\Lf) PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO Cédigo: GTHS09
A& \i/

Salud DOCUMENTO SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO DE Versién: 06

SOPORTE RIEGO BIOMECANICO.

SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO DE RIESGO BIOMECANICO.

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
DICIEMBRE 2025

Pégina 1 de Una vez impreso o descargado este documento se considera copia no controlada ASIF13- Version 03 (29 de julio de 2025)
16



TABLA DE CONTENIDO

1. OBUETIVOS ...ttt 3
1.1 ODJBLIVO GENEIAL ...ttt bbb bbbttt s s st ettt 3
1.2 ODJELIVOS ESPECITICOS ...ttt 3
2. ALCANCE Y AMBITO DE APLICACION.........coovoeeeeeeeeeseeesseeeeseseeeeesseeesseseesesesse s 3
3. DOCUMENTOS ASOCIADOS .......coooiieieiieieisiieieissieisisste st ssss sttt st snss 3
4. NORMATIVA ...ttt ettt 4
5. DEFINICIONES .......oo oottt ettt 4
6.  RESPONSABILIDADES.........co ittt 6
7.  DESARROLLO DEL SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO..........ooocooeemeeeeesesneeeeessseeveeessennneens 7
7.1 PLANIFICACION: DIAGNOSTICO. ..vovvvvveeveveeeeessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssneees 7
7.1.1 Identificacién del riesgo biomecanico por puesto de trabajo...........cccceeeiiicicccc e 7
71,2 TIPOS G CASO..v.vvviiiiseieeeteteisisesees sttt st se et et e b s s e se s st s s s s s et e b s s s e s bbb s s s e st e b et et s s s nn e ns 8
7.2 HACER: INTERVENCION..........oooooeeeeeeeeeeee oo eeses s ss s 8
7.2.1 Seguimiento de condiciones de salud y recomendaciones medico laborales..............cocoovevniirniennnes 8
7.2.2 Seguimiento de PUESLO de Trab@jo .........ccoueuriiieiriicisicieeie et 9
7.2.3 Ajustes de puestos de trabajo con entrega de elementos ergonémicos y de adecuacion postural ........... 9
7.2.4 Requisitos para un sistema de rabajo adeCUAAO ........ccovvvrviiiiricicccceeee s 9
7.2.4.1 Requisitos del puesto de trabajo (Todas las Modalidades)..........c.ccueerrrrrrireirrienrieereesseeseeeenenas 9
7.2.4.2 Elementos de seguridad para las modalidades de teletrabajo y trabajo en casa.........c.cccoeoveevnnccnes 10
7.2.4.3 Otros aspectos que son evaluados para las modalidades de teletrabajo y trabajo en casa................. 1
7.2.5 ESCUEIAS tEIAPEULICAS ......eevvviriiiieeceeieisi sttt sttt bttt s e e nns 13
J 7 o Lo - [0 o TSP 13
7.2.7 PAUSAS ACHVAS ....vevviiircieteteteistsse sttt sttt es e s sttt s e s e e e s bbb b s s ettt e b s s s e e s 13
7.3 CRONOGRAMAL......ooo ittt bbbt s e s s bbb s st s s s s s 14
TARECURSOS ...ttt n s 14
7.5 PLAN DE DIFUSION.......oooooeeeeeee oo sseessssssssesessssssssessesssssessesssssssssssses s 14
7.6 VERIFICAR: EVALUACION DEL SISTEMA ......ooovveeieeeeeceisesesecesseseeeesssseeseessssssssesessssssss e 14
7.7 ACTUAR: ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS .......oireerierreetesee st 15
7.7.1 ACCIONES INAIVIAUAIES ...ttt e enas 15

T.7.2 ACCIONES COIBCHIVAS ...ttt ettt ettt et et et et et eeseeeeeeeeee e et eeee e easeseeeseeteeaeeseeeeeaseneeaeeneeeneeneeenenseneens 16



) PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO Cédigo: GTHS09
I

Salud DOCUMENTO SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO DE

SOPORTE RIEGO BIOMECANICO. UL 06

1. OBJETIVOS

1.1 Objetivo general

Implementar el sistema de vigilancia epidemiolégico a través de actividades de diagndstico e intervencién con el fin de prevenir
desordenes musculo esqueléticos asociados al riesgo laborales biomecéanico principalmente debidos a posturas, fuerza y
movimientos realizados durante el desarrollo de las tareas de Servidores Publicos y Contratistas (persona natural) del
Ministerio de Salud y Proteccién Social.

1.2 Objetivos especificos

Identificar los factores de riesgo biomecanico.

Caracterizar la problematica de los desordenes musculo esqueléticos en la entidad a través del analisis preliminar y
encuesta de sintomas.

Direccionar las intervenciones de acuerdo con la identificacion y caracterizacidn de los riesgos biomecanicos.
Definir las estrategias y medidas de control de los factores de riesgo biomecanicos identificados.

Implementar las estrategias y medidas de control de los factores de riesgo biomecanicos identificados.

Realizar seguimiento y control a las estrategias y medidas propuestas.

2. ALCANCE Y AMBITO DE APLICACION

El sistema de vigilancia epidemiol6gico para la prevencion de desérdenes musculo esqueléticos asociados al riesgo laborales
biomecanico principalmente debidos a posturas, fuerza y movimientos realizados durante el desarrollo de las tareas, aplica a
todos los Servidores Publicos y Contratistas del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Inicia con el diagnostico de condiciones de salud musculo esqueléticas, mediante la aplicacién de la herramienta SIN-DME, y
la inspeccidn de los puestos de trabajo, seguida de las actividades de intervencion y evaluacion del sistema de vigilancia. Usa
como fuentes de informacion la matriz de identificacién de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos, la matriz de casos
confirmados de enfermedad laboral relacionados al factor ergondmico y el diagnéstico de condiciones de salud (Ausentismo,
examenes médicos ocupacionales) y se mantiene con el seguimiento a casos y actividades de prevencion.

Las actividades descritas en la presente guia se realizaran de manera presencial y/o virtual de acuerdo a criterio profesional.

3. DOCUMENTOS ASOCIADOS

GTHF17 Lista de Verificacién de Condiciones Biomecanicas.

ASIF06 Listado de Asistencia a Reuniones.

GTHF06 Registro de Asistencia a Capacitaciones.

GTHFO05 Formato de evaluacion.

GTHF18 Formato de Acompafiamiento Individual y Orientacion en Situaciones Relacionadas con el SGSST.
GTHS15 Protocolo de Pausas Activas.

GTHF8O0 Lista de chequeo de puesto de trabajo —trabajo en casa & teletrabajo.
Recomendaciones del SG-SST para un sistema de trabajo adecuado

Encuesta SIN-DME (Herramienta de ARL).

Formato Google Forms Encuesta Auto inspeccion de puesto de trabajo contratistas.

GTHF62 Planificacion y seguimiento a los sistemas de vigilancia, programas y planes de SST
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4. NORMATIVA

RESOLUCION 1843 de 2025 Ministerio de Trabajo, Por la cual se regula la practica de evaluaciones médicas ocupacionales,
y se dictan otras disposiciones.

DECRETO 1227 DEL 2022. Por el cual se modifican los articulos 2.2.1.5.3, 2.2.1.5.5, 2.2.1.5.8 Y 2.2.1.5.9, Y se adicionan
los articulos 2.2.1.5.15 al 2.2.1.5.25 al Decreto 1072 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Trabajo, relacionados con el
Teletrabajo.

DECRETO 1072 del 26 de mayo del 2015, “Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo.

Capitulo 6. “Articulo 2.2.4.6.1. Objeto y campo de aplicacion. El presente capitulo tiene por objeto definir las directrices de
obligatorio cumplimiento para implementar el Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST), que deben
ser aplicadas por todos los empleadores publicos y privados, los contratantes de personal bajo modalidad de contrato civil,
comercial o administrativo, las organizaciones de economia solidaria y del sector cooperativo, las empresas de servicios
temporales y tener cobertura sobre los trabajadores dependientes, contratistas, trabajadores cooperados y los trabajadores
en mision.

DECRETO 1477 de 2014. “Por el Cual se expide la Tabla de Enfermedades Laborales, en la Seccion | los Agentes Etioldgicos
Factores De Riesgo Ocupacional a tener en cuenta para la Prevencién de Enfermedades Laborales, en el item 5 se encuentran
los Agentes Biomecanicos, y en la Seccion Il, Grupo de Enfermedades para determinar el Diagnostico Médico. Parte B
Enfermedades Clasificadas Por Grupo o Categorias, Grupo XlI Enfermedades del sistema musculo esquelético y tejido
conjuntivo”.

RESOLUCION 307 DEL 2022. Por la cual se institucionaliza el teletrabajo en forma voluntaria en la modalidad suplementario
en el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

RESOLUCION 080 DEL 2022. Por la cual se institucionaliza el Trabajo en Casa para los servidores publicos en el Ministerio
de Salud y Proteccion Social.

RESOLUCION 2844 DE 2007 del Ministerio de Proteccion Social: Por la cual se adoptan las Guias de Atencién Integral
de Seguridad y Salud en el Trabajo Basadas en la Evidencia. Actualizadas en 2015, por el Ministerio de Trabajo.

5. DEFINICIONES

BIOMECANICA: Es la aplicacién de los principios mecanicos al cuerpo humano, describe movimientos y fuerzas en el hombre
desde las leyes mecanicas. La mecanica parte de la fisica que estudia la evolucién o el cambio de posicion de los cuerpos en
funcién del tiempo.

DESORDENES MUSCULO ESQUELETICOS (DME): Comprenden varias condiciones clinicas definidas e indefinidas de
musculos, tendones o nervios en la extremidad superior debido a mltiples factores. La Agencia Europea para la Seguridad y
la Salud en el Trabajo define los DME de origen laboral como alteraciones que sufren las estructuras corporales (musculos,
articulaciones, tendones, ligamentos), relacionados con el trabajo y los efectos del entorno en el que se desarrolla.

FUERZA: Es la capacidad del sistema neuromuscular de superar cargas externas a través de la actividad muscular (trabajo
concéntrico) o de actuar en contra de las mismas (trabajo excéntrico) o bien de mantenerlas (trabajo isométrico). Es importante
resaltar que en cualquier gesto o practica de trabajo hay una manifestacion de fuerza, ya que se debe vencer la resistencia
provocada por una masa movilizada (cajas, herramientas, bultos, etc.) En consecuencia, para el andlisis de la fuerza se
propone delimitarlo a acciones que generen el desplazamiento 0 mantenimiento de una carga externa en el espacio y que
involucrando un segmento del cuerpo especifico.

Se convierte en factor de riesgo cuando:
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Los requerimientos de fuerza superan la capacidad del individuo.
La fuerza se realiza asociada a cargas estaticas altas.
Utilizacion de métodos incorrectos.

Requerimientos de fuerza asociados a cargas dindmicas altas.

MOVIMIENTO: Es el desplazamiento de un segmento en el espacio, cambiando de lugar o posicién, pero guardando una
relacion mecanica entre los segmentos que se trasladan. Algunos autores hablan de la secuencia de desplazamientos que
persigue un objetivo, donde todos los movimientos se deben a una interaccion compleja entre el desplazamiento y la
inestabilidad. El movimiento hace parte de la biomecanica dinamica que a su vez se divide en la cinematica, que es la
geometria de los movimientos, incluyendo el desplazamiento, la velocidad y la aceleracion independientemente de las fuerzas
que actian sobre el cuerpo, y la cinemética que incorpora los conceptos de masa, fuerza y energia en cuanto a actores que
afectan el movimiento. Para analizar el movimiento dentro de la carga fisica en un trabajador se propone una clasificacion
basada en aspectos ligados a su presentacion en un marco de tiempo, rango de movimiento en el cual se ejecuta, presencia
de vectores externos a resistir, por lo tanto, el analisis del movimiento en la evaluacion de la carga fisica del trabajador se
propone clasificarlo en:

Movimiento repetido de alta frecuencia: Son desplazamientos en los cuales los segmentos corporales, presentan un recorrido
muy similar, que se caracteriza por la utilizacion de los mismos grupos musculares, segmentos articulares, rangos de
movimiento y gesto motor similar, dichos desplazamientos se presentan de manera continua durante la ejecucion de una
actividad de trabajo, enmarcada en una unidad de tiempo o ciclo de trabajo.

Movimiento repetido de baja frecuencia: Son desplazamientos en los cuales los segmentos corporales, presentan un recorrido
que puede fluctuar seguln la exigencia de la tarea, lo que implica que la utilizacién de los grupos musculares, articulares,
rangos de movimiento y gesto motor también pueden variar en relacion a su presentacion durante el ciclo de trabajo o modo
operatorio del trabajador. Los movimientos repetidos de baja frecuencia pueden aparecer en un porcentaje menor del
cincuenta por ciento de un ciclo de trabajo o aparecer de manera interrumpida sobre la actividad de trabajo o jornada laboral.

Movimiento fuera de angulos de confort: Son todos aquellos desplazamientos de los segmentos corporales en donde durante
la ejecucion de la tarea se observa que el gesto motor presenta movimientos en los cuales las articulaciones sobre pasan los
rangos establecidos para los angulos de confort (condicion de coaptacién o congruencia articular donde las estructuras
musculares no estan elongadas o acortadas, permitiendo mejor ventaja mecanica, menor gasto energético, por lo tanto menor
estrés biomecanico).

Movimientos resistidos: Estos movimientos se caracterizan por que el segmento corporal comprometido debe vencer o resistir
un vector de fuerza externo, pero no hay desplazamiento de masas en el espacio, este tipo de fuerzas se evidencian en el
momento de atornillar, torquear, restregar, destapar o abrir chapas.

PAUSAS ACTIVAS: Son actividades fisicas realizadas en un breve espacio de tiempo durante la jornada laboral, orientadas
a que las personas recuperen energias para un desempefio eficiente de trabajo, a través de ejercicios que compensen las
tareas desempefiadas, revirtiendo de esta manera la fatiga muscular y el cansancio generado por el trabajo.

POSTURAS ANTI GRAVITACIONALES: Son las que se dan cuando el tronco o las extremidades se encuentran en contra
de la gravedad, lo cual aumenta la carga fisica ya que requiere mayor actividad a nivel osteo muscular para vencer la
gravedad.

POSTURAS FORZADAS o por fuera de los angulos de confort: Es el posicionamiento de uno o varios segmentos corporales
en cualquiera de los tres planos de movimiento (frontal, sagital, transversal) y que se encuentre fuera de los angulos de confort
(Segun Grandjean los angulos de confort son aquellas posiciones articulares donde hay mayor coaptacién o congruencia
articular, donde las estructuras musculares no estan elongadas o acortadas, teniendo mayor ventaja mecénica y donde hay
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menos gasto energético). Dicha estabilizacion implica ajustes y compensaciones globales mas complejas (en términos de
estrés biomecanico y gasto energético) para poder estabilizar dichos segmentos que no estan alineados segun la proyeccidn
del centro de masa corporal y la base de soporte.

POSTURA MANTENIDA: Se refiere al mantenimiento de una misma postura, asi ésta sea la correcta, durante periodos de 2
0 més horas. Cuando se consideran posturas biomecanica y fisiolégicamente costosas como la posicion de rodillas o de
cuclillas, se considera mantenida cuando se asume por 20 minutos 0 mas.

POSTURAS PROLONGADAS: Es el posicionamiento global del cuerpo para el desempefio de una actividad de trabajo que
requiere una postura continua de los segmentos corporales en un periodo de tiempo superior al 70-80% de la jornada laboral,
usualmente esta relacionada con el mantenimiento de una postura principal o predominante (sedente o bipeda) para poder
cumplir con las exigencias del medio o de la tarea.

TELETRABAJO: Es una forma de organizacion laboral, que consiste en el desempefio de actividades remuneradas o
prestacién de servicios a terceros utilizando como soporte las tecnologias de la informacién y la comunicacién - TIC, para el
contacto entre el trabajador y la empresa, sin requerirse la presencia fisica del trabajador en un sitio especifico de trabajo.

TRABAJO EN CASA: Es la habilitaciéon al servidor publico o trabajador del sector privado para desempefiar transitoriamente
sus funciones o actividades laborales por fuera del sitio donde habitualmente las realiza, sin modificar la naturaleza del
contrato o relacién laboral, o legal y reglamentaria respectiva, ni tarnpoco desmejorar las condiciones del contrato laboral,
cuando se presenten circunstancias ocasionales, excepcionales o especiales que impidan que el trabajador pueda realizar
sus funciones en su lugar de trabajo, privilegiando el uso de las tecnologias de la informacion y las comunicaciones.

6. RESPONSABILIDADES
Direccion:

o Establecer las politicas relacionadas con el Sistema de Gestién en Seguridad y Salud en el Trabajo respecto al riesgo
biomecanico.

Asegurar la asignacién de recursos para dar cumplimiento a las actividades del SVE.

Motivar a la participacion de las actividades que conforman el SVE

Facilitar los tiempos de participacion en el SVE.

Evaluar peridédicamente el cumplimiento de las actividades planeadas dentro del SVE.

Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo:

o Asesorar a la alta direccién para la formulacion de reglas y procedimientos administrativos, objetivos y demas
aspectos técnicos relacionados con el SVE

e Informar a la alta direccidn sobre el desarrollo y cumplimiento del SVE.
Gestionar el cumplimiento del SVE.

e Mantener actualizado el Sistema de Vigilancia y los registros.

Jefes inmediatos y supervisores:

Conocer el SVE y responsabilizarse de su implementacién en el proceso que lideran.

Incluir en las reuniones con sus colaboradores temas referentes al SVE.

Evaluar periédicamente los indicadores del Sistema que involucren directa o indirectamente su proceso.

Facilitar la formacién, el entrenamiento y la asistencia a las actividades del SVE a las personas de la dependencia
que lideran.

De los Servidores Publicos y Contratistas:
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Participar activamente en todas las actividades del SVE de acuerdo con la planificacién del SGSST.

Hacer buen uso de los elementos de trabajo.

Realizarse los exdmenes médicos y de laboratorio que se le indiquen o recomienden como parte del Sistema.

No realizar actos deliberados que pudieran originar para ellos mismos o para terceras situaciones de infraccion de
los requisitos prescritos por el Sistema de Vigilancia Epidemiolégica para la Prevencion de Desérdenes Musculo
esqueléticos derivados de la Exposicion a Factores de Riesgo Biomecanico.

o Poner en préctica lo recomendado y aprendido en materia de proteccion y seguridad respecto al SVE.

o Cumplir con las reglas y procedimientos de las medidas prescritas desde el SVE.

e  Comunicar cualquier irregularidad que pueda afectar el cumplimiento de las normas, tanto para el trabajo en sedes
del Ministerio como para teletrabajo y trabajo en casa.

7. DESARROLLO DEL SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO

Se describe a continuacion por el ciclo PHVA el proceso.
7.1 PLANIFICACION: DIAGNOSTICO

7.1.1 Identificacién del riesgo biomecanico por puesto de trabajo

Este proceso se adelanta a través de la ejecucion y andlisis de la informacién consignada en la matriz de peligros del Ministerio
de Salud y Proteccién Social, el diagnéstico de condiciones de trabajo y salud, los examenes médicos ocupacionales y las
estadisticas de accidentes de trabajo y enfermedades laborales, dicha identificacion se gestiona mediante dos fases, a saber:

Fase 1: Encuesta SIN-DME

Esta encuesta permite determinar la presencia de molestias o disconfort a nivel musculo esquelético, asi como la frecuencia
e intensidad de las molestias reportadas. Por medio del cruce de variables de intensidad y frecuencia se clasifican los
segmentos evaluados por niveles de riesgo osteo muscular clasificados como Grupos de Exposicion Similar clasificados en
un semaforo (verde, amarillo y rojo). Adicionalmente se identifican los antecedentes de cada servidor y contratista evaluado
tales como antigliedad en la entidad, diagnéstico médico por enfermedad comin y osteo muscular. Se aplica a toda la
poblacién que ingresa al Ministerio y es actualizada cada dos afios. Esta sera aplicada mediante un link de encuesta de
google forms y/o de manera presencial o virtual cuando se requiera. Para las actividades presenciales se deja ademas de los
formatos propios de la encuesta, registro de asistencia en el formato ASIF06 Listado de asistencias a reuniones.

Fase 2: Inspecciones de riesgo biomecanico a puestos de trabajo

Las inspecciones a puestos de trabajo se dirigen a toda la poblacion de planta y contratistas en las actividades que realice.
La mayoria de la poblacién del Ministerio realiza tareas con uso de video terminal (computador), y un pequefio porcentaje de
la poblacion realiza actividades que no requieren uso de computador como el caso de los conductores.

En las actividades con uso de video terminales (computador), se evalian diferentes aspectos como lo son la silla, el monitor,
escritorio, y demas elementos de trabajo y la interaccion del individuo en su puesto de trabajo. Para esto se utiliza el formato
Lista de Verificacion de Condiciones Ergondémicas GTHF17. Para las personas que no utilizan video terminal en sus
actividades también se evalla el puesto de trabajo y la interaccién de la persona con sus elementos en términos de posturas,
fuerzas y movimientos.

En el caso especifico de los contratistas debido a la rotacion permanente de personal y al desarrollo de las obligaciones
contractuales desde casa, se implementé una lista de Auto inspeccion del puesto de trabajo en formato Google Forms, donde
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la persona observa un diagrama de postura ideal y se autoevalla en temas de higiene postural en el lugar donde mas tiempo
desarrolla su labor para de acuerdo a estos resultados poder brindar las recomendaciones especificas para el caso y si se
requiere se realiza dotacion de algunos elementos ergondmicos para los que se considere necesarios y que realicen sus
labores desde las instalaciones del Ministerio.

Para el caso de las personas que se encuentran en las modalidades bien sea de teletrabajo y/o trabajo en casa, se utiliza el
formato GTHF80. Lista de chequeo de puesto de trabajo modalidades trabajo en casa y teletrabajo, donde se realiza una
inspeccién domiciliaria (presencial o virtual) inicial para poder avalar el desarrollo de sus actividades dando cumplimiento a
normas de seguridad y salud conforme a las Recomendaciones del SG-SST para un sistema de trabajo adecuado. Previo a
las visitas domiciliarias la persona es informada sobre los requisitos que debe cumplir para acceder a la modalidad y respecto
a los elementos ergondmicos y de seguridad minimos para adecuar su puesto de trabajo en la vivienda.

Para todo lo anterior y como resultado de todas las valoraciones de los puestos, se realizan los ajustes viables con las
condiciones existentes en el momento de la evaluacion, dotando si se requiere y a criterio del especialista de algun elemento
de confort postural y se obtiene informacion estadistica general de las condiciones de los puestos de trabajo frente a
estadndares biomecanicos, asi como recomendaciones individualizadas adicionales para adecuar cada puesto a las
condiciones antropométricas del funcionario que lo ocupa, a fin de reducir la exposicién a factores de riesgo por posturas y
movimientos.

7.1.2 Tipos de caso

Caso probable: cumple con sintomatologia de origen osteomuscular relacionada con el trabajo.
Caso confirmado: cumple con los criterios diagndsticos de enfermedad de origen osteomuscular relacionada con el trabajo.
Caso descartado: cumple con sintomatologia de origen osteomuscular no relacionada con el trabajo.

Nota: Todos los servidores y contratistas de la entidad son abordados a través de la encuesta de sintomas SIN-DME y de
acuerdo al auto reporte, son clasificados mediante semaforizacion, asi:

Semaforo verde: Sin sintomatologia osteomuscular.
Semaforo amarillo: Reporte de uno a dos sintomas osteomusculares.
Semaforo rojo: Reporte de tres 0 més sintomas osteomusculares.

7.2 HACER: INTERVENCION

Una vez se ha adelantado en el Ministerio de Salud y Proteccion Social la etapa diagnéstica tanto en los puestos de trabajo
de los servidores publicos y contratistas, se procede de acuerdo al tipo de caso, a implementar las siguientes medidas de
intervencién, encaminadas a la administracion de los factores de riesgo identificados, asi como al control de la sintomatologia
referida y la reduccion de los niveles de riesgo osteomuscular:

7.2.1 Seguimiento de condiciones de salud y recomendaciones medico laborales

De acuerdo con los resultados obtenidos de la encuesta SIN-DME, a la poblacion identificada con sintomatologia osteo
muscular clasificados en Seméforo rojo, casos probables y casos confirmados y a la poblacion que segun criterios definidos
por los profesionales requieran recomendaciones médicas especificas, se remiten a evaluacion médica ocupacional periodica
programada con énfasis osteomuscular a través de la IPS Contratada por la entidad. Lo anterior con el objetivo de que la
persona sea remitida a su asegurador (si es el caso) y para establecer recomendaciones médico-laborales.

El SVE Biomecanico realiza la socializacion de recomendaciones en aquellos casos en los que se identifique una restriccion
relacionada con las condiciones osteomusculares o biomecanicas y a criterio del profesional del SVE. Las recomendaciones



) PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO Cédigo: GTHS09
I

Salud DOCUMENTO SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO DE

SOPORTE RIEGO BIOMECANICO. UL 06

deben ser tenidas en cuenta para la ejecucion de las funciones o actividades, de manera que puedan evitarse situaciones
que agraven su condicion de salud. Estas recomendaciones se socializan en presencia del jefe inmediato o supervisor. .

Para aquellos casos que ya tienen una enfermedad laboral calificada é un accidente laboral, las recomendaciones médico
laborales seran ejecutadas por la Administradora de Riesgos Laborales y se socializara en presencia del jefe inmediato o
supervisor.

7.2.2 Seguimiento de Puesto de Trabajo

A partir de los resultados obtenidos de las inspecciones realizadas y los ajustes a los puestos de trabajo, se realizan procesos
de vigilancia y seguimiento en los cuales se reevaltian recomendaciones previamente emitidas, generando una nueva revision
e inspeccion de puesto de trabajo. Como parte de esta medida de intervencién se documentan los resultados estadisticos y
se generan recomendaciones igual que el proceso de inspecciones de riesgo biomecénico fase 2.

Los seguimientos de puestos de trabajo para la modalidad presencial se realizaran cuando las condiciones evaluadas
inicialmente hayan cambiado, cuando el trabajador refiera sintomatologia asociada a la labor o a criterio del profesional del
SVE. Para el caso de las modalidades de teletrabajo y trabajo en casa, los seguimientos se realizaran cuando haya cambio
del lugar de domicilio de trabajo y a criterio del profesional del Sistema.

7.2.3 Ajustes de puestos de trabajo con entrega de elementos ergondémicos y de adecuacién postural

Esta medida de intervencion se implementa para puestos de trabajo en los cuales las caracteristicas de las actividades
realizadas o las condiciones antropométricas de los servidores publicos o contratistas, requieren un ajuste al puesto de trabajo
y es aplicada independientemente de su modalidad de trabajo. Se ejecuta sdlo cuando las intervenciones de menor nivel de
complejidad no han sido efectivas para el control de los factores de riesgo de carga fisica existentes en el puesto de trabajo.

De acuerdo al resultado de las inspecciones y segun criterio profesional, se entregan elementos ergondmicos y de confort
postural los cuales se registran el formato ASIF06 Listado de asistencia a reuniones. Para el caso de los contratistas y debido

ala alta rotacion, se realiza adecuacion postural en los puestos de trabajo de acuerdo a los resultados arrojados en la encuesta
de auto inspeccion orientando acciones y entregas de elementos de acuerdo a ello.

7.2.4 Requisitos para un sistema de trabajo adecuado

7.2.4.1 Requisitos del puesto de trabajo (Todas las modalidades)

Las dimensiones minimas que se especifican a continuacion son con base a las normas técnicas colombianas que dirimen
los principios ergondmicos en el disefio de sistemas de trabajo (NTC5345) y asi como de la experiencia adquirida a nivel
profesional en relacion a las visitas de inspeccién a puestos de trabajo realizadas en la entidad.

Escritorio

El escritorio puede ser lineal o tipo L, cuya superficie sea estable y en material resistente (No vidrio), disefiado para soportar el peso
del equipo de computo y el de cualquier persona que se apoye sobre alguno de sus bordes, sin moverse.

Dimensiones minimas:
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Largo: 100-120 cm
Ancho: 60-70 cm
Altura rango estandar: 72-75 cm (piso a escritorio)

Nota: Si el escritorio cuenta con cajonera de piso, esta debe tener una estructura estable adaptada a la estructura del escritorio
de forma fija; el mecanismo de extraccion de los cajones debe contar con deslizador en buen estado que facilite la extraccion
y no genere sobreesfuerzo. La cajonera de piso debe permitir que los elementos de trabajo permanezcan almacenados con
un espacio suficiente. El escritorio no debe tener vidrio en la superficie de apoyo y en su parte inferior no debe tener porta
teclado ni repisas que limiten la libre movilidad de miembros inferiores. El escritorio no debe tener cajonera de pared.

Silla

La silla ergonémica debe contar con cinco puntos de apoyo que proporcionan estabilidad al piso en el area definida, con
rodachines que permiten girar 360° y con resistencia en las ruedas facilitando una postura cémoda y confortable. La silla de
oficina debe soportar el peso de una persona de maximo 130 kg. El espaldar debe contar con apoyo dorso-lumbar de altura
entre 40 y 50 cm, el asiento de material transpirable y antideslizante de fécil limpieza, que amortiglie el peso del cuerpo al
sentarse, y cuente con todos los bordes redondeados, igualmente debe permitir giro de 360°, los mecanismos de graduacion
en el asiento y el espaldar deben ser regulables en altura, profundidad e inclinacién. Si cuenta con apoyabrazos debe ser
graduable y/o que no que no supere la superficie de la mesa de trabajo.

Equipo de computo

Si es portatil se sugiere utilizar equipos con pantallas minimo de 14" y con antirreflejo, debe contar con atril o soporte para
elevarlo para alinearlo a la altura de los 0jos y con teclado y mouse externo. Si el equipo de computo es fijo, debe contar con
teclado y mouse y garantizar que el espacio sea el suficiente para que se permita una distancia entre 10 a 20 cm del borde
del escritorio. Nota: lo anterior también aplica para las personas naturales contratadas bajo modalidad de prestacidn servicios
que traigan su computador portatil.

7.2.4.2 Elementos de seguridad para las modalidades de teletrabajo y trabajo en casa

Cuando se realiza de inspeccion, se revisa que se cuente con elementos que permitan la gestion de emergencias como
botiquin de primeros auxilios y extintor. Los requisitos de cada uno, se detallan a continuacion.

Botiquin de primeros auxilios: debe estar ubicado en el area de trabajo, sefializado y que contenga lo siguiente: 1 paquete
de gasas, un rollo de esparadrapo de tela de cuatro pulgadas, un paquete de bajalenguas, tres pares de guantes latex para
examen, una venda elastica de 2x5 yardas, una venda elastica de 3x5 yardas, una venda elastica de 5x5 yardas, una venda
de algoddn de 3x5 yardas, una solucidn salina de 250 cc, un termometro digital, unas tijeras para trauma, un jabén quirurgico
de 250 cc y un frasco de alcohol antiséptico.

Extintor: debe ser tipo ABC, multipropésito, de 10 libras (ilustracion 1), ubicado en el area de trabajo, sefializado, recargado
(no vencido), en perfecto estado de conservacion y funcionamiento y puede estar anclado a la pared o sobre un soporte para
extintores, en un sitio libre de obstaculos, para permitir actuar rapidamente y sin dificultad.

llustracién 1: Extintor multipropésito de 10 libras

vafol-s
P Al 21
10

Libras

Fuente: https://www.provesi.com.co/extintores-y-accesorios/1099-extintor-10-libras-abc-con-manguera.html


http://www.provesi.com.co/extintores-y-accesorios/1099-extintor-10-libras-abc-con-manguera.html
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7.2.4.3 Otros aspectos que son evaluados para las modalidades de teletrabajo y trabajo en casa

Durante la visita de inspeccion al puesto de trabajo, se revisan y evallan, ademas, las condiciones locativas y ambientales, las
cuales se revisan de acuerdo con lo a continuacion descrito.

Condiciones locativas

PISOS: deben ser planos y estar en buenas condiciones, libre de obstaculos y desperdicios en material
antideslizante.

TECHO: debe estar en buenas condiciones, sin humedades, grietas o comején si fuese de madera.

PAREDES: debe estar en buenas condiciones, sin humedades o grietas. Los cuadros, repisas o demas objetos
anclados en el area de trabajo deben estar seguros.

ZONAS DE CIRCULACION: Los espacios destinados para la entrada y salida del 4rea de trabajo deben estar libres
de obstaculos y tener minimo un area de un (1) metro cuadrado.

ZONAS COMUNES: El ingreso al area definida deber estar sin obstaculos y seguro.

ESCALERAS: deben estar en buen estado, iluminadas, con material antideslizante y contar con pasamanos; se
permite que el pasamanos se encuentre en un solo lado de la escalera, para prevenir o frenar una caida. Si el piso
es reshaladizo seré necesario colocar bandas o cintas antideslizantes.

PUERTAS: en buen estado y en funcionamiento, con mecanismos que no generen riesgo de golpe.

VENTANAS: Deben permitir una iluminacién natural controlada con persianas o cortinas o peliculas de filtro para
regular la entrada de luz, igualmente permitir la ventilacion natural con el flujo de aire para mantener una buena
calidad de aire en el area de trabajo. Las ventanas deben ser faciles de abrir y cerrar sin presentar riesgo de golpes
o atrapamientos. -ORDEN Y ASEQ: debe haber buenas practicas de orden, limpieza y aseo.

CONEXION A INTERNET: El acceso a la red, intranet, internet, debe ser facil, rapido y seguro.

Condiciones ambientales

Riesgos

lluminacién: natural y adecuada que ingrese de lado al puesto de trabajo. Si hay lampara de techo, esta no debe
generar brillo o reflejo, que no produzca sombras intensas, destellos, resplandores, contrastes violentos y
deslumbramientos. Si hay ventanas, estas deben tener proteccion (persianas, black out, cortinas, peliculas de filtro,
entre otras).

Ventilacidn: debe ser natural o combinada.

Ruido: el ruido deber ser tan bajo como sea posible (que permita una conversaciéon normal a un metro de distancia)
y el ruido externo (vehiculos, vecinos, locales comerciales, residencias e industria) no debe impedir la realizacion
de operaciones de trabajo u ocasionar interferencias.

Riesgo bioldgico: el area debe ser percibida como un ambiente limpio, estar libre de malos olores, sin hongos,
moho, insectos y roedores. El area debe contar con recipientes que permitan la disposicién final de residuos
solidos. Las fuentes posibles de contaminacion (tapetes, archivos, impresoras, humidificadores, aire
acondicionado, ventiladores, plantas, entre otros) deben estar controladas con el mantenimiento respectivo. Los
productos de limpieza del hogar deben estar alejados del area de trabajo y de la estufa, deben estar en recipientes
adecuados con su debida etiqueta.
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¢ Riesgo eléctrico: Las instalaciones eléctricas (tomas, extensiones y enchufes) asi como los fusibles, se deben
encontrar en buen estado, estar protegidos, sin empalmes, no sobrecargados y con conexion a tierra. No se deben
conectar varios equipos en una sola toma y se debe mantener los cables organizados alejados de zonas de
circulacion o en la parte inferior del escritorio evitando tropiezos, golpes o caidas.

e Riesgo Psicosocial: la persona debe conocer exactamente cuél es su trabajo y su rol, utilizar y desarrollar sus
competencias, tener en cuenta la necesidad de concentracion y precision constante para desarrollar las actividades
encomendadas, los tiempos para ejecutar las actividades, el derecho a la desconexion laboral y conocer de los
canales de comunicacion entre trabajadores y superiores jerarquicos.

Riesgo biomecanico: se tiene en cuenta la higiene postural (ilustracién 2), que incluye:

El cuello debe permanecer en posicion recta y mirando hacia el frente donde debe estar ubicada la pantalla.
Ubicar el borde superior de la pantalla a la altura de los ojos.

La distancia entre el monitor y la vista debe ser de “un” (1) brazo de distancia.

Ubicar los codos a 90 grados respecto al teclado y dejar un espacio de 10 cm para apoyar los antebrazos sobre el
escritorio.

Las mufiecas deben estar en posicidn neutra (sin flexiones ni extensiones)

Realizar movimiento del mouse "en bloque", es decir moviendo todo el antebrazo y no solo la mano.
Apoyar la espalda en el espaldar de la silla.

La cadera y rodilla deben estar en angulo recto con apoyo de los pies en el piso.

Cada hora realizar cambios de posicién.

Ubicar los elementos que se utilizan con mayor frecuencia en el (los) plano (s) de trabajo cercano al cuerpo.
Identificar y reconocer el espacio de trabajo al momento de realizar procesos de evacuacién.

O O O O

O O O O O 0 O

llustracion 2: Higiene postural

Cabeza’cuelio
posicion recta
Antebrazos y brazos

a 90° 0 poco mas
=
- (
50106 Antebrazos, muficcas,
} manos en linea recta
>

© Respakio incinatie

Apoyo lumbar

h 75 em, aprox

h 4249 em

Borde asenlo con curvatura,
distancia entre borde asiento y
rodida

Pies apoyados al suelo o
fepoSaputs

Muslo-espaida
Piernas-musios
Angulo >80° Angulo >60°

Fuente: Google fotos

Como parte de las acciones del promocidn y prevencion del SG-SST se recomienda tener en cuenta los protocolos de abordaje
de riesgo psicosocial y el protocolo de pausas activas los cuales pueden ser consultados en los siguientes enlaces:

GTHS15 Protocolo de pausas activas
GTHS14 Protocolo para el abordaje del riesgo psicosocial

Todo lo anterior debe ser consignado en los formatos GHF80 y GTHF17 segun sea el caso.


https://intranet.minsalud.gov.co/Sistema-integrado/Documentos_2025/PROTOCOLO-PAUSAS-ACTIVAS.pdf
https://intranet.minsalud.gov.co/Ministeriosaludable/Documentos_2025/protocolo-abordaje-riesgo-psicosocial.pdf
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7.2.5 Escuelas terapéuticas

Consiste en un nivel de intervencion terapéutico grupal, a la que se convoca a los servidores y contratistas que presentan un
riesgo osteo muscular clasificado en grupos de exposicion similar segun semaforizacion arriba descrita. A estas escuelas son
direccionados quienes se clasifiquen en semaforo rojo y amarillo segun la aplicacién de Fase 1 Encuesta SIN-DME; a los
servidores y contratistas con calificacion de enfermedad laboral y a los que se encuentran en proceso de calificacion de
enfermedad laboral.

Los objetivos de esta intervencion son:

Disminuir el nivel de disconfort en elllos segmento (s) corporal (es) con mayor compromiso musculo esquelético.
Sensibilizar a la poblacion asistente sobre el autocuidado de los segmentos corporales.

Ensefiar rutinas de ejercicios preventivos enfocados en el/los segmento(s) con mayor compromiso osteo muscular.
Controlar terapéuticamente dichas sintomatologias, llevandolos a un riesgo menor que el identificado segun matriz
a través del seméforo.

Esta metodologia se implementa de manera grupal y puede ser realizada de manera presencial y/o virtual, incluyendo la
poblacién de las modalidades de teletrabajo y trabajo en casa y se deja constancia de asistencia en el formato GTHF06
Registro de asistencia a actividades de talento humano y se evalua a través del formato GTHF05 Evaluacion de Capacitacion.

7.2.6 Capacitacion

Con el objeto de prevenir y promover la salud de los servidores y contratistas, se realiza un plan de capacitacion que incluye
ademas del cronograma, las capacitaciones en temas relacionados con factores de riesgo biomecanico. Estas capacitaciones
se adelantan a través de sesiones presenciales o con el uso de las tecnologias de informacion y comunicacién (teams,
infografias, entre otros).

Entre los temas que se abordan, estan:

Generalidades sobre Ergonomia.

Prevencién de Desordenes Musculo Esqueléticos DME.

Higiene Postural.

Economia Articular.

Levantamiento de cargas (riesgos a la salud del levantamiento inexperto, aspectos basicos del levantamiento,
desarrollo de habilidades en el levantamiento de cargas, uso de ayudas mecénicas).

e Induccién y reinduccién a trabajadores donde se considere el ajuste del puesto de trabajo con conceptos
biomecénicos.

7.2.7 Pausas activas

Esta accion consiste en intervenciones periodicas a nivel corporal desarrolladas de forma grupal, en las que los servidores
publicos y contratistas durante un periodo de tiempo de 10 a 15 minutos realizan rutinas de ejercicios fisicos, visuales y
mentales. Estas acciones buscan mitigar las consecuencias de ciertos factores asociados a la carga fisica de trabajo a los
que se expone la poblacidn por los requerimientos de su actividad laboral.
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Ademas, las pausas activas buscan proporcionar a las participantes técnicas de relajacion para compensar el trabajo repetitivo
y fortalecer aquellos grupos musculares necesarios para resistir los requerimientos de sus puestos de trabajo.

Esta actividad se desarrolla de manera presencial y virtual, y estan dirigidas a Servidores Publicos y Contratistas de la entidad,
de acuerdo con el GTHS15 Protocolo de pausas activas, se apoyan ademas con la publicacién de infografias en el saludable.

Para las actividades mencionadas, se deja constancia de asistencia en el formato GTHF06 Registro de asistencia a
actividades de talento humano y se evallia a través del formato GTHF05 Evaluacion de Capacitacién.

7.3 CRONOGRAMA

Se ejecuta segun la poblacién y demandas del mismo sistema. Dicha planificacion se registra en el formato GTHF62
Planificacion y seguimiento a los sistemas de vigilancia, programas y planes de SST y es parte del plan de trabajo anual del
SG SST.

7.4 RECURSOS

Para la implementacion del Sistema de Vigilancia Epidemioldgico se requieren establecer los siguientes aspectos
administrativos:

Humanos: Grupo de Seguridad y Salud en el Trabajo que pertenece a la Subdireccion de Gestidn del Talento Humano y sus
profesionales especializados.

Locativos: Instalaciones del Ministerio de Salud y Proteccidén Social con &rea dotada de elementos como colchonetas,
theraband, entre otros, para la ejecucidn de las escuelas y/o pausas activas. Las capacitaciones grupales requieren un salén
adecuado con mobiliario y recursos audiovisuales (video beam) y computador.

Financieros: La empresa proporcionara los implementos necesarios para asi mejorar las condiciones de disconfort
biomecanico de los puestos de trabajo.

Tecnoldgicos: Conexiones virtuales por las diferentes plataformas.

7.5 PLAN DE DIFUSION

Este sistema se divulga a través de las capacitaciones establecidas a los Servidores Publicos y Contratistas por medio del
programa de induccion y reinduccién del Ministerio de Salud y Proteccién Social, asi como de comunicaciones fisicas,
electronicas y virtuales dirigidas a las diferentes areas.

7.6 VERIFICAR: EVALUACION DEL SISTEMA

La evaluacion tiene por objeto medir, controlar y ajustar las actividades realizadas con las programadas en un periodo de
tiempo determinado y de esta manera verificar el cumplimiento de los objetivos propuestos.

La evaluacion del impacto del SVE se determina mediante el seguimiento y monitoreo de los indicadores vistos en la tabla 1.
Tabla 1. Indicadores

NOMBRE DEL INDICADOR TIPO DE INDICADOR FORMULA DEL INDICADOR FRECUENCIA
FASE DIAGNOSTICA
Ejecucion de actividades Eficacia (cumplimiento) | (No. Actividades ejecutadas/ No. | Trimestral
Total de actividades planificadas)
*100
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NOMBRE DEL INDICADOR TIPO DE INDICADOR FORMULA DEL INDICADOR FRECUENCIA

Encuesta de Morbilidad Sentida | Eficiencia (cobertura) (No. Colaboradores con valoracion | Trimestral
DME SIN-DME SIN-DME expuestos / No. Total de

colaboradores) *100

FASE DE INTERVENCION
Eficiencia (cobertura) (No. Total de inspecciones vy |Trimestral

Gestion de Inspecciones 'y seguimientos a puestos de trabajo
seguimientos a puestos de realizadas / No Total de
trabajo inspecciones y seguimientos a

puestos de trabajo programados)

*100

Eficiencia (cobertura) (No. de colaboradores que asisten | Semestral

Participacién en la Escuela a las escuelas (rojo y amarillo) / No.
Terapéutica Total de colaboradores citados a las

escuelas terapéuticas) *100 **
Tasa de incidencia de (No. casos nuevos Enfermedad | Semestral
Enfermedad Laboral musculo | Efectividad (impacto) Laboral musculo esquelética /No.
esquelético Total de colaboradores) x K

K:100.000
Tasa de prevalencia de (No. casos nuevos y antiguos de | Semestral
Enfermedad Laboral musculo | Efectividad (impacto) Enfermedad Laboral musculo
esquelético esquelética /

No. Total de colaboradores) * K

K: 100.000

Fuente: Elaboracion propia

*** | as personas que asistiran a la Escuela Terapéutica seran los Grupos de Exposicién Similar enmarcados en el semaforo
en rojo y amarillo.

7.7 ACTUAR: ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS

De acuerdo a la anterior semaforizacion se generan acciones de intervencion.

7.7.1 Acciones individuales

Los casos que:

o Reporten sintomas osteomusculares relacionados con el trabajo (caso probable): se orientan hacia la escuela
terapéutica “roja”, se les realiza intervencion y evaluacion postural y/o adecuacién de puesto de trabajo y se envia a
examen médico para generacion de recomendaciones medico laborales donde de acuerdo a resultados realicen
remision a medicina laboral con su aseguramiento.

o Reporten sintomas osteomusculares no relacionado con el trabajo, se orientan a consultar de manera oportuna con
el aseguramiento, y se les realiza actividades de diagnéstico e intervencion del SVE.

e Los casos confirmados se remiten al plan padrino de enfermedad laboral (ver guia de promocién y prevencion).
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e | os casos que requieran orientacion por temas asociados a Desordenes Musculo Esqueléticos se les brindara la
asesoria diligenciando el formato GTHF18 Formato de Acompafiamiento Individual y Orientacion en Situaciones

Relacionadas con el SGSST.

Nota: ver las actividades de intervencion en el numeral 7.2 Hacer: Intervencion.

Anadlisis de Puesto de Trabajo (aplica solo para calificacion de origen de enfermedades laborales)

Esta actividad se realiza de manera puntual a solicitud de las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios de Salud
de los servidores publicos y/o contratistas, para apoyar en la calificacion de origen de enfermedad y que requieren mayor
detalle en la evaluacion e identificacién de condiciones de trabajo asociadas a factores de riesgo biomecanico en las tareas

que realizan.

7.7.2 Acciones colectivas

e (Capacitaciones
o Asesorias
e Inspecciones y adecuaciones
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