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Introduccion

El dolor lumbar ha sido uno de los problemas que mas ha afectado
a la poblacién en general por tener poca trascendencia y rapido alivio;
en consecuencia no se acude al médico y se contimia padeciendo, sin
intervencion a lo largo de la vida; esta situacion afecta no sélo la salud,
sino el aspecto econdémico y social, al disminuir la capacidad producti-
va, clave en el desarrollo socioecondmico personal y familiar. La
lumbalgia es considerada como una enfermedad de origen profesional
que hace inminente la intervencion de la salud ocupacional, porque se
ha convertido en un problema que limita el desempeno del trabajador
e influye en su futura calidad de vida.

Este problema cobra mas importancia cuando el trabajador realiza
labores que se relacionan con la dindmica de la columna vertebral y el
problema imposibilita al empleado para realizar su trabajo en forma
agradable y satisfactoria. Por estas razones y las relacionadas con el
interés de la empresa, esta investigacion identifico las condiciones de
salud y trabajo relacionadas con la lumbalgia ocupacional en los ayu-
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dantes de produccion de cosecha de pompodn. Los aspectos que fueron
investigados se tuvieron, mediante el establecimiento de los factores
de riesgo, el panorama general y especifico de riesgo, el perfil integral
del puesto de trabajo, la anamnesis, la valoraciéon médica y la morbilidad
sentida por el ayudante de produccion mediante la aplicacién de un
autorreporte. Realizada la apreciacion y valoracion de los factores de
riesgo presentes, su cuantificacion y jerarquizacién, en el puesto de
trabajo, se establecié la implementacion del sistema de vigilancia
epidemioldgica basado en elementos fundamentales de intervencion.

Para justificar el problema se realizé una revision de las estadisticas
de los ultimos diez anos en el ambito internacional, nacional y regional
sobre los factores de riesgo y causalidades para el desarrollo de la
lumbalgia ocupacional. El marco teérico se elaboré desde la dinamica
de productividad y modernizacion para el sector empresarial floricul-
tor del pais y desde las opiniones que le merecen algunos autores na-
cionales e internacionales. Ello nos llevé a concretar y definir los facto-
res asociados a la lumbalgia ocupacional, vistos desde los factores
inherentes al medio, al individuo y a la organizacion. Posteriormente,
se consider6 la anatomia de la columna vertebral para llegar a definir
los aspectos generales y especificos de 1a lumbalgia ocupacional, y, por
ultimo, se contemplaron los conceptos actuales y unificados de un pro-
grama de vigilancia epidemiologica.

Con este trabajo se espera generar una retroalimentacion para el
programa de salud ocupacional de las empresas floricultoras; brin-
dando una herramienta que pueda aplicarse a otras instituciones con
la misma actividad econdmica, al tiempo que el profesional de enfer-
meria profundiza y ofrece una herramienta que pueda ser clave para
su desarrollo e intervencién directa en el sector floricultor frente a la
prevencion y control de la lumbalgia ocupacional.

1. Métodos y procedimientos

Para el desarrollo de la investigacion, la metodologia seguida fue un
estudio descriptivo transversal que permitié identificar las caracteris-
ticas de las condiciones de trabajo y de salud relacionadas con la
lumbalgia ocupacional mediante una observacion directa, registrada
en tablas de observacién y en una encuesta que permitié determinar
las condiciones senaladas en un momento del tiempo, en el total de la
poblacién dedicada a la cosecha de pompoén, la cual cuenta con 64
ayudantes de produccién.

La situacion problema estudié dos variables generales que se carac-
terizaron en los siguientes componentes:
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1. Condiciones de trabajo, establecidas desde objetivos como:
organizacion del puesto de trabajo, el ambiente, la tarea, instrumentos
y materiales.

2. Condiciones de salud, determinadas desde la anamnesis haciendo
énfasis en los antecedentes personales para la lumbalgia y situacién
actual respecto a la existencia del dolor o alteracién al momento del
examen.

La recoleccion de datos se realizé desde los parametros de pano-
rama general y especifico de factores de riesgo, perfil integral del pues-
to de trabajo y anamnesis y valoracion médica. El procesamiento y
resumen de los datos se realizé usando la estadistica descriptiva (ra-
z0n, proporcion, promedio y desviacién estandar).

2. Resultados

2.1. Localizacion de la empresa

La empresa donde se realiz6é el estudio esta localizada en el area
rural de la zona de Madrid, Cundinamarca en el kilometro 27 via a
Facatativa, carretera a occidente, vereda San Marino. Tiene una exten-
sion total de 26,5 hectareas. Su objetivo como empresa es “mantener
un proceso de produccién continuo, controlado, rentable y eficaz que
fortalezca su liderazgo mundial en el cultivo de flores de exportacion
con calidad, en un ambiente de unién, entusiasmo, compromiso y de-
sarrollo de sus trabajadores y de la comunidad a la que pertenece”. Se
dedica a la produccién, comercializaciéon y exportacién de miniclavel,
Monks Hood, bupleurumy en el ultimo afio (1999-2000) la produccién
de plantas madres pompoén. La poblacion vinculada a la empresa esta
constituida principalmente por hombres entre los 18 y 41 anos de edad,
el nivel de escolaridad promedio es de primaria incompleta; la mayoria
de la poblacion vive en union libre y tiene entre cero y tres hijos. Los
trabajadores, en su mayoria, son procedentes de Facatativa, Madrid,
Bojaca, Funza, Mosquera y Bogota.

1

2.2. Perfil ergonomico integral del puesto de trabajo

Fue calificado por niveles de gravedad en forma objetiva, por un
experto en ergonomia y en forma subjetiva, por una encuesta al traba-
jador y mediante la observacion sistematica de diversos componentes
como los aspectos relacionados con el puesto de trabajo, el manejo del
cuerpo, el ambiente fisico, los aspectos sicosociales (tipo y duracion de
la jornada de trabajo), la autonomia, el nivel de atencion, la concentra-
cién y la comunicacion. Los niveles de calificaciéon van de uno a cinco:
uno es el nivel mas cémodo y €l cinco es el mas incémodo.
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La actividad de cosecha se desarrolla en un area horizontal de 120
centimetros de ancho divididos en dos partes iguales. La cosecha se
realiza en posicién bipeda con dorsiflexién de tronco mayor a 45 gra-
dos. El plano de trabajo, mide entre 15-45 centimetros de altura. El
resultado en la prueba objetiva fue cinco, este nivel es critico, teniendo
en cuenta que la altura del plano de trabajo exige al ayudante de pro-
duccion la misma posiciéon durante toda la jornada laboral; en relacion
con lo subjetivo el 30% lo calificé en nivel cinco seguido por los niveles
uno, tres, cuatro que representan un 20%, respectivamente.

En relacion con la postura del cuerpo total se consideré el promedio
mantenido con mayor frecuencia en la mayoria de los ciclos de trabajo
observados (tronco muy inclinado delante de 45 grados), ello resalto,
en la prueba subjetiva, que el 80% de los encuestados la calificaron
como nivel cinco y solo un 10% en nivel dos y tres respectivamente; en
cuanto al nivel objetivo fue cinco, por considerar el tipo de posicion
descrita anteriormente y teniendo encuenta las metas de produccion
(cosechar 2.000 esquejes por hora), labor que realiza el ayudante de
produccion en grupos de 25 tallos de esquejes en un tiempo aproxima-
do de 30 a 35 segundos y un encauche en 7 a 10 segundos).

Respecto al esfuerzo fisico del cuerpo total se encontré que durante
la primera prueba el nivel de calificacién fue de cinco, manifestada por
el 60% de los trabajadores, continuado por un 30% en un nivel uno, al
manifestar que mas que comodidad, es costumbre en la actividad la-
boral y donde la prueba objetiva califica como un nivel cuatro, porque
el tiempo de ejecucion del esfuerzo para el cuerpo total es mayor al
80% del ciclo de trabajo. El analisis de las condiciones térmicas permi-
ti6 establecer inconformidad térmica por el recalentamiento del
polietileno, razén manifiesta en el 50% de la poblacion estudiada.

En el aspecto sicosocial del puesto de trabajo, se identificé que la
responsabilidad, la autonomia, el nivel de atencién y la concentracion
son las situaciones que mas los afectan, porque les impiden tomar
decisiones frente al proceso, con el temor a causar paros importantes o
bajas en las metas de produccion; por lo tanto, todo esto se convierte,
finalmente, en tareas monédtonas, simples y muy repetitivas.

2.3. Condiciones de salud

2.3.1. Autorreporte

Se realiz6 la preconsulta, mediante un formato elaborado para tal fin.
Este indag6 aspectos socioecondmicos, antecedentes de dolor lumbar,
situacion actual y los cuidados que practica el ayudante para disminuir
los riesgos de dolor lumbar. El promedio de edad de los 64 ayudantes de
produccion fue de 29,32 aftos con una desviacion estandar de 6,4 anos;
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se destaca que es una poblacién muy joven. La distribucion por sexos
fue de 29,68% mujeres y 67,95% hombres. En cuanto al estado civil la
tendencia central mas representativa fue la unién libre, con un 23,43%.
Al indagar sobre los antecedentes de exposicién a cargas se encontrd
que el 25% tuvo exposicion a éstas con un tiempo de exposiciéon menor
de tres anos (68,7%). En los antecedentes a valoraciones médicas se
encontré respuesta afirmativa en el 52,5% de los cuales el 10% recibi6
incapacidad. La tabla N° 1 registra la localizacion del dolor.

Tabla No. 1

Localizacion del dolor lumbar

Dolor No encuestados %
Localizacién
Cervical 3 7,50
Lumbar 33 82,50
Hombros 2 5,0
Manos 2 5,0
Total 40 100

En cuanto al tipo de conocimiento sobre la prevencion primaria y
secundaria, el 79,7% de la poblacién no tiene informacién frente a un
20,3%, que lo identificé correctamente.

2.3.2. Valoracion médica

Fue realizada desde los parametros de inspeccién, rango de movi-
mientos, palpacion, percusion y observacion. En la distribucién pro-
porcional, los hallazgos de patologia lumbar, de acuerdo con la valora-
cion médica, fueron los siguientes (tabla No. 2).

Tabla No 2

Hallazgos a la valoraciéon médica

Patologia Si % No %
Cifosis 17 26,6 47 73,4
Lordosis 3 4,7 61 95,3
Escoliosis 7 10,9 57 89,1
Decoloraciones 12 18,8 52 81,3
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Al efectuar el analisis comparativo entre la preconsulta y consulta
médica se encontré que un 82,5% de la poblacién mostré anteceden-
tes de dolor lumbar y un 60% presenté hallazgos de patologia lumbar,
pues existia una relacioén directa entre el factor de riesgo indagado y
valorado con relacién a la patologia estudiada.

Una vez establecidas las condiciones de salud y trabajo se realizé el
programa de vigilancia epidemiolégica, teniendo en cuenta las condi-
ciones de trabajo y salud como entrada. Una vez definidas, se estable-
cio el proceso, mediante el esquema de Leavel y Clerk y su respectivo
seguimiento.

3. Conclusiones

En el analisis realizado sobre la localizacion del dolor lumbar se
encontré que el 62,5% de la poblacion estudiada tenia antecedentes de
dolor lumbar; un 7,5% cervical, y un 5% en hombros y manos respec-
tivamente, lo cual se relaciona claramente con los factores inherentes
al individuo.

El 79,7% de la poblacion no posee conocimiento sobre el dolor lum-
bar, aspecto que limita el cuidado en su tarea laboral para disminuir los
posibles factores de riesgo y asumir una posicién adecuada. Lo anterior
demuestra que dentro del planteamiento del sistema de vigilancia epide-
miolégica es importante la capacitacion de lideres para difundir y
concientizar a la poblacién laboral expuesta a factor de riesgo lumbar.

En los hallazgos médicos realizados para el diagnostico de patologia
lumbar se encontré que un 47,22% de la poblacién valorada presenta
cifosis (31 a 35 anos), seguidamente se encuentra la escoliosis de 11,11%
(25 a 30 afos), y, por ultimo, lordosis con un 8,33%; asi, se demuestra
que la continuidad de la patologia lumbar, a lo largo de la vida, se
calcula en un 60% a 80% y su pico de afectacién ocurre en la edad
laboral de los 25 a los 45 anos.
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