de

Ciudadania No ™3 OB /&~ __ certifico que hesido informado (a) cor la

claridad y veracidad debida respecto al ejercicio académice que la estudiante del programa de
administracién de la seguridad y salud ocupacional, me:ha invitado a participar; que actio
consecuente, fibre y volunfariamente como colabarador, coniribuyendo a este procedimiento de

forma activa.

Soy cotidcedor de la autonomia suficienie que poseo para retirarme u oponerme al gjercicio
académico, cuando lo estime conveniente y sin necesidad de justificacion algusia, que no me hacdn

devolugidn eserila y qué no se trata de una intervencian con fines de tratamiento de ningin tipo.

Que se respetara la buena fe, la confiabilidad e intimidad de la informacion por mi suministrada,

lo misme que mi seguridad fisica y psicologica.

Firma del Entrevistado -@&.rm [

Firma del entrevistador Q\Q _ @
(hd Q{E N El?:}j gl




