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RESUMEN

Introduccion: Esta investigacion evalia de manera integral a los
trabajadores de una entidad financiera del Valle del Cauca que han sido
reubicados debido a una incapacidad permanente parcial (IPP) a causa de
una enfermedad general o profesional, utilizando el test EWA para la

medicion ergondmica de puestos de trabajo después de su reubicacion.

Metodologia: Estudio descriptivo de corte transversal, la recoleccion de los
datos se realiz6 a través de los resultados obtenidos en la aplicacion del Test
EWA vy la valoracion de desempefio de la entidad financiera. Se efectud6 el
andlisis de las variables numéricas con base en las medidas de tendencia
central (mediana, desviacion estandar e intervalos de confianza del 95%.).
Para medir la asociacion entre variables se emple6 Chi-cuadrado, valor P y

estadisticas no paramétricas.

Resultados: Este estudio muestra que a partir de los resultados del Test
EWA, el proceso de reubicacion de esta entidad financiera ha sido bueno sin
llegar a ser 6ptimo, ha logrado propiciar la rehabilitacion de los trabajadores y

no logra medir la productividad de los trabajadores reubicados.

Discusion: La mayoria de los investigadores a nivel internacional se han
enfocado en la reubicacion por discapacidad o invalidez; en la literatura
Colombiana una investigacion cualitativa se pregunta por la satisfaccion
laboral de poblacion reubicada posterior a un ATEP, lo comparable es que
los participantes encuentran satisfaccion con algunos elementos de su
trabajo después de ser reubicados y con otros sienten insatisfaccion, lo cual
ocurre también con las percepciones manifestadas por los trabajadores en

algunos de los items EWA.



INTRODUCCION

El capital humano e intelectual se considera hoy en dia uno de los factores
claves en el sostenimiento y éxito de las pequefias, medianas y grandes
empresas, centrarse en el ser y en el bienestar de los colaboradores es
fundamental para lograr calidad de vida en el trabajo; parte esencial de ello,
es el proceso de reincorporacion y reintegro de personas con deficiencias o
limitaciones luego de un proceso de enfermedad independientemente del
origen de la misma, un tema en el cual, en Colombia aun no se ha

profundizado detenidamente.

En la actualidad las empresas que deben asumir la responsabilidad de los
procesos de reintegro laboral, agrupan cada vez un nUumero mayor,
impactando de manera notoria no solo a los trabajadores sino también a las
empresas, pues en el proceso de reincorporacion laboral regularmente se ve
la necesidad de modificar significativamente las condiciones y la
organizacion del trabajo, suele cambiar la intensificacién de los ritmos de
trabajo, la extension de las jornadas laborales, la repetitividad, la monotonia,
el contenido de las tareas, etc.,, ya que se debe controlar con mayor
rigurosidad aquellos factores de riesgo en aquellos trabajadores que ahora

tienen una restriccion o limitacién frente al trabajo.

Se sabe que el objetivo principal de un proceso de reincorporacion es lograr
el retorno laboral del trabajador utilizando estrategias que redunden en su
seguridad y confort, donde se espera que el trabajador pueda desarrollar
tareas similares o nuevas, en el mismo o en diferente cargo, pero con la
salvedad de que siempre estas tareas de cargo se adecuen a sus nuevas

condiciones biopsicosociales y a su capacidad funcional residual.



Acompanar al trabajador luego de una incapacidad prolongada o de una
incapacidad permanente parcial o total es todo un reto y mas aun cuando
esperamos lograr que su proceso de readaptacion sea integral y le genere

estabilidad, motivacion, confort, inclusion y ante todo productividad.

Siendo conscientes del impacto que genera en el trabajador la pérdida de su
capacidad laboral e incluso el proceso de reubicacion, y buscando generar
estilos de vida saludables que puedan ser multiplicados en los diferentes
entornos, puestos de trabajo y para todos los colaboradores, el presente
estudio realizo la evaluacion ocupacional de las condiciones integrales de los
trabajadores con reubicacion temporal, reubicacion definitiva, reintegro con o
sin modificaciones o reconversion de mano de obra en una entidad financiera
del Valle del Cauca, en busca de lograr identificar los riesgos que pudieran
estar afectando este proceso y por ende la productividad, el bienestar y la

calidad de vida de los colaboradores de esta organizacion a nivel laboral.



1. TITULO

Evaluacion ocupacional integral de los trabajadores reubicados de una

entidad financiera del Valle del Cauca.

2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En una empresa del sector financiero del Valle del Cauca se ha hecho un
gran esfuerzo por minimizar las limitaciones que se presentan en el proceso
de reincorporacion laboral con los trabajadores reubicados, pero dada la
naturaleza misma de la empresa, la complejidad de los perfiles de cargo, de
las responsabilidades y niveles de exigencia, asi como las metas y planes de
gestiébn comercial propios del sector, este proceso no ha sido facil.

Actualmente la entidad financiera en donde se llevo a cabo este estudio, es
una de las organizaciones financieras mas grandes del pais y cuenta con
aproximadamente 1500 trabajadores en el departamento del Valle del Cauca;
desde el programa de salud ocupacional se hace acompafiamiento a 49
trabajadores con diferentes condiciones de salud y 19 de ellos se encuentran
reubicados de manera indefinida y cuyo estado de salud actual implica
diferentes diagnosticos referentes a patologias osteomusculares de
miembros superiores, enfermedades degenerativas y patologias de salud

mental.

Durante el periodo enero a diciembre de 2011, se reportaron 453 dias de
incapacidad correspondientes a los 19 trabajadores reubicados y en el primer
semestre de 2012 van 382 dias registrados, lo cual pone en evidencia datos

de ausentismo representativos para esta entidad.
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Nuestro universo de estudio son los trabajadores que presentan una
Condicion de Salud: término genérico que incluye enfermedad (aguda o
cronica), trastorno, traumatismo y lesién. Una “condicion de salud” puede
incluir también otras circunstancias como embarazo, envejecimiento, estrés,
anomalias congénitas o predisposiciones genéticas. Las “condiciones de

salud” se codifican utilizando la CIE-10™.

Estos son trabajadores a los cuales se les hace seguimiento vy
acompanamiento desde el Sistema de Gestion en Seguridad y Salud en el
Trabajo (SG-SST), este seguimiento se apoya en la asesoria que ofrece la
aseguradora de riesgos laborales ARL, sin embargo, en esta poblacion se
ponen en evidencia significativos niveles de incapacidad post reintegro,
dificultades en su adaptacion al nuevo rol, limitaciones para encontrar un
cargo en el cual se cumpla con las restricciones o recomendacién de
medicina laboral e incluso percepcion de falta de interés del trabajador por
parte de su empleador y temor por su estabilidad laboral y temor frente a sus

limitaciones.

Dado lo anteriormente expuesto se plantea el presente estudio de
investigacion, el cual busca evaluar de manera integral a los trabajadores
reubicados, los riesgos que pudieran estar afectando su retorno terapéutico
al cargo, su proceso de readaptacion y por ende, el resultado del mismo en

términos de su productividad, su bienestar y su calidad de vida en el trabajo.

Ministerio de la proteccion social. Manual de procedimientos para la rehabilitacién vy reincorporacion
ocupacional de los trabajadores en el sistema general de riesgos profesionales. Colombia: Ministerio de la
proteccidn social: 2010.
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2.1. Pregunta de investigacion

¢,Cuales son las condiciones de trabajo integrales de los trabajadores de una
entidad financiera del Valle del Cauca luego del reintegro y reubicacion a

causa de una incapacidad permanente?
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2.2 JUSTIFICACION

Desde la salud ocupacional se ha estudiado el proceso fisiopatolégico
producto de las secuelas de un accidente o de una enfermedad y se ha
encontrado que este genera en las personas cambios en su calidad de vida
laboral, pues no solo se evidencian manifestaciones dolorosas debido a las
limitaciones fisicas y a la pérdida de capacidad laboral, sino también, a la
multiplicidad de sentimientos encontrados frente al proceso de duelo que se
genera durante y posterior al proceso de reubicacién y readaptacion,
especialmente por la pérdida de un cargo, una rutina y un estatus que se ha

mantenido durante mucho tiempo.

En este sentido, la angustia esta presente dentro del proceso de aceptacion
de una enfermedad, de una pérdida de capacidad laboral, de un reintegro y
por supuesto de la aceptacibn de un proceso de reubicacion que cada

trabajador experimenta de una manera unica.

El analisis de este contexto permite a esta entidad financiera evaluar las
condiciones de trabajo de las personas después de la reubicacion laboral y el
proceso de reintegro que ha implementado con sus trabajadores desde una
Optica biopsicosocial e integral y de esta manera generar sistemas de
reincorporacion progresiva adaptdndose a las verdaderas necesidades del
trabajador y de la empresa, donde participen activamente todos los actores

involucrados.

Al estudiar el contexto de los actores, su percepcion, su visidbn y sus
conocimientos estan muy por encima del conocimiento técnico que no forma
parte del objeto de su trabajo, teniendo presente siempre que los asuntos
gue prefijan la vida de los seres humanos, son un punto muy importante, ya

que la ejecucion de las tareas del trabajo, sus riesgos y sus consecuencias
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estan totalmente condicionados por la subjetividad del individuo que ocupa el

lugar o que es el motor que mueve el trabajo.

Cada accion y cada percepcion generan un sentimiento y un estado animico
en el trabajador, por lo tanto, la posicién de las personas frente a su
readaptacion y reubicacion es clave en el analisis del proceso de reintegro y
reubicacién en un puesto de trabajo. No se puede separar al individuo del
trabajo y tampoco de su subjetividad, de ella surge una manera de ver, de
pensar y un marco moral que permite a los trabajadores dar un sentido al

trabajo y a sus expectativas frente al mismo.

Se espera que la combinacion de acciones entre el trabajador y la empresa
logre prepararlos para el proceso de reincorporacion y reubicacion,
potenciando todas las capacidades del trabajador, aminorando los riesgos de
fracaso, estimulando la rehabilitacibn emocional y psicoldgica y minimizando

los reprocesos.

Esta investigacion proporciona informacion a la entidad financiera acerca del
bienestar y la salud integral del trabajador reubicado, que le permite generar
estrategias frente a los trabajadores con o sin restricciones de salud,
procurando la implementacion de procesos en busca de lograr la disminucién
del costo de las incapacidades y de los reintegros fallidos de los
colaboradores.

La importancia de esta investigacién radica en poner en evidencia las
debilidades y fortalezas de los procesos de reubicacion laboral que se estan
implementando en la actualidad y evaluar el proceso de reintegro y
reubicacién de los trabajadores en esta entidad financiera del Valle del

Cauca.
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La evaluacion permitio revisar integralmente las condiciones de trabajo de los
reubicados con el objetivo de motivar a la empresa a implementar mejoras y
fortalecer el proceso de readaptacion laboral de los trabajadores reubicados,
apoyandose en la aplicacion de las estrategias y herramientas implicitas en
el Manual de Procedimientos para la Rehabilitacion y Reincorporacion
Ocupacional de los trabajadores en el sistema general de riesgos

profesionales en Colombia.
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3. ESTADO DEL ARTE

Los diferentes estudios relacionados a continuacidbn presentan una
perspectiva general del proceso de reincorporacion, reintegro y reubicacion

laboral y los diferentes actores involucrados en el mismo:

Se revisa un estudio realizado en el afio 1998 denominado “Recuperacion
funcional y laboral de los amputados del Hospital Universitario de los Andes,
Mérida Venezuela™, donde se estudiaron 446 amputados en la Unidad de
Medicina Fisica y Rehabilitacion del Instituto Autonomo Hospital Universitario
de los Andes, Mérida Venezuela, en un lapso de 25 afios. Se clasificaron en:
Grupo 1 con 224 amputados (50.23%) cuando no existia el Laboratorio de
Proétesis (1973-1985) y Grupo 2 con 222 amputados (49.77%), cuando ya
funcionaba ese Laboratorio (1986-1997). Edad promedio 48 afos (rango 10

meses a 89 afos).

De las 361 amputaciones de las extremidades inferiores, las etiologias mas
frecuentes correspondieron a diabetes mellitus y accidentes de transito.
Prevalecieron los varones. Las edades més afectadas fueron de 40 a 79
afnos. El nivel de amputacién mas frecuente fue por encima de la rodilla. De
las 85 amputaciones de las extremidades superiores, las dos primeras
causas fueron accidentes laborales y caseros, dominaron en los varones, en
edades de 9-39 afios y el nivel mas frecuente fue manos-dedos. Se encontr6
el 54.70% de complicaciones locales del mufion. Las dos primeras causas

fueron: infecciones de la herida operatoria y mufion doloroso. Comparando el

2 Recuperacioén funcional y laboral de los amputados de los amputados del hospital Universitario de

Mérida Venezuela. Yolanda Monzoén, Rosa Cho, Pedro J. Salinas y Hugo Carrasco. Venezuela. 1998.
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namero de amputados que reingresaron a sus labores después de seis
meses de seguimiento hubo diferencias significativas, (P<0.001) siendo
mayor el grupo 2 (P< 0.001). En los amputados protetizados y evaluados a
los 12 meses de seguimiento, se observa que en el grupo 2,79 (69.20%)
pacientes usaron en forma util, situandose en los tres primeros grados de la
Escala de Rusk, “capacidad autonoma”, por tanto, la puesta en marcha el
Laboratorio de Prétesis y Ortesis de la Facultad de Medicina y el Instituto
Autonomo Hospital Universitario de los Andes (IAHULA), ha sido fundamental

para el equipamiento protésico, recuperacion funcional y laboral.

El estudio concluye que la recuperacion funcional de los dos grupos de
amputados protetizados con doce meses de seguimiento, se midio a través
de la Escala de Rusk y se observé que el grupo 2 (CL) 1986-1997, utilizaron
en forma funcional su protesis situandose en la clase “Con Capacidad
Auténoma” con el 69%. Se evidencia de estos resultados que la puesta en
marcha del Laboratorio de Protesis y Ortesis ha duplicado el nimero de
pacientes protetizados que pueden ser capaces de reintegrarse a su medio
familiar, social y laboral.

El reingreso de los amputados a actividades laborales aumenté en un 13%
en los amputados del grupo 2, por contar con un equipamiento protésico mas
precoz. El tiempo de ingreso al tratamiento fisiatrico, comparando los dos
grupos de amputados en la fase de postoperatorio inmediato, antes de los 29
dias el cual fue menor en el grupo 2 (CL) (P<0,001), podria sefalar mas
conocimiento en los médicos y en el personal de salud, de la necesidad de

un programa precoz de rehabilitacion integral para los amputados.
En el afio 2006 se desarrolla un estudio llamado “Reincorporacién laboral del

trabajador coronario: criterios objetivos para un cambio de puesto de trabajo

se realiz6 con trabajadores pertenecientes a la planta de General Motors
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"3, El objetivo del estudio fue protocolizar la atencién a los cardiépatas

Espana
para conocer la idoneidad al puesto de trabajo. Se analizaron 136
trabajadores varones con episodio coronario agudo (Grupo A) y 27 que
habian padecido mas de un episodio (Grupo B). Aplicaron el Protocolo de

actuacion de reincorporacién laboral del trabajador infartado (PTI).

Los resultados mostraron que en el Grupo A, se reincorporaron a su trabajo
anterior el 59,5% de los casos tras una media de 189 dias de Incapacidad
Temporal (IT). Permanecieron en IT 9,5% y pasaron a Incapacidad
Permanente (IP) el 17,6%. No volvieron por defuncién o por otras causas el
3,7%, en el Grupo B recayeron 18 trabajadores. El 29,6% se incorpor6 a su
puesto anterior, el 7,4% lo hizo a un puesto de trabajo distinto. Fallecieron el

7,4% y pasaron a IP el 40.7%. Permanecieron en IT el 14,8% de los casos.

El estudio concluye que la mayoria de decisiones sobre incapacidad laboral
que se toman en cardiologia dependen de la calificacion funcional del

individuo en el momento de reincorporarse al trabajo.

La readaptacién del cardiopata sblo se considera completa cuando se
reincorpora a sus quehaceres habituales incluidos los laborales. Igualmente,
la gravedad del infarto de miocardio unida a la persistencia de angina, la
capacidad funcional restante y, en definitiva, con la estratificacion del riesgo
cardiovascular, constituyen factores esenciales en las posibilidades de

reincorporacion laboral tras el mismo.

3 Reincorporacién laboral del trabajador coronario: criterios objetivos para un cambio de puesto de
trabajo se realiz6 con trabajadores pertenecientes a la planta de General Motors Espafa. Jiménez
Sanchez M, Mata Escriche C, Bascuas Hernandez J, Abad Domingo E, Garcia Felipe A, Rubio Calvo

E. Zaragoza Espafia 2006.

18



Se encuentra un estudio realizado en Espafia en el afio 2008 llamado
“Drogodependencias en personal sanitario, una vision desde la medicina del

trabajo. Procedimiento de Reincorporacién Laboral™

, este trabajo plasma el
seguimiento realizado a la reincorporacion laboral de personal sanitario con
drogodependencia, se describe como un requisito indispensable para evitar
las recaidas, describe la colaboracién multidisciplinar de psicoterapeutas,
meédico del trabajo, etc., y un programa de control de drogas riguroso que
consiste en realizar test a intervalos aleatorios intermitentes de drogas, en
muestras autentificadas de orina utilizando pruebas confirmatorias como la
cromatografia de gases junto con espectrofotometria de masas, al que
plantean la posibilidad de afiadir pruebas en muestras de pelo en cada

escaldn del seguimiento.

El estudio plantea un importante reto para la responsabilidad profesional del
meédico del trabajo quien debe abordar la rehabilitacion laboral y personal del
profesional sanitario drogodependiente tratado, evitando las recaidas, que
pueden dar lugar a dafos a terceros (dafos a los pacientes, mala praxis) y/o
a si mismo (suicidios, p.ej.). Se establece el procedimiento de actuacion
(vigilancia de la salud obligatoria, contrato terapéutico, consentimiento
informado) y se revisan los tipos de pruebas diagndésticas para el
seguimiento durante la reincorporacion laboral del profesional sanitario

drogodependiente tras el tratamiento de su adiccién).

En el 2008 se realiza en Zaragoza Espafia un estudio de cohortes historicas

llamado “Reinsercién laboral tras infarto agudo de miocardio (IAM):

N Drogodependencia en personal sanitario, una visién desde la medicina del trabajo, Procedimiento de
reincorporacion laboral. Carmen Otero Dorrego, Carmen Huerta Camarero, Nuria Duro Perales. Madrid
Espafia. 2008
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tratamiento rehabilitador frente a tratamiento convencional”. El estudio
muestra como el infarto agudo de miocardio (IAM) es la entidad que produce
mayor morbimortalidad en los paises desarrollados. Afecta la calidad de vida
del paciente y su situacion laboral, generando un importante gasto

econdmico.

La rehabilitacion cardiaca tiene entre sus metas prolongar la vida, reducir los
sintomas, mejorar la funcion fisica, promover el buen estado general y
facilitar la reanudacion de la actividad diaria. El objetivo del estudio es valorar
la eficacia de la rehabilitacion en pacientes que han sufrido un IAM en
relacion con la calidad de vida, la reincorporacion laboral y el tiempo de baja

tras el episodio coronario agudo.

Seleccionaron 26 pacientes que habian sufrido un IAM. Todos siguieron el
mismo tratamiento convencional. A 12 de ellos los ingresaron a un programa
de rehabilitacion cardiaca. Entre 1-1,5 afios después evaluaron la salud
relacionada con la calidad de vida (cuestionario SF-36) obtuvieron
parametros relacionados con su actividad laboral.

El estudio concluye que la reinsercién laboral tras 1-1,5 afios del IAM mostro
diferencias estadisticamente significativas a favor de los pacientes que
realizaron rehabilitacion. Aquellos que no han seguido el programa de
rehabilitacion han estado mas tiempo en situacién de incapacidad laboral
temporal (no estadisticamente significativa). Con excepcion de la escala de
dolor corporal, los pacientes que siguieron tratamiento rehabilitador tuvieron

puntuaciones mayores en todas las demas del cuestionario SF-36; son

> Reinsercion laboral tras infarto agudo de miocardio (IAM): tratamiento rehabilitador frente a
tratamiento convencional N. ALVAREZ-BANDRES, M. MALILLOS-TORAN, C. LAPRESTA Y R.
NUMANCIA-ANDREU, A. DOMINGUEZ-ARAGO. Zaragoza Espafia. 2008.
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estadisticamente significativas en 4 subescalas. Segun los resultados
concluyen que un programa de rehabilitacion tras un IAM mejora la
percepcion del control emocional, de la capacidad fisica y de la capacidad

para volver al trabajo.

En el afio 2009 se publicé un estudio llamado “Evaluacién del proceso de
reintegro socio-laboral en personas que han sufrido accidentes del Trabajo
qgue Fueron atendidas en Terapia Ocupacional del Hospital del Trabajador
Santiago™, en Chile, el cual se desarrollé a partir de un disefio descriptivo no
experimental, de cardcter cuantitativo, que incorpora una perspectiva
cualitativa, muestra el nivel de participacion sociolaboral y satisfaccion con
aspectos de su vida en personas con disminucién de su capacidad de
ganancia, como consecuencia de un accidente del trabajo, que han recibido
apoyos personales y contextuales como parte de un proceso de

rehabilitacion en el Hospital del Trabajador Santiago.

La poblacion estudiada corresponde a 82 personas atendidas en terapia
ocupacional, evaluadas entre el afio 2002 y 2004 con una pérdida de
ganancia sobre un 32.5%. Los resultados de este estudio muestran que el
89% de la poblacion ha vuelto a trabajar, encontrandose el 66,7% plena o
medianamente satisfecho con su proceso de reintegro laboral. En el 72.4%
de quienes se reintegran, su jefatura sefiala que su desempeio se ha
mantenido o mejorado. El 92% de trabajadores en los que se efectud visitas
a empresas, refieren resultados exitosos, 1o que les permite avalar técnicas

propias del modelo de intervencion.

® Evaluacion del proceso de reintegro socio-laboral en personas que han sufrido accidentes del Trabajo
que Fueron atendidas en Terapia Ocupacional del hospital del Trabajador Santiago. Soledad
Fernandez M. Luis Tapia Z. Maria Isabel Meneses D. Orquidea Miranda Z. Mauricio Lopez de
Santamaria. Santiago de Chile 2009.
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Los aspectos relevantes que impactan en la percepcién de calidad de vida
son las posibilidades para ejercer roles y las interferencias de las secuelas
en las relaciones interpersonales. Respecto de la situacion laboral actual del
grupo estudiado se podria plantear que es positiva en tanto el 89% vuelve a
desarrollar alguna actividad de este tipo después del accidente, pese a sus

secuelas.

Esto indicaria que la posibilidad de participar de la vida productiva depende
en una medida importante de las oportunidades que brinde el medio,
incluidas las acciones realizadas tanto de apoyo al trabajador accidentado

como ala empresa.

En el 2009 se realizd un estudio cualitativo cuyo objetivo radica en conocer
las “Experiencias de la reubicacion laboral en trabajadores con silicosis en
una empresa minera’’, a través de describir, tematizar e interpretar las
vivencias, de tres estudios de caso, donde el criterio de inclusion mas
importante fue el diagnoéstico de silicosis categoria uno. Se aplicaron
entrevistas en profundidad basadas en una guia de entrevista. El analisis se

enfocé en los cuatro existenciales fenomenolégicos.

En los resultados se encontré6 que los trabajadores describieron de forma
profunda sus relaciones familiares, sociales y laborales (“de mi familia recibi
todo el apoyo en cuanto se supo de mi enfermedad”). Percibieron el apoyo
de su jefatura y de sus compafieros de trabajo. Sobre la reubicacién laboral

manifestaron: “no es solo que te cambien de lugar para trabajar, sino donde

’ Experiencias de la reubicacion laboral en trabajadores con silicosis en una empresa minera. Diemen
Darwin Delgado Garcia. Maria de Los Angeles Aguilera Velasco. Gustavo Reinaldo Contreras Tudela,
Raquel Gonzalez Baltazar. Santiago de Chile. 2009.
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tu puedas aportar para el desarrollo de la empresa y donde tu puedas
desarrollarte profesionalmente”. Mostraron conciencia de su enfermedad,
refiriéendose a una buena cobertura de salud otorgada por la Unidad de Salud

Ocupacional de Clinica Rio Blanco S.A.

Finalmente recomiendan que es importante continuar explorando otros casos
de reubicacion laboral por silicosis para comprender con mayor profundidad

el fendbmeno.

En el 2009 se publicé un estudio denominado “Aspectos laborales de la

discapacidad intelectual”®

, este trabajo tuvo como objetivo levantar datos de
una muestra de personas con discapacidad intelectual, que pasaron por el
Programa de Rehabilitacion Profesional de la Asociacion para Valorizacion
de Personas con Discapacidad (AVAPE), y que fueron insertados en el
mercado de trabajo entre los afios 1999 y 2006. El estudio describe como se
compararon distintas evaluaciones realizadas antes de una capacitacion

profesional y después de una insercion en el mercado del trabajo.

Las personas fueron evaluadas con los siguientes instrumentos, en la
primera medicion se utiliza el WAIS; escala de inteligencia Wechsler para
Adultos-Ill, 1997 y Habitos, Actitudes y Comportamientos (Protocolo
desarrollado por el equipo de AVAPE). En la segunda medicion se utiliza el
WAIS, escala de inteligencia Wechsler para Adultos-Ill, y Habitos, Actitudes y

Comportamientos.

8 Aspectos laborales de la discapacidad intelectual. Jobair Ubiratan Aurélio da Silva, Marcelo Vitoriano,

Marcelo Scarabeli, Silvia Adriana Coelho Ratsbone. Brasil. 2009.
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Los datos encontrados en este estudio indican que la mayoria de las
personas con discapacidad intelectual, después de la capacitacion y
respectiva insercion en el mercado de trabajo, presentaron una mejora en las
habilidades sensoperceptomotoras y ganancia en el desempefio verbal.
Parte de la poblacion presenté disminucion y mantenimiento en las
habilidades de ejecucién. Se destaca que las funciones que méas absorbieron
la poblacién de la muestra son las de servicios generales y operacionales,

con baja tecnologia.

El estudio concluye que se indicdé la necesidad de capacitacion de las
personas con discapacidad intelectual de la manera mas completa posible,
teniendo en vista su insercion en el mercado de trabajo y la mejora de

calidad de vida.

También en el afio 2009 se desarrolla una investigacion denominada
“Discapacidad fisica por accidente de trabajo en trabajadores (ras) del sector
formal e informal de la economia que acuden al servicio de medicina fisica y
rehabilitacion™ se lleva a cabo en el hospital Dr. Pastor Oropeza de
Barquisimeto; este estudio tiene como objetivo determinar la frecuencia de
discapacidad fisica debida a accidentes de trabajo; es una investigacion
descriptiva de corte transversal. Seleccionaron 182 trabajadores con
discapacidad fisica debida a AT que acudieron a consulta, se construyé y
valido una encuesta, con el fin de conocer las caracteristicas
epidemioldgicas, laborales y del accidente discapacitante, considerando que
tienen capacidad de reubicarse y reinsertarse al mundo laboral segun sus

capacidades remanentes.

° Discapacidad fisica por accidente de trabajo en trabajadores (ras) del sector formal e informal de la
economia que acuden al servicio de medicina fisica y rehabilitacion™ se lleva a cabo en el hospital Dr.
Pastor Oropeza. Norkis Yasmira Lépez Gallardo. Barquisimeto. 2009.
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Los resultados que encontraron fueron 45.39% de frecuencia de
discapacidad, 64.75% tenian edades entre 23 y 37 afos, 78,57% eran de
género masculino, 40.10% eran concubinos, 43.40% con estudios de
secundaria incompleta, 28,6% procedentes de la parroquia Union, 61.0%
eran obreros no calificados, 60.4 operadores de maquinaria, 55,2% con
antigledad laboral de 2 a 4 afos, 62.1% de la industria manufacturera,
82.89% reportd el accidente, 66.66% permanecen en Su mismo cargo,

66.62% presento6 discapacidad temporal.

La investigadora concluye finalmente que son trabajadores jévenes, en plena
capacidad productiva, que pueden ser reinsertados al campo laboral,
tratando en lo posible de que se desarrollen como personas Utiles a la

sociedad.

En el afio 2011 se realiza un estudio denominado “Efectos en el tiempo de la
reubicacion laboral y la calidad de vida en trabajadores mineros con silicosis
de la Divisién Andina Codelco™® en Chile, la investigacién es un estudio
cuantitativo de series temporales en un solo grupo, aplicaron el cuestionario
SF36 a cinco trabajadores con diagndéstico de silicosis, tres meses antes de
la reubicacion y tres meses después de la reubicacion, las mediciones fueron
mensuales, para el andlisis estadistico se utiliz6 el ANOVA para medidas

repetidas en SPSS y se complement6 con el test de Friedman.

El objetivo del estudio era determinar los efectos en el tiempo de la

reubicaciéon laboral y la calidad de vida de los trabajadores mineros con

1% Efectos en el tiempo de la reubicacién laboral y la calidad de vida en trabajadores mineros con
silicosis de la Division Andina Codelco. Diemen Delgado Garcia. Unidad Salud Ocupacional, Clinica
Rio Blanco. Los Andes. Chile. 2011.
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diagnéstico de silicosis de la Division Andina, Codelco en Chile, los
resultados encontrados muestran que en las tres mediciones antes de la
reubicacion laboral las 8 dimensiones del cuestionario SF36 disminuyeron
sostenidamente, no existiendo diferencia significativa (f > 0.05) entre los
sujetos del estudio. Sin embargo después de la reubicacion laboral la
dimension de dolor corporal, vitalidad y funcion social presentaron diferencia

significativa (f < 0.05) entre los sujetos del estudio.

El estudio concluye que los trabajadores mostraron cambios en el tiempo en
la calidad de vida, respecto a la reubicacién laboral, a pesar que no hubo
significancia estadistica en la mayoria de las dimensiones que se midieron

durante el proceso de reubicacion.

Al realizar la revision de los estudios anteriormente descritos se puede
concluir que a nivel internacional, ha habido un marcado interés por generar
procesos y protocolos frente a los proceso de reincorporacion, reintegro y
reubicacion laboral de los trabajadores con limitaciones de salud de origen
general o profesional en las empresas, se evidencia que se han realizado
varios estudios similares y en diferentes paises, | mayoria de ellos con el fin
de generar una linea de base en la salud laboral que permita identificar el

entorno de estos trabajadores y la manera de optimizar este proceso.

Por su parte en Bogota Colombia en el afio 2011 en la Universidad Nacional
se realizd una investigacién cualitativa de orden fenomenoldgico llamada

“Satisfaccion Laboral de Poblacién Reubicada en un Empleo Posterior a

Iull

Accidente de Trabajo o a Enfermedad Profesiona con el objetivo de

1 satisfaccion Laboral de Poblacién Reubicada en un Empleo Posterior a Accidente de Trabajo o a

Enfermedad Profesional. Marcela Bernal Gaviria. Universidad Nacional. Santafé de Bogota, Colombia.
2011.
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interpretar la satisfaccion laboral de personas reubicadas en un trabajo a
causa de una enfermedad profesional o un accidente de trabajo.

La recoleccion de los datos fue realizada a través de entrevistas
semiestructuradas a un grupo de trece (13) personas reubicadas
laboralmente por un periodo igual o mayor a dos (2) meses. Inicialmente se
establecieron cinco categorias de andlisis (categorias iniciales) sobre las que
se desarroll6 el estudio y en el transcurso del mismo se identificaron siete
categorias emergentes a partir de la percepcion de los trabajadores frente a
la satisfaccion laboral, las cuales se encuentran directamente relacionadas

con la condicion de discapacidad adquirida y su reubicacién en el trabajo.

La investigacibn muestra como conclusion que los participantes encuentran
satisfaccion con algunos elementos de su trabajo y con otros sienten
insatisfaccion, razén por la que cada categoria de andlisis descrita consta de

un aspecto indicador de satisfaccion y otro indicador de insatisfaccion.

Es claro como en Colombia el recorrido investigativo frente al reintegro y la
reubicacion laboral debido a una enfermedad general, profesional o a un
accidente de trabajo cuyos resultados dejaron una incapacidad permanente
en el trabajador, es un tema que aun tiene mucho campo por recorrer, la
mayoria de los investigadores se han enfocado en pérdidas mayores
generadores de discapacidad o invalidez, sin embargo, es importante
mencionar que se Colombia cuenta con una reglamentacién a nivel
normativo de gran apoyo y con un manual de procedimientos para la
rehabilitacion y reincorporacion ocupacional de los trabajadores en el sistema
general de riesgos profesionales que se convierte en la principal herramienta

guia para los actores que estan comprometidos en este proceso.

27



4. MARCO TEORICO

4.1. MARCO CONTEXTUAL

Esta investigacion se realiza en una entidad bancaria que se ha consolidado
como un banco cercano, eficiente, moderno y altamente competitivo por su
reconocimiento y mercado nacional y porque ofrece el mejor respaldo
financiero en Colombia, asi como por ofrecer las mejores alternativas a sus

clientes en productos para impulsar ahorro e inversion.

Esta empresa tiene sus origenes en el sector financiero desde el afio de
1875 cuando abri6 sus puertas como una respuesta para atender las
necesidades de servicios financieros que surgian en la economia

colombiana.

En ese momento fue catalogado como la entidad lider en la promocion del
ahorro, con el paso de los afios la institucion se consolida a través de la
integracion estratégica con otras entidades para constituir una organizacion
con el conocimiento, el tamario, la red y la infraestructura necesaria para

asumir una posicion de liderazgo en la industria financiera colombiana.

Es importante resaltar que esta entidad financiera declara su compromiso,
interés y preocupacion por la proteccion de la integridad de sus inmediatos
colaboradores, contratistas y terceras personas que se ven involucradas
directa o indirectamente en su actividad laboral o comercial y considera que

todo accidente o enfermedad profesional pueden ser prevenidos.

A su vez esta entidad evidencia dentro de su programa de salud ocupacional

el desarrollo e implementacion de actividades educativas, investigativas y
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preventivas, que velen por la seguridad y salud de los empleados, mejorando
el ambiente laboral e interviniendo los factores de riesgo.

Respecto a las reubicaciones laborales en su SG-SST, esta entidad
financiera plantea que se realizar4 un examen para calificar las pérdidas de
capacidad laboral resultantes de enfermedad profesional, accidente de
trabajo o enfermedad comun y que dejen secuelas parciales o invalidez, este
sera realizado por la administradora de riesgos laborales ARL, los fondos de

pension o a través de las Juntas calificadoras creadas para tal fin.

Actualmente dentro de la entidad financiera se hacen las reubicaciones
laborales requeridas de acuerdo con los conceptos emitidos por las EPS y la
ARL. Efectuando desde la perspectiva administrativa y de un medico laboral
de apoyo, una revision del cargo en el cual se ubicara el empleado y donde
se espera cumplir con las recomendaciones de las entidades pertinentes, se
plantea que se hara seguimiento al impacto y al acoplamiento del trabajador

al puesto de trabajo.

4.2. MARCO CONCEPTUAL

4.2.1. Integracion Socio-ocupacional:

Segun el Manual de procedimientos para la rehabilitacion y reincorporacién
ocupacional de los trabajadores en el sistema general de riesgos
profesionales de Colombia, “la integracion socio-ocupacional va mas alla de
la ubicacion/reubicacion laboral u orientacion ocupacional, implica ademas
gue el trabajador tenga la capacidad de involucrarse y desempeniar los roles
sociales y familiares que le correspondan; por tanto, las acciones que se

dirijan al logro de este objetivo deberan estar interrelacionadas y dirigidas
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hacia varios frentes en forma simultanea: hacia la persona, su familia, los

sectores educativo y laboral, asi como hacia la comunidad en general.”*?

Segun el manual para la intervencion en rehabilitacion, los recursos con los
cuales se debe contar son los propios de la persona con discapacidad y su
familia, los comunitarios (redes de apoyo) e institucionales (IPS, EPS, ARL y
empresas). Los procedimientos que se deben realizar y su prioridad en la
aplicacion estan determinados por el diagndéstico, extension y prondstico del
dafio y sus secuelas. Se tendr4 en cuenta ademas las caracteristicas y
necesidades del trabajador, las exigencias de su puesto de trabajo y las

caracteristicas de su entorno laboral y sociofamiliar.

La integracion sociolaboral es considerada como el objetivo inmediato de la
rehabilitacion profesional y final de la rehabilitacion integral. Su intervencion
esta orientada a la recuperacion y desarrollo de la capacidad de la persona
para desempefar funciones productivas en diferentes contextos, con base en

los estandares de calidad establecidos por el sector productivo.

Para lograr el objetivo de plena integracién ocupacional al medio de trabajo
de la persona con discapacidad, la rehabilitacion profesional desarrolla
acciones de evaluacion, orientacion, adaptacion, formacion profesional,
reintegro/reubicacion y seguimiento; igualmente orienta y apoya acciones
sobre el entorno en el que se daré esta integracion.

Ministerio de la proteccién social. Manual de procedimientos para la rehabilitacion y reincorporacion
ocupacional de los trabajadores en el sistema general de riesgos profesionales. Colombia: Ministerio de la
proteccidn social: 2010.
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El manual también explica que la readaptacion profesional incluye el conjunto
de procesos que van desde la evaluacién, orientacion, hasta la rehabilitacion
profesional propiamente dicha, que comprende todas las intervenciones de
orden cientifico, técnico, educativo-formativo, y sociales que conduzcan a la
persona con discapacidad a la obtencion y conservaciéon de un trabajo
concordante y acorde con sus capacidades residuales.

Sin embargo, también enfatiza en que esta integracion de la persona con
discapacidad a la sociedad es ante todo una decisién propia del individuo. El
o ella ejercitard los roles esperados siempre que, ademas de poseer el
potencial para hacerlo, lo desee, se comprometa y el medio le ofrezca las
oportunidades para lograrlo. Mas que el ejercicio de un rol social, lo que hace
integral al proceso es la posibilidad que tiene de desempefarlo en la forma

menos restrictiva posible.

4.2.2. PROCEDIMIENTOS PARA LA REHABILITACION Y
REINCORPORACION OCUPACIONAL EN EL SISTEMA GENERAL DE
RIESGOS PROFESIONALES.

Segun el manual de procedimiento para la rehabilitacion y reincorporacion
ocupacional de los trabajadores debe incluir las siguientes etapas:

4.2.3. Etapa 1: Identificacion de los casos a ingresar en el programa de
rehabilitacion: Se refiere a la busqueda y definicion temprana de los
trabajadores que por un accidente de trabajo o por una enfermedad
profesional vean afectada su capacidad de ejecucion para las actividades y

nivel de participaciéon sociolaboral.
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4.2.4. Etapa 2: Evaluacion inicial del caso: tiene como objetivo establecer
diagnostico(s) especifico(s), prondstico funcional y ocupacional y con base
en estos, orientar el plan de rehabilitacion.

La evaluacion del caso requiere la siguiente informacion:

* Resumen de historia clinica y paraclinica.

» Cargo que desempefaba el trabajador en la empresa.

» Tiempo y tipo de vinculacion laboral que tenia el trabajador.

* Nivel educativo alcanzado (escolar y de formacion profesional).

* Responsabilidad econdémica aclarando si es o no cabeza de familia.

» Antecedentes clinicos y ocupacionales.

» Expectativas frente al proceso de rehabilitacion y a su desempefio

ocupacional futuro.

El manual recomienda que la informacion recogida en esta evaluacion inicial
debe permitir la construccién de un perfil de funcién y discapacidad que
tenga en cuenta las deficiencias, las limitaciones en la actividad y las
restricciones en la participacidbn que presenta la persona al ingreso al
programa de rehabilitacion, asi como la identificacion de los facilitadores o
barreras en el proceso. Esta evaluacion debe ir encadenada a las
posibilidades ocupacionales del trabajador, los requerimientos de la
ocupacién y las oportunidades o restricciones que se encuentran en el
entorno para la plena participacion del trabajador en el ejercicio de sus roles

ocupacionales, simultaneamente a la rehabilitacion funcional.

La valoracion incluye un diagnéstico clinico a nivel integral que debe incluir:

4.2.5. Diagnostico funcional: se determina con base a la valoracion del

nivel de funcionamiento a nivel corporal y a nivel individual.
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En la valoracion del estado de funcionamiento a nivel corporal se evaltan las

estructuras y funciones corporales, incluyendo las funciones psicologicas. A

nivel individual se evallan las actividades que puede realizar un individuo en

su vida diaria, cubriendo todo el rango de areas vitales desde aprendizaje,

actividades de autocuidado, desplazamiento, actividades finas de la mano,

transporte, hasta areas mas complejas como interacciones interpersonales y

actividad productiva.

13 El diagnéstico funcional permite establecer un perfil de capacidades del

trabajador y definir un prondstico funcional y ocupacional. Este se establece

con base en el analisis de variables como:

<

AN N N NN R

Capacidad mental.

Capacidades sensoperceptuales.

Capacidades de motricidad fina incluyendo la funcionalidad de los
diferentes agarres y patrones de movimiento.

Capacidades de motricidad gruesa.

Capacidad de esfuerzo fisico.

Cardiorrespiratoria.

Biomecanica.

Capacidad de comunicacion.

Capacidad de responder a exigencias del ambiente laboral y social.

Aspectos emocionales, autoestima y proyectos de vida.

La evaluacion funcional en sus diferentes momentos, muestra el estado de la

persona al ingreso al programa de rehabilitacion, el progreso realizado

durante todo el programa y el estado que presenta al ser dado de alta.

Ministerio de la proteccion social. Manual de procedimientos para la rehabilitacién y reincorporacién
ocupacional de los trabajadores en el sistema general de riesgos profesionales. Colombia: Ministerio de la

proteccidn social: 2010.
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Igualmente permite evaluar si se estan cumpliendo los objetivos y las metas
trazadas al inicio, teniendo en cuenta que el tratamiento es susceptible de

cambios a corto, mediano y largo plazo.

5. Analisis de los requerimientos del puesto de trabajo

El manual de procedimientos para la rehabilitacion y reincorporacion
ocupacional de los trabajadores en el sistema general de riesgos
profesionales de Colombia explica que el analisis de los requerimientos del
puesto de trabajo '*es el procedimiento metodolégico que permite obtener
toda la informacion relativa a un puesto de trabajo y su entorno. Incluye el
analisis y la descripcion del ambiente de trabajo enfatizando en los procesos
fisicos, en los estimulos que la persona ha de percibir y en las respuestas

que ha de ejecutar.

Los requerimientos de las tareas se centran en las necesidades del
rendimiento humano (conocimientos, habilidades, componentes de ejecucion
mas exigidos, entre otros aspectos). Esta informacion permitira definir el perfil

de exigencias del puesto de trabajo.

El andlisis de los requerimientos abarca:

v Descripcion de las condiciones de trabajo.

v' Descomposicion de la actividad laboral definiendo: ocupacion, tareas,
operaciones y pasos, entre otros, de las funciones del trabajador.

v' Aspectos organizacionales (jornada, descansos, rotaciones, turno,

ritmo).

184 L . . e . L
Ministerio de la proteccion social. Manual de procedimientos para la rehabilitacién y reincorporacién
ocupacional de los trabajadores en el sistema general de riesgos profesionales. Colombia: Ministerio de la
proteccidn social: 2010.

34



v' Aspectos ambientales (iluminacion, temperatura, ruido, vibracion,
accesibilidad, riesgos, elementos de proteccion).

Nivel de calificacion.

Relaciones interpersonales.

Descripcion del puesto de trabajo

Caracteristicas del disefio del puesto de trabajo.

Mobiliario y elementos de confort postural.

D N N N N NN

Herramientas, equipos y materiales.

Evaluacion de las exigencias en el trabajo de los componentes del
desempefio ocupacional:

1. Componente sensoriomotor.

1.2. Neuromuscular.

1.3. Motor.

2. Integracion cognitiva y componentes cognitivos

3. Destrezas psicosociales y componentes psicologicos

En el contexto de la rehabilitacion, el analisis del ambiente de trabajo
objetiviza las exigencias del desempefio y establece los posibles riesgos a
los que se puede ver expuesto el trabajador reincorporado. Este analisis
contribuye a definir el prondstico ocupacional-laboral del trabajador y las
intervenciones necesarias para equilibrar las exigencias del puesto de trabajo
con las capacidades del trabajador. Por tanto se incluyen todas las variables
mencionadas, pero se enfatizan los aspectos determinantes del desempefio

laboral en cada caso en particular.

5.1. Andlisis de factores contextuales

El andlisis de los factores contextuales incluye la identificacidon de las

barreras o los facilitadores que puedan obstaculizar o favorecer la
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rehabilitacion y la participacion del trabajador en el entorno familiar,
ocupacional o sociolaboral.

Los factores contextuales pueden ser ambientales o personales. Los
ambientales, pueden ser factores fisicos, sociales y actitudinales. Los
personales son por ej., la actitud de la persona frente al proceso de
rehabilitacion, el nivel educativo, entre otros. Para los procesos de
rehabilitacion en el SGRL, se tienen en cuenta los factores contextuales
fisicos y actitudinales previstos en la CIF (Clasificacion internacional del
funcionamiento, de la discapacidad y de la salud) y los factores contextuales
personales. Este andlisis permite determinar el grado de participacion o
desemperio real del trabajador en sus actividades de la vida diaria. El grado
de desempefio del trabajador se evalla para las actividades de la vida diaria
relacionadas en la Clasificacién Internacional de Funcionalidad y de acuerdo

al criterio del profesional evaluador.

Esta apreciacion implica una suma de conocimientos y el manejo de técnicas
precisas en varios campos, que no pueden ser dominadas por una sola
persona en la extension necesaria, por ello, es indispensable el trabajo

interdisciplinario en equipo.

6. ACCIDENTE DE TRABAJO®

“Es accidente de trabajo todo suceso repentino que sobrevenga por causa o
con ocasion del trabajo, y que produzca en el trabajador una lesién orgéanica,

una perturbacion funcional o psiquiatrica, una invalidez o la muerte. Es

15 £l Ministerio de Salud y Proteccion Social Ley 1562 del 11 de Julio de 2012.
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también accidente de trabajo aquel que se produce durante la ejecucion de
ordenes del empleador, o contratante durante la ejecucion de una labor bajo
su autoridad, aun fuera del lugar y horas de trabajo. Igualmente se considera
accidente de trabajo el que se produzca durante el traslado de los
trabajadores o contratistas desde su residencia a los lugares de trabajo o
viceversa, cuando el transporte lo suministre el empleador. De igual forma se
considera accidente de trabajo el que se produzca por la ejecucion de
actividades recreativas, deportivas o culturales, cuando se actie por cuenta
0 en representacion del empleador o de la empresa usuaria cuando se trate
de trabajadores de empresas de servicios temporales que se encuentren en

mision”.

6.1. ENFERMEDAD LABORAL®

“‘Es Enfermedad laboral la contraida como resultado de la exposicion a
factores de riesgo inherentes a la actividad laboral o del medio en el que el
trabajador se ha visto obligado a trabajar. El Gobierno Nacional, determinara,
en forma periddica, las enfermedades que se consideran como laborales y
en los casos en que una enfermedad no figure en la tabla de enfermedad
laboral, pero se demuestre la relacién de causalidad con los factores de
riesgo ocupacional sera reconocida como enfermedad laboral, conforme lo

establecido en las normas legales vigentes”.

6.2. INCAPACIDAD TEMPORAL

18 1bid.
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Es la pérdida de capacidad fisica, mental o sensorial para realizar
temporalmente el trabajo habitual para el cual ha sido contratado un
empleado. La Incapacidad supone una alteracion continuada de la salud que
imposibilita o limita a la persona quien la padece, para la realizacion de una

actividad profesional.

6.3. INCAPACIDAD PERMANENTE

Se considerara en situacion de incapacidad permanente:

. El trabajador que, después de haber estado sometido al tratamiento
prescrito y de haber sido dado de alta médicamente, presentara reducciones
anatomicas o funcionales graves, susceptibles de determinacion objetiva y

previsiblemente definitivas, que disminuyan o anulen su capacidad laboral.

. La situacion de incapacidad que subsista después de extinguida la
incapacidad temporal por el transcurso del plazo maximo de duracion.
Extinguida asi la incapacidad temporal se procedera, en el término de tres
meses, a examinar al sujeto protegido para determinar el grado de

incapacidad permanente que le corresponda.

6.4. INCAPACIDAD PERMANENTE PARCIAL (IPP)

Segun la ley 776 de 2002, se considera como incapacitado permanente
parcial, al afiliado que, como consecuencia de un accidente de trabajo o de
una enfermedad profesional, presenta una disminucion definitiva, igual o
superior al cinco por ciento 5%, pero inferior al cincuenta por ciento 50% de
su capacidad laboral, para lo cual ha sido contratado o capacitado. La
incapacidad permanente parcial se presenta cuando el afiliado al Sistema

General de Riesgos Laborales, como consecuencia de un accidente de
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trabajo o de una enfermedad profesional, sufre una disminucion parcial, pero
definitiva en alguna o algunas de sus facultades para realizar su trabajo

habitual, en los porcentajes establecidos en el inciso anterior.

La declaracion, evaluacion, revision, grado y origen de la IPP seran
determinados por una comisibn médica interdisciplinaria, segun la
reglamentacion que para estos efectos expida el Gobierno Nacional; y se
hara en funcién a la incapacidad que tenga el trabajador para procurarse por
medio de un trabajo, con sus actuales fuerzas, capacidad y formacion
profesional, una remuneracion equivalente al salario o renta que ganaba

antes del accidente o de la enfermedad.

Todo afiliado al Sistema General de Riesgos Laborales a quien se le defina
una IPP, tendra derecho a que se le reconozca una indemnizacion en
proporcion al dafio sufrido, a cargo de la Aseguradora de Riesgos Laborales,
en una suma no inferior a dos (2) salarios base de liquidacion, ni superior a

veinticuatro (24) veces su salario base de liquidacion.

6.5. INCAPACIDAD PERMANENTE TOTAL

La incapacidad permanente total es aquella que inhabilita al trabajador para
la realizacion de todas o de las fundamentales tareas de su profesion
habitual.

6.6. INVALIDEZ

Segun la ley 776 de 2002 para los efectos del Sistema General de Riesgos
Profesionales, se considera invalida la persona que por causa de origen

profesional, no provocada intencionalmente, hubiese perdido el cincuenta por
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ciento (50%) o mas de su capacidad laboral de acuerdo con el Manual Unico
de Calificacion de Invalidez vigente a la fecha de la calificacion.

6.7. SISTEMA DE GESTION PARA LA PREVENCION Y CONTROL DEL
RIESGO OSTEOMUSCULAR EN MIEMBROS SUPERIORES Y COLUMNA
VERTEBRAL DE LA ENTIDAD FINANCIERA.

Esta entidad financiera siendo consciente del impacto generado por las
enfermedades osteomusculares en miembros superiores y columna
vertebral, desde el departamento de salud ocupacional y con apoyo de la
ARL, realiz6 un estudio en el afio 2011, identificando entre sus principales
riesgos el ergondmico, ya que este se ha expresado en el ausentismo
laboral, estudios de enfermedad profesional y en el diagnéstico de
condiciones de salud, realizado a través de las evaluaciones periédicas; por
lo anterior decide implementar un sistema de Gestidbn en prevencion de
lesiones osteomusculares en miembro superior y columna. Luego de analizar
las condiciones de trabajo y el diagnéstico integral de las condiciones de
salud prioriza y define los cargos a intervenir en las diferentes etapas que

contempla el sistema.

Caracterizacion del riesgo Osteomuscular:

La entidad financiera realiz6 un analisis de morbilidad sentida para conocer
la frecuencia de enfermedad osteomuscular de origen profesional, que
permitié conocer el comportamiento epidemioldgico real de éstos eventos, la
evolucion y su tendencia por areas de exposicion. El resultado del analisis
permitid6 realizar una clasificacion del riesgo osteomuscular por riesgo

expresado de la siguiente manera.
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Riesgo alto: Se clasifican con riesgo alto, los oficios con riesgo expresado y

riesgo potencial en el ailo 2007-2009.

Riesgo expresado: Registro de ausentismo por enfermedad comun
osteomuscular. Resultado de evaluaciones médico periddicas. Registro de
casos de enfermedad osteomuscular calificados de origen profesional.

Riesgo Potencial: Estudios de puestos de trabajo realizados anteriormente,

identificando condiciones ergonémicas desfavorables.

Oficios clasificados en Riesgo Alto:

CARGO

Cajero

Auxiliar integral

Supernumerario

Auxiliar Banca Supermercado

Riesgo medio: Director servicio al cliente, Ejecutivo y Asesor Integral Il.

Riesgo bajo: Gerente sucursal.

La poblacién objeto del Programa de Gestion para la Prevencién y control del
Riesgo Osteomuscular en Miembro superior y Columna, es todo el personal
qgue ha sido clasificado como expuesto y que ha sido considerado como
prioritario por el diagnostico de las condiciones de trabajo y salud que el
equipo de salud ocupacional de la entidad financiera ha realizado con el

apoyo de la Administradora de Riesgos Profesionales.

Programas para la intervencion del riesgo osteomuscular en miembro

superior y columna:
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El programa de Gestion para la Prevencion y el Control del Riesgo
Osteomuscular en Miembro Superior y Columna Vertebral, define cuatro
Subprogramas para la intervencion del Riesgo Osteomuscular por medio de
sistema de informacién en salud, monitoreo de condiciones de trabajo, salud,
actividades de capacitacion y entrenamiento en la prevenciéon y control del
riesgo osteomuscular en el personal expuesto a Oficios de Riesgo Alto:

PROGRAMA 1: SISTEMA DE INFORMACION PREVENTIVA EN SALUD.
PROGRAMA 2: PROGRAMA INTEGRAL DE PAUSAS ACTIVAS
PROGRAMA 3: MONITOREO DE LAS CONDICIONES DE TRABAJO
PROGRAMA 4: MONITOREO EN SALUD

El sistema se disefia integrando los elementos del medio ambiente y de
individuo tanto a nivel laboral como personal, con el objetivo de generar
estilos de vida saludable que puedan ser multiplicados en los diferentes
entornos y para todos los colaboradores, garantizando un sistema de mejora

continua.

6.8. PROCESO DE REUBICACION ACTUAL DE LA ENTIDAD
FINANCIERA.

El proceso actual de reubicacion de trabajadores con una incapacidad
temporal o permanente parcial en esta entidad financiera, esta orientado a
lograr un proceso de readaptacion funcional del trabajador, asi como mitigar
la exacerbacion de sintomas y procurar la recuperacion de la patologia que
le genero las recomendaciones o restricciones médicas al trabajador, sin
embargo, es importante mencionar que este proceso depende de la
disponibilidad de cargos del mismo nivel de escalafon con que cuente la
entidad financiera, y de que el cargo segun sus funciones este acorde con la

capacidad residual del trabajador. En este orden de ideas el profesional del
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departamento de salud ocupacional en compafia de un médico laboral, un
psicologo ocupacional y un terapeuta ocupacional analizan segun sea cada
caso, el nivel de restriccion del trabajador y proceden a revisar las exigencias

del puesto de trabajo, y finalmente se procede a la reubicacion.

La reubicacion en ocasiones se ve limitada en el tiempo, por la falta de
disponibilidad de cargos acordes en tareas y en escalafon a las necesidades
del trabajador, por lo cual la entidad financiera ha optado por realizar
procesos de reasignacion de tareas que no pertenecen a un cargo en
particular, pero que se adaptan a la capacidad fisica residual del trabajador
luego de su reintegro o reincorporacion. Al realizar este proceso, se obtiene
como resultado dificultad en la medicion del desempefio de los trabajadores
pues no hay claridad en el alcance del cargo que desarrollan, ni el aporte que

realizan con el mismo.

6.9. TEST EWA (The Ergonomic Workplace Analysis)

En esta investigacion se utilizara el test EWA que es un método de andlisis
ergonémico del puesto de trabajo que recoge tanto la valoracion de las
condiciones de trabajo por parte del técnico o evaluador, como la percibida
por el trabajador o evaluado. Posee catorce items, de los cuales el
investigador puede elegir los que requiere aplicar segun sea la necesidad del

cargo y las condiciones a evaluar.

Esta dirigido especialmente a las actividades manuales de la industria y a la
manipulacion de materiales. Ha sido disefiado para servir como una
herramienta que permita tener una vision de la situacion de trabajo. También
puede utilizarse para hacer un seguimiento de las mejoras implantadas en un

centro de trabajo o comparar diferentes puestos de trabajo.
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Para la aplicacion de este instrumento y para el analisis de un puesto de
trabajo se debe proceder siguiendo los tres pasos siguientes:

1. El analista define el puesto de trabajo a evaluar, la tarea puede ser
dividida en subtareas, que seran analizadas por separado.

2. Se describe la tarea enumerando las distintas operaciones realizadas
y se dibuja un esquema del puesto de trabajo.

3. El analista puede proceder al analisis ergondmico, item por item,

utilizando las directrices generales del método.

El test EWA es un método abierto, aunque se definen 14 items que son:
Puesto de trabajo, Actividad fisica general, Levantamiento de cargas,
Postura de trabajo y movimientos, Riesgo de accidente, Contenido del
trabajo, Autonomia, Comunicacién del trabajador y contactos personales,
Toma de decisiones, Repetitividad del trabajo, Atencién, Illuminacién,
Ambiente térmico, Ruido, existe la posibilidad de afiadir o suprimir aquellos

gue el analista considere necesarios.

Para este estudio se suprimieron los items: Levantamiento de cargas,
lluminacién, Ambiente térmico y Ruido debido a que ninguno de ellos es

relevante para los puestos de trabajo evaluados.

7. MARCO LEGAL

LEY 9 (Enero 24 de 1979)
Titulo Ill. Salud Ocupacional. Normas para preservar, conservar y

mejorar la salud de los individuos en sus ocupaciones.
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Articulo 125. Todo empleador es responsable del programa de medicina
preventiva con el objeto de promocion, proteccién, recuperacién y
rehabilitacion de la salud de los trabajadores asi como la correcta ubicacion
del trabajador en una ocupacion adaptada a su constitucion fisioldgica y

psicoldgica.

DECRETO 1295 (Junio 22 de 1994)
Por el cual se determina la organizacion y administracion del Sistema
General de Riesgos Profesionales. Ministro de Gobierno de la Republica de

Colombia.

DECRETO 2177 de 1989
Articulo 16: La existencia de una incapacidad permanente parcial no sera
obstaculo para la reincorporacion, si los dictamenes médicos determinan que

el trabajador puede continuar desempefiandolo.

RESOLUCION 1016 de 1989

Articulo 10: Los subprogramas de medicina Preventiva y de trabajo tienen
como finalidad la promocién, prevencion y control de la salud del trabajador,
protegiéndolo de los factores de riesgos ocupacionales: ubicandolo en un
sitio de trabajo acorde con sus condiciones de trabajo psico-fisiologicas y

manteniéndolo en actitud de produccién de trabajo.

LEY 100 DE 1993
Articulo 153 NUMERAL 3 (LEY 1438 DE 2011) principios universales.
Articulo 162: POS.

DECRETO 1295 de 1994

Articulo 39: REINCORPORACION DEL TRABAJO. Declarado inexequible
mediante sentencia C 452 de 2002 emanada de la corte constitucional.
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LEY 361 de 1997

Articulo 26: En ningun caso la limitacion de una persona, podra ser motivo
para obstaculizar una vinculacion laboral, a menos que dicha limitacién sea
claramente demostrada como incompatible e insuperable en el cargo que se
va a desempefar. Asi mismo, ninguna persona limitada podré ser despedida
0 su contrato terminado por razén de su limitacion, salvo que medie

autorizacion de la oficina de trabajo.

LEY 776 de 2002

Articulo 4: Reincorporacion al Trabajo: “Al terminar el periodo de
incapacidad temporal, los empleadores estan obligados, si el trabajador
recupera su capacidad de trabajo, a ubicarlo en el cargo que desempefiaba,
0 a reubicarlo en cualquier otro para el cual esté capacitado, de la misma

categoria

Articulo 8: Reubicacién Laboral: “Los empleadores estan obligados a ubicar
al trabajador incapacitado parcialmente en el cargo que desempefaba o a
proporcionarle un trabajo compatible con sus capacidades y aptitudes, para

lo cual deberan efectuar los movimientos de personal que sean necesarios”

CIRCULAR 230042 de 2008.

REUBICACION Y REHABILITACION DEL TRABAJADOR INCAPACITADO
TEMPORALMENTE. El programa de salud ocupacional Independientemente
del origen, con la asesoria de la ARP, definird las condiciones de reintegro

como:
* Reintegro laboral sin modificaciones

* Reintegro laboral con modificaciones

* Reubicacion laboral temporal
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* Reubicacion laboral permanente

 Reconversién de mano de obra

LEY 1346 de 2009

“Convencidén sobre los derechos de las personas con discapacidad”
Promover, proteger y asegurar el goce pleno y en condiciones de igualdad de
todos los derechos humanos y libertades fundamentales por todas las

personas con discapacidad, y promover el respeto de su dignidad inherente.

Articulo 27. TRABAJO Y EMPLEO

SENTENCIA T-039/2010

-El derecho a la estabilidad laboral reforzada de sujetos en estado de
debilidad manifiesta entre ellos discapacitados y madres cabeza de
familia.

-Procede la tutela como mecanismo de proteccion.

-Nace el deber del empleador de reubicar a los trabajadores que, durante el
transcurso del contrato de trabajo sufren disminuciones de su capacidad
fisica.” sin la necesidad de que exista una calificacion previa que acredite su

condicion de discapacitados.

DECRETO 0019 de 2012
Articulo 137 NO DISCRIMINACION A PERSONA EN SITUACION DE
DISCAPACIDAD. Articulo 26 de la Ley 361:

- La limitacién no es obstaculo para vinculacién laboral.

- Solo despido si hay autorizacion del Ministerio del Trabajo o si hay justas
causas.

- Si hay despido: Indemnizacion equivalente a 180 dias del salario sin
perjuicio de las demas indemnizaciones y prestacion segun CST y demas

normas que lo modifiquen.
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LEY 361 de 1997 ARTICULO 26:

Establece: "En ningun caso la limitacién de una persona podra ser motivo
para obstaculizar una vinculacion laboral, a menos que dicha limitacion sea
claramente demostrada como incompatible, compatible e insuperable en el
cargo que se va a desempenfar. Asi mismo, ninguna persona limitada podra
ser despedida o su contrato terminado por razon de su limitacién, salvo que
medie autorizacion de la Oficina del Trabajo. No obstante, quienes fueren
despedidos o0 su contrato terminado por razén de su limitacion, sin el
cumplimiento del requisito previsto en el inciso anterior, tendran derecho a
una indemnizacion equivalente a 180 dias de salario, sin perjuicio de las
demas prestaciones e indemnizaciones a que hubiere lugar de acuerdo con
el Cddigo Sustantivo de Trabajo y demas normas que modifiquen, adicionen,

complementen o aclaren.
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8. OBJETIVOS

8.1. Objetivo General

Evaluar integralmente el estado de los trabajadores de una entidad financiera

gue se encuentran reubicados debido a una incapacidad permanente parcial.

8.2. Objetivos Especificos

a. Describir las caracteristicas socio-demograficas y laborales de

los trabajadores reubicados de la entidad financiera.

b. Determinar las condiciones de trabajado integrales de los

trabajadores reubicados de la entidad financiera.

c. Establecer la relacion entre el resultado de la evaluacion del
desempeiio y las condiciones de trabajo de los trabajadores
reubicados de la entidad financiera.
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9. METODOLOGIA

9.1. Tipo de Estudio

Estudio descriptivo, de corte transversal que permite realizar la evaluacion
integral de las condiciones laborales de los trabajadores reubicados a causa
de una incapacidad permanente y que se encuentran vinculados a una

entidad financiera del Valle del Cauca.

9.2. Area de Estudio

El estudio se realiza en una entidad financiera del Valle del Cauca en las
diferentes areas donde se encuentran los trabajadores reubicados

laboralmente debido a una incapacidad permanente parcial.

9.3. Poblacion

49 trabajadores de la entidad financiera que presentan una incapacidad
permanente debido a una condicion de salud o enfermedad de origen
general o profesional, que se encuentran en seguimiento por parte del
programa de salud ocupacional de la empresa.

9.4. Muestra

19 trabajadores que se encuentran reubicados en diferentes areas de la

entidad financiera, que cumplen con los criterios de inclusion en el estudio.
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9.5. Criterios de seleccioén

9.5.1. Criterios de inclusion

Trabajadores vinculados directamente a la entidad financiera.

Trabajadores en seguimiento por parte del programa de Salud Ocupacional.
Trabajadores reubicados en la entidad financiera debido a una incapacidad
permanente parcial.

Trabajadores reubicados de la entidad financiera que hayan firmado el

consentimiento informado voluntariamente para participar en el estudio.

9.5.2. Criterios de exclusioén

Trabajadores vinculados indirectamente a la entidad financiera como
trabajadores temporales u outsourcing.

Trabajadores que no han tenido seguimiento por parte del programa de
Salud Ocupacional.

Trabajadores que no hayan sido reubicados en la entidad financiera debido a
una incapacidad permanente parcial.

Trabajadores reubicados de la entidad financiera que no hayan firmado el

consentimiento informado voluntariamente para participar en el estudio.

9.6. VARIABLES:

VARIABLE DEFINICION TpoDE | ESCALA | yNipAD DE | mETODO DE
OPERATIVA VARIABLE MEDIDA RECOLECCION
VALOR
EDAD Edad . en anos | cyantitativa | De razén Afos Formato_ E:ie
cumplidos. recoleccién.
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GENERO Genero del trabajador. Cualitativa [ Nominal Femem_no, Formato_ Eje
Masculino recoleccion.
. ., Técnico,
ESCOLARIDAD N'V6|, _de formacion Cualitativa Ordinal Tecnoldgico, Formato_ Eje
académica. - recoleccion.
Profesional.
CARGO Cargo deser.npe.n,ado Cualitativa | Nominal Cajero, Formato. Eje
antes de la reubicacion. Asesor, etc. | recoleccion.
ANTIGUEDAD EN | Afios desempefiando el Cuantitativa | Discreta AfOS Formato de
EL CARGO cargo. recoleccion.
Tiempo transcurrido
TIEMPO DE o . ~ Formato de
REUBICACION desdp Ig' fecha de su|Cuantitativa| Ordinal Afos recoleccion.
reubicacion.
Desempefio y Alto
DESEMPENO Y |productividad de los . . Medio Evaluacion de
PRODUCTIVIDAD | trabajadores después de Cuantitativa | - Ordinal Desempefio.
Su reubicacion. Bajo
VARIABLES DE RIESGO EWA
VARIABLE DEFINICION TIPO DE ESS’ELA UNIDAD DE | METODO DE
OPERATIVA VARIABLE MEDIDA | RECOLECCION
VALOR
Equipo  mobiliario e
instrumentos auxiliares
PUESTO DE . . . Escala de 1
TRABAJO d_e _ _t,rabajo, su | Cuantitativa| Ordinal a5 TEST EWA
disposicion y
dimensiones.
ACTIVIDAD Intensidad de la Escala de 1
FISICA actividad fisica  que | Cuantitativa| Ordinal a5 TEST EWA
GENERAL requiera el trabajo.
POSTURA DE Eosmlonddel cuelijlo, ge Eecala de 1
TRABAJO Y r"’(‘jzos‘ ed ef‘pa & 0€| cuantitativa|  Ordinal sca a5 € TEST EWA
MOVIMIENTOS caderas y de las piernas a
durante el trabajo.
Posibilidad de sufrir una
RIESGO DE lesion repentina por una . . Escala de 1
ACCIDENTE exposicion laboral Cuantitativa | - Ordinal ab TESTEWA
inferior a un dia.
Numero y calidad de las
CONTENIDO DEL tareas individuales | Cuantitativa| Ordinal Escala de 1 TEST EWA
TRABAJO . . . ab
incluidas en el trabajo.
Libertad para escoger Escala de 1
AUTONOMIA cuando y cémo debe | Cuantitativa| Ordinal a5 TEST EWA
hacerse el trabajo.
Oportunidades para
COMUNICACION |Somunicarse con sus | - o iitativa| ordinal | ESC@29€ 1 | regr pywa
superiores ab

comparieros de trabajo.
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Informacion  disponible
TOMA DE (suficiente y adecuada) y o . Escalade 1
DECISIONES el riesgo que puede Cuantitativa| Ordinal a5 TEST EWA

implicar una decision.

Duracion media de un
REPETITIVIDAD | ciclo de trabajo repetido Escala de 1

DEL TRABAJO desde el principio al fin Cuantitativa | - Ordinal asb TEST EWA
del ciclo.
Atencién y
observaciones que se

ATENCION tiene que poner en su . o qitiva| ordinal | ESC3de L | 1EgT EWA
trabajo, en instrumentos, a5
en magquinas, en

procesos, etc.

TABLA 1 Tabla de Variables.

9.7. INSTRUMENTOS

Este estudio utiliza como base metodoldgica la norma técnica NTP 387; del
Ministerio del Trabajo y Asuntos Sociales de Espafia, que enmarca los
pardmetros para evaluacion de las condiciones de trabajo a través del
método de analisis ergondmico de puesto de trabajo EWA Ergonomic
Workplace Analysis; este Test esta dirigido especialmente a las actividades
manuales, disefiado para servir como una herramienta que permita tener una
vision de la situacién de trabajo, a fin de disefiar puestos de trabajo y tareas
seguras, saludables y productivas; pues a pesar de estar dirigido a la
industria, no esta enfocado para trabajos en cadena, como otros métodos
tradicionales (L.E.S.T., Fagor, etc.). (Ver anexo A).

El test EWA es un método abierto, aunque se definen 14 items existe la
posibilidad de afadir o suprimir aquellos que el analista considere
necesarios. Para este estudio se suprimieron los items Levantamiento de
cargas, iluminacion, Ambiente térmico y Ruido: los items restantes son

descritos por el método de la siguiente manera:
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1. Puesto de trabajo. Segun el test EWA la evaluacion de un puesto de
trabajo tiene en cuenta diferentes aspectos como el equipo, el mobiliario, asi
como su disposicion y dimensiones. La disposicion del puesto de trabajo
depende de la amplitud del area donde se realiza el trabajo y del equipo
disponible, por lo tanto, no pueden darse criterios especificos de evaluacion
para cada posibilidad, estas se adaptan a la particularidad de cada cargo. La
clasificacion del espacio de trabajo esta en funcion de que las medidas o
disposiciones técnicas permitan una postura de trabajo apropiada y correcta,
gue no impida realizar movimientos y el desarrollo general de las tareas del

mismo.

2. Actividad fisica general. Segun el test la actividad fisica general se
determina segun la intensidad de la actividad fisica que requiera el trabajo,
estos requerimientos pueden ser O6ptimos, pero también pueden ser
demasiado grandes o demasiado pequefios. La calidad se determina segun
el trabajador pueda o no regular la actividad fisica en el trabajo o si se regula

por la situacion en la que se realiza el trabajo.

4. Postura de trabajo y movimientos. Segun el test este item hace
referencia a la postura que asumen las personas en el puesto de trabajo y a
la posicion del cuello, de los brazos, de la espalda, de las caderas y de las
piernas durante el trabajo. Los movimientos de trabajo son los movimientos

del cuerpo requeridos por el trabajo o las tareas que implica el mismo.

5. Riesgo de accidente. Segun el test el riesgo de accidente se refiere a la
posibilidad de sufrir una lesion repentina y al riesgo de producirse un
envenenamiento repentino provocado por una exposicion laboral inferior a un
dia. Se determina evaluando la posibilidad de que ocurra un accidente, asi

como su severidad.
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6. Contenido del trabajo. El test considera que el contenido del trabajo esta
determinado por el nimero y la calidad de las tareas individuales incluidas en
el trabajo. Se evalla el contenido del trabajo determinando en qué medida
dicho trabajo incluye planificacion, preparacion, inspeccion, correccion y

gestion de la tarea, asi como el nivel de exigencia de la misma.

7. Autonomia. El test explica que en trabajos restrictivos, las condiciones en
las que se realiza un trabajo limitan la movilidad del trabajador o su libertad
para escoger cuando y como debe hacerse el trabajo, esto defina a mayor o
menor autonomia del mismo. En este item e evallUan las restricciones de la
tarea determinando si la organizacion del trabajo, el propio trabajo o las
condiciones del mismo, limitan la actividad del trabajador o su libertad para

escoger el tiempo para ejecutar la tarea.

8. Comunicacion del trabajador y contactos personales. En el test se
trata de inferir el grado de comunicacion del trabajador y sus contactos
personales segun las oportunidades que los trabajadores tienen para
comunicarse con sus superiores u otros comparieros de trabajo. El analisis
ergonémico del puesto de trabajo busca determinar el grado de aislamiento
del trabajador evaluando las oportunidades directas e indirectas que tiene

para comunicarse con otros trabajadores y con sus superiores.

9. Toma de decisiones. El test describe que la dificultad en la toma de
decisiones esta influenciada por la idoneidad de la informacion disponible
(suficiente y adecuada) y el riesgo que puede implicar una decision. Se
determina la complejidad de la relacion entre la informacion de que dispone
el trabajador (informacién guia para el trabajador) y su accion.

10. Repetitividad del trabajo. Para el test los puestos de trabajo con una

alta repetitividad estan determinados por la duraciéon media de un ciclo de
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trabajo repetido y se mide desde el principio hasta el fin del ciclo. La
repetitividad puede ser evaluada sélo para aquellos trabajos en que una
tarea se repite continuamente mas o menos de la misma manera. Se
determina la duracién midiendo tareas que son totalmente o casi totalmente

iguales desde el principio de ciclo hasta el comienzo del siguiente.

11. Atencidn. El test EWA explica este item, abarca toda la atencion y las
observaciones que un trabajador tiene que poner en su trabajo, en los
instrumentos, en las herramientas, en los procesos, etc. La demanda de
atencién se evalla a partir de la relacion entre la duracién de la observacion

y el grado de atencién requerida.

9.8. FUENTES DE INFORMACION

9.8.1. Fuentes de informacién primarias.

Se utiliz6 la base de datos y estadisticas de ausentismo del Programa de
Salud Ocupacional de la entidad financiera, la informacion de las carpetas
laborales de los trabajadores y los resultados obtenidos en la aplicacion del
instrumento basado en procedimientos rapidos de andlisis y observacion de
las condiciones de trabajo denominado el andlisis ergondémico del puesto de
trabajo EWA.

9.8.2. Fuentes de informacién secundarias.

Resultados de la Valoracion del desemperio de la entidad financiera.
Resultados del estudio de Condiciones de trabajo realizado por la ARL de la
entidad financiera.

Bibliotecas virtuales y fisicas de la Universidad de Valle.
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9.9. RECOLECCION DE DATOS

Se realizé la evaluacion de las condiciones de trabajo integrales de los
empleados que se encuentran reubicados, a través de la aplicacién de un
instrumento para analisis ergonémico del puesto de trabajo llamado el test
EWA que consiste en una descripcion sistematica y cuidadosa de la tarea o
puesto de trabajo, se utiliza ademas la observacion directa al trabajador es
su puesto, a fin de obtener mayor informacion, (Anexo A); ademas se realizo
la revisién de la calificacion de la evaluacion del desempefio realizada por el
jefe de cada trabajador correspondiente al ultimo periodo evaluado, es decir
el periodo 2010 - 2011.

Para la recoleccién de informacién demogréfica se disefia un formato en el
gue se abarcan datos necesarios de la poblacion de estudio el cual sera

suministrado previamente a la aplicacion del test EWA. (Ver Anexo B).

Los trabajadores fueron convocados a participar en la investigacion con el
apoyo del éarea del departamento de salud ocupacional de la entidad
financiera, una vez reclutados, con los que cumplieron los criterios de inclusiéon
y aceptaron participar en la investigacion, se pactd una visita a su lugar de
trabajo, alli se realiz6 la lectura, explicacién, analisis y firma del consentimiento
informado y posteriormente la aplicacion del test EWA, realizando a la vez un

registro fotogréafico del puesto de trabajo.
Una vez diligenciados todos los instrumentos se procedié a digitar la

informacion recolectada en la base de datos, donde se analiz6 la

informacion.

57



El andlisis ergondmico del puesto de trabajo (EWA) se aplico en este estudio
con el objetivo de realizar el analisis integral de puestos de trabajo en el
sector financiero, debido a que este test esta disefiado para servir como una
herramienta que permite tener una vision integral de un puesto de trabajo,
con el fin de disefiar puestos de trabajo seguros, saludables y productivos.
Asi mismo, para hacer un seguimiento de las mejoras implantadas en un

puesto de trabajo o para comparar diferentes puestos de trabajo.

El test proporciona la posibilidad de afadir o suprimir aquellos items que el
analista considere necesario; por lo tanto para este estudio se suprimieron
los items numero 3.Levantamiento de cargas, 12. lluminacion, 13. Ambiente
térmico y 14. Ruido, esto debido a que ninguno de ellos se considero
relevante para el sector financiero asi como para los puestos de trabajo
evaluados en este contexto, cabe mencionar que de estos cuatro items no
contemplados, el de levantamiento de cargas no se desarrolla en ninguno de
los cargos y tareas analizados en el sector financiero y los tres factores de
riesgo fisico como son iluminacion, ambiente térmico y ruido, se encuentran
monitoreados y controlados por el area de higiene y seguridad industrial de la

empresa, razon por la que no fueron incluidos en el estudio.

Respecto al analisis del desempefio y la productividad, se utilizé la
informacién que arroj6 la evaluacion del desempefio de la entidad financiera,
esta consta de tres competencias abarcadas y explicadas de la siguiente

manera:

Liderazgo personal (D1) entendida en esta organizacion financiera como la
capacidad que tiene el trabajador de hacerse cargo de si mismo, de
encontrarle sentido a lo que hace y transformarse de manera permanente en

pro de su felicidad, para convertirse en quien quiere ser.
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Relaciones afectivas y efectivas (D2) la cual es descrita como la capacidad
de interactuar con quienes nos rodean de una manera tal, que se logren
resultados colectivos en un ambiente de confianza, respeto e interés por los

demas.

Alto desempefio (D3) la cual es entendida como la capacidad del trabajador
para integrar sus fortalezas técnicas y de relacionamiento para lograr los

resultados que la organizacién espera de él.

9.10. PLAN DE ANALISIS DE LOS DATOS

El procesamiento de la informacion se realiz6 con el software SPSS 17.0
para Windows. Las variables de tipo numérico se analizaron con base en las
medidas de tendencia central (mediana, promedio, desviacion estandar e
intervalos de confianza del 95%.). Para medir la asociacion entre variables se
emplearan las distribuciones Chi-cuadrado, valor P y estadisticas no
paramétricas de acuerdo al cumplimiento de los supuestos para su
aplicacion. Como nivel de significacién estadistica se determind a priori un

nivel a=0.05.

En este estudio el tratamiento estadistico de la informacion suministrada por
el test EWA se divide en dos partes: primero se evalla su coherencia es
decir pruebas que permiten con un nivel de confianza sefialado, establecer si
lo que evalud el analista coincide con la percepcién del trabajador. Y en

segundo lugar la descripcion de la tendencia encontrada.
Se utilizaron Pruebas de Coherencia, pues si bien las calificaciones emitidas

tanto por el trabajador como por el analista son de tipo ordinal al pretender

demostrar que las evaluaciones son coherentes, es decir, que tanto el
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analista como el trabajador o empleado observaron practicamente lo mismo,
se toma como estrategia en una prueba t para compararlas y se valida con
una comparacion de desviaciones estandar y prueba F para determinar su

pertinencia.

Para finalizar se evalu6 la normalidad y se ratific6 con una prueba de
comparacion de medianas mas robusta y propia para datos de este tipo. Si
bien se puede pensar que son pruebas redundantes es importante sefalar
que dan mayor confianza para poder estimar la coherencia del test EWA
aplicado. (Ver ANEXO E).

Por la naturaleza ordinal de los datos se adopta como estadistico de
tendencia central la Mediana, y para sefialar la dispersién de los datos se
estima por medio del Rango Intercuartilico.

Los resultados se presentan sefialando los estadisticos, las Tablas de
Frecuencia y 2 graficas. La primera de Caja y Bigotes y la segunda un
Histograma Combinado, con respecto a la gréfica de caja y bigotes,
despliega dos partes, una para cada muestra. La parte rectangular de la
gréfica se extiende desde el cuartil inferior hasta el cuartil superior, cubriendo
la mitad central de cada muestra. La linea central dentro de cada caja indica
la localizacion de la mediana de cada muestra. El signo mas indica la
localizacion de la media de cada muestra. Los bigotes se extienden desde la
caja hasta los valores minimo y maximo de cada muestra, excepto para
cualquier punto alejado o muy alejado, los cuales se grafican en forma

individual.

Puntos alejados son aquellos que quedan a mas de 1,5 veces el rango
intercuartilico por arriba o por debajo de la caja y se muestran como

pequefios cuadrados. Puntos muy alejados son aquellos que quedan a mas
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de 3,0 veces el rango intercuartilico por arriba o por abajo de la caja, y se

muestran como pequefios cuadrados con un signo mas en su interior.

Es importante recordar que convencionalmente se adopta el nombre de cada
item EWA desde dos perspectivas e, cada una de las percepciones de los 19
empleados en cada uno de los 10 items de EWA (n={1,2,..10}) y o, cada una
de los 10 items EWA evaluados por la investigadora analista frente a los 19
trabajadores reubicados en los puestos de trabajo que forman parte de este

estudio.

10. CONSIDERACIONES ETICAS

Esta investigacién es catalogada segun la resolucién 8430 de 1993 por la
cual se establecen las normas cientificas, técnicas y administrativas para la
investigaciéon en salud, como una investigacion sin riesgo ya que no se
realiza ninguna intervencion o modificacién intencionada de las variables
bioldgicas, fisioldgicas, sicoldgicas o sociales de los individuos que participan
en el estudio, se considerara la revision de la evaluacion ocupacional integral
de las condiciones de trabajo y desempefio de los trabajadores reubicados
debido a una incapacidad permanente; la aplicacion de un instrumento de
evaluacion ergonémica de puesto de trabajo no trata aspectos sensitivos de

su conducta.

Durante la realizacion de la investigacion, la participacion de los sujetos fue
de forma voluntaria, no se cambiaron las condiciones laborales de los
trabajadores, ademas no se realizaron evaluaciones invasivas a los sujetos
de estudio; teniendo en cuenta lo anterior se mantuvo absoluta reserva con
la informacion obtenida, se pretende que los resultados sean insumo para la

gestion del area de Salud Ocupacional; y en vista de que el estudio no
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representa ningun riesgo no se realizé ninglun procedimiento para

minimizarlo.

Cumpliendo con la resolucion, se disefid un formato de consentimiento
informado que cumple con los lineamientos establecidos, aplicando el
principio de autonomia de la persona, es decir, el derecho de ser reconocido
como persona libre y duefia de tomar sus decisiones. Las personas
estuvieron en condiciones de comunicar su decision y de firmar, y su deseo
fue el de participar en la investigacién; de igual manera se le entregd una

copia del consentimiento al trabajador sujeto de investigacion. (Ver Anexo C.)

En el consentimiento informado se especifico al trabajador que no seria
identificado y que todo el tiempo se mantendréa la confidencialidad de la
informacion recopilada, se garantiz6 su privacidad, ademas de la libre

voluntad de patrticipar en el estudio y la eleccién sin coaccién alguna.

Se mantuvo absoluta reserva con la informacion obtenida de la investigacion;
en ningln caso se compartid informacion confidencial con respecto a los
nombres de las personas que participaron en el estudio, ni de sus resultados
individuales, la informacién es abordada solamente desde los resultados, los
cuales seran socializados con la institucion involucrada en el estudio como
insumo para la investigacion y para la generacion de acciones preventivas y
correctivas desde el area de Salud Ocupacional. No se usaron nombres ni

nameros de cédula de los participantes, pues se codificé la informacion.

Los beneficios que se espera obtener con esta investigacion tienen como fin
a los trabajadores. Se busca optimizar las condiciones laborales de los
trabajadores reubicados debido a una incapacidad permanente y disminuir
los riesgos asociados a su ambiente laboral, a su bienestar integral y a su

calidad de vida en el trabajo. Estos beneficios se encuentran enmarcados en
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el Codigo Internacional de Etica para los Profesionales de la Salud
Ocupacional elaborado por la Comision Internacional de Salud Ocupacional
(CISO) y quienes establecen los principios éticos y los valores que se deben

adoptar en el ejercicio de la Salud Ocupacional.

Entre los principales deberes que contempla el codigo, esta la proteccion de
la vida y la salud de los trabajadores, el respeto a la dignidad humana y la
promocién de los mas elevados principios éticos en las politicas y programas
de salud ocupacional, la integridad en la conducta profesional, la
imparcialidad y la proteccion de la confidencialidad de los datos sobre la

salud y la privacidad de los trabajadores.

En esta investigacion se adoptan las condiciones establecidas en el cddigo
de ética en salud ocupacional, que buscan servir a la salud y el bienestar
social de los trabajadores en forma individual y colectiva. En los procesos
desarrollados se buscé rigurosamente evitar emitir juicios, dar consejos o
realizar actividades que puedan poner en peligro la confianza en su
integridad e imparcialidad, ademas se establecié una relacion de confianza,
credibilidad y equidad con los trabajadores participantes para proteger la

capacidad laboral de los mismos y su acceso al empleado.

11. RESULTADOS

11.1 Variables Sociodemograficas.

Se recolectaron los datos de 49 trabajadores de la entidad financiera que
presentan una incapacidad permanente debido a una condicién de salud o

enfermedad de origen general o profesional, que se encuentran en

seguimiento por parte del programa de salud ocupacional de la empresa.
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Se analizaron los datos de una muestra de 19 trabajadores que se
encuentran reubicados en diferentes areas de la entidad financiera y que
cumplen con los criterios de inclusién en el estudio, a continuacién se
presentan las estadisticas descriptivas para las variables que se tuvieron en

cuenta:

GENERO
De los 19 trabajadores de la muestra analizada, 12 son mujeres y 7 son

hombres.

Tabla 1. Frecuencia para GENERO

Frecuencia|Frecuencia|Frecuencia
Clase|Valor|Frecuencia|Relativa  |Acumulada|Rel. acum.
1 0 12 0,63 12 0,63
2 1 7 0,36 19 1,00

Esta tabla muestra el nUmero de veces que se ha presentado cada valor de
género asi como porcentajes y frecuencias relativas acumuladas. Las 12
mujeres representan 63,15% de los 19 trabajadores en estudio. Asi mismo
los hombres en el estudio representan el 36,84% del total.

GENERO

80

porcentaje
b )]
o o

N
o

FEMENINO

MASCULINO
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La grafica despliega barras con tamafio proporcional al porcentaje de

ocurrencias de cada valor de género.

EDAD

Con relacién a la edad de los empleados presentan una notable dispersion
de edades (desviacion de estandar absoluta 8,69 y una variabilidad
porcentual de 19,1%) el grupo esta representado por una edad promedio de

45,53 afios; con un minimo de 27 y un maximo de 58.

Tabla 2 Estadisticos descriptivos segun edad.

Edad en afios cumplidos
N Validos 19
Perdidos |0
Media 45,53
Desuv. tip. 8,69
Minimo 27
Maximo 58

Aplicando una categorizacion en rango de edad encontramos que estan
distribuidas en seis intervalos de edad se muestran de la siguiente manera
en la tabla 2. Fuente procesamiento datos SPSS de esta investigacion que

distribuidas en seis intervalos de edad se muestran de la siguiente manera:

Tabla 2 distribucién en 6 intervalos de edad.

Rango orcentaje
de Frecuencia | Porcentaje gcumulagjo 27 <33
<
edades 11% 16% ol
[27 <33|3 16% 16% m[33<39
[33 <39|0 0% 16% [39 <45
[39 <45|5 26% 42% 4 1
[45 <517 37% 79% 45 <5
[51 <57|2 11% 89% m [51 <57
[67 <63]|2 11% 100% [57 <63
total 19 100%
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Se puede destacar que una mayoria (mas del 50%) relativa 63% (19) de los
trabajadores estan entre los 39 afilos y menos de 51 afios y que mas de las 3
cuartas partes de los trabajadores investigados (79% porcentaje acumulado)
tienen una edad menor de 57 afios. La composicion porcentual de cada clase
etaria establecida se puede leer en el diagrama de sectores.

NIVEL EDUCATIVO

La poblacion estudiada, muestra una distribuciéon en cuanto a nivel educativo

que se ilustra en la tabla 3.

Tabla 3 Nivel de Formacién académica

Porcentaje | Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Validos Secundaria 2 10,5 10,5 10,5
Técnico 5 26,3 26,3 36,8
Tecnologico 8 42,1 42,1 78,9
Profesional 4 211 21,1 100,0

Total 19 100,0 100,0

La mayoria de trabajadores (17) del grupo es decir un 89,5%, tienen
estudios de formacion especifica (técnico, tecnolégico o profesional) en
areas afines al sector financiero como la Administracion de empresas,

operaciones financieras y contables, sistemas entre otras.

Grafica distribucion por formacion académica:
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FORMACION ACADEMICA

2,11%

Ml Secundaria
M Tecnico
Tecnologico

M Profesional

ANTIGUEDAD
En cuanto a la antigliedad en el cargo de los trabajadores, los estadisticos se

presentan a continuacion:

Tabla 4. Resumen Estadistico para ANTIGUEDAD

Recuento 19
Promedio 13,26
Desviacion Estandar 6,24
Coeficiente de Variacion |47,07%
Minimo 3,0
Maximo 25,0
Rango 22,0
Sesgo Estandarizado 0,03
Curtosis Estandarizada |-0,43

Esta tabla muestra los estadisticos de resumen para Antigiedad. Incluye
medidas de tendencia central, medidas de variabilidad y medidas de forma.
De particular interés aqui son el sesgo estandarizado y la curtosis
estandarizada, las cuales pueden utilizarse para determinar si la muestra
proviene de una distribucion normal. Los valores de estos estadisticos fuera
del rango de -2 a +2 indican desviaciones significativas de la normalidad, lo
que tenderia a invalidar cualquier prueba estadistica con referencia a la

desviacion estandar.
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En este caso, el valor del sesgo estandarizado se encuentra dentro del rango
esperado para datos provenientes una distribucion normal. El valor de
curtosis estandarizada se encuentra dentro del rango esperado para datos

provenientes de una distribucion normal.

De igual manera, se observa elevada dispersion (desviacion estandar en
términos absolutos de 6,2, que en términos porcentuales relativos
corresponden a un 47%) lo que no permite asociar los problemas que
originaron la incapacidad permanente, con criterios como experiencia o
inexperiencia. Por otro lado, es de esperar que puestos de trabajo repetitivos
y mayor antigiledad en los cargos se asociaran con mayor numero de
lesiones incapacitantes, sin embargo esta diversidad y su distribucién en

cuanto a antigliedad, igualmente contradice esta suposicion.

TIEMPO DE REUBICACION
Los trabajadores estudiados, segun lo demuestran los registros de la entidad
financiera y el propio testimonio de ellos, indican que su reubicacion se

produjo hace 2 afios en promedio segun se muestra en la tabla 5:

Tabla 5. Resumen Estadistico para Tiempo de Reubicacion.

Recuento 19
Promedio 2,28
Desviacion Estandar 1,88
Coeficiente de Variacion 82,13%
Minimo 0,5
Maximo 6,0
Rango 5,5
Sesgo Estandarizado 2,02
Curtosis Estandarizada -0,24
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Esta tabla muestra los estadisticos de resumen para el tiempo transcurrido
desde la reubicacion. Incluye medidas de tendencia central, medidas de
variabilidad y medidas de forma. De particular interés aqui son el sesgo
estandarizado y la curtosis estandarizada, las cuales pueden utilizarse para
determinar si la muestra proviene de una distribucién normal. En este caso,
el valor de sesgo estandarizado no se encuentra dentro del rango esperado
para datos provenientes de una distribucion normal. El valor de curtosis
estandarizada se encuentra dentro del rango esperado para datos

provenientes de una distribucion normal.

Se puede considerar que con este tiempo de reubicacién (promedio de 2,28
afios y con un minimo de medio afio) en el nuevo cargo o con las nuevas
tareas asignadas, los trabajadores ya poseen una percepcion depurada y los
pueden evaluar con conocimiento. Por otro lado el dato de la dispersion
(desviacion estandar absoluta de 1,88 y con un coeficiente de variacion de
82%) en este aspecto no es relevante, en tanto nos muestra Gnicamente que

los trabajadores han sido reubicados en una gama de tiempo muy variable.

CARGO QUE DESEMPENABAN ANTES DE LA REUBICACION

De igual manera, al establecer el cargo que ocupaba el funcionario antes de

la incapacidad y previo a su reubicacién se encuentra que:

Tabla 6 Cargo desempefiado antes de la reubicacion.

Frecuenci Porcentaje |Porcentaje
a Porcentaje |valido acumulado
Vélidos Cajero 12 63,2 63,2 63,2
Supernumerario 4 21,1 21,1 84,2
Asesor 1 5,3 5,3 89,5
Otro 2 10,5 10,5 100,0
Total 19 100,0 100,0
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Esta tabla muestra el nUmero de veces que se ha presentado cada valor de
Cargo, asi como porcentajes y frecuencias acumuladas. Asi tenemos que: 12
trabajadores de los reubicados, se desempefiaban como Cajeros. Esto
representa 63,15% de los 19 trabajadores investigados. Las dos columnas
de la extrema derecha dan los recuentos y porcentajes acumulados, desde el
inicio de la tabla hacia abajo.

Gréfica Cargo desempefiado antes de la reubicacion.

Cargo desempeiado antes de la
reubicacion

2,11%

1, 5%
| Cajero

B Supenumerario
Asesor

M Otros

11.2 DESCRIPCION DE LOS RESULTADOS VARIABLES TEST EWA,
ITEM POR ITEM.

item 1 PUESTO DE TRABAJO.

Los resultados tanto del analista o1 como del trabajador el son:
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Gréfico CajayBigotes
Resumen Estadistico

el |ol
Recuento 19 |19 ale —
Mediana 3,0 2,0
Cuatrtil Inferior 3,0 12,0
Cuartil Superior 3,0 [3,0 ] + —

Rango Intercuartilico [0 |1,0

Para este item se encuentra que las valoraciones estan en la parte positiva
de la escala. El grupo segun los trabajadores esta representado por una
calificacion de tres (3) es decir en el punto medio entre un puesto de trabajo
ergonomicamente perjudicial (5) y unas condiciones de puesto de trabajo
Optimas (1). Por su parte, el analista representa este aspecto del grupo
investigado como adecuado ya que se encuentra una mediana de dos (2). Es
de sefialar que el analista investigador muestra una mayor dispersion con un
rango intercuartilico (RI) de 1 en comparacion de 0 en la variabilidad de las

apreciaciones de los trabajadores.

En este caso, no hay puntos alejados, pero hay 3 puntos muy alejados. La
presencia de puntos muy alejados puede indicar valores aberrantes o una
distribucién altamente sesgada.

Los datos recolectados para este item 1 de EWA se distribuyen para cada

caso de acuerdo con las siguientes tablas:

el
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido | Porcentaje acumulado
Validos 1 3 15,8 15,8 15,8
3 16 84,2 84,2 100,0
Total 19 100,0 100,0
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ol

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido | Porcentaje acumulado
Validos 1 2 10,5 10,5 10,5
2 9 47,4 47,4 57,9
3 5 26,3 26,3 84,2
4 3 15,8 15,8 100,0
Total 19 100,0 100,0

En la primera parte de esta tabla se muestran el nimero de veces que se ha
presentado cada valor de el, asi como porcentajes y estadisticas
acumuladas. Se encuentra que 3 oportunidades, el es igual a 1. Esto
representa 15,78% de los 19 valores, y 16 veces los empleados escogieron

la opcion 3 de la escala lo que significa el 84,2 % del total de apreciaciones.

Por su parte, en este item de EWA la investigadora, encuentra que las
evaluaciones de los puestos de trabajo se distribuyen en cuatro de las cinco
categorias en donde un 47,4 % de los cargos es evaluado con 2 de la escala,
seguido de un 26,3% que sefialan 3, luego un 15,8 marcan 4 y por ultimo
solo 10,5% califica en la escala con uno; es de notar que ninguno sefala el

extremo 5 de la escala.

Esto se puede apreciar de otra manera en el siguiente histograma:

el
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Esta gréafica despliega dos histogramas el y 01, uno para cada muestra, con
el histograma de la segunda muestra invertido debajo del de la primera. La
distribucion de ol se aprecia mas normal que el. De igual forma, en la
grafica las barras de color azul claro se marcan la frecuencia o nimero de
veces que se repitié cada punto de la escala segun los empleados y la barra
azul oscuro las veces que se repitieron los puntajes alcanzados en este

aspecto por la calificacion de la investigadora.

ftem 2 ACTIVIDAD FISICA GENERAL

Las valoraciones tanto del analista como de los trabajadores se distribuyen
asi:

Resumen Estadistico Grafico CajayBigotes

e2 02 e
Recuento 19 19
Mediana 30 | 20 @2|e @ {—
Minimo 1,0 1,0
Maximo 3,0 [ 40
Rango 2,0 3,0
Cuartil Inferior 30 | 2,0 02 |— f —|
Cuartil Superior 3,0 3,0
Rango Intercuartilico 0 1,0 T T

En este segundo item de EWA: en primer lugar, se encuentra que los
trabajadores perciben que en cuanto a la actividad fisica general que
requiere su nuevo cargo o las tareas que le han sido reasignadas luego de
su reubicacién, la actividad fisica en general es adecuada pero mejorable
mediana 3, es de destacar que, dos de los consultados declaran que en este
aspecto las condiciones son Optimas y de igual forma ningun trabajador

sefiala como nocivas o perjudiciales las condiciones de su puesto de trabajo.
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Por su parte la analista investigadora, aunque estadisticamente se toma
como observacion similar, reporta que en este aspecto las condiciones, en
general para el grupo, son adecuadas (Mediana 2); sin embargo, a diferencia
de los trabajadores, después del analisis encuentra que uno de los cargos
evaluados presenta requerimientos de actividad fisica general que se

consideran excesivos.

De otra forma, las mismas consideraciones se pueden deducir al observar la
grafica de caja y bigotes para este item. La grafica se debe leer como se
indic6 en el primer item. Entonces se puede destacar, que la caja
correspondiente a €2 no presenta anchura por que el rango intercuartilico es

0; las dos cajas se traslapan hacia la parte positiva de la escala de 3 a 1.

Desde la perspectiva de la distribucion de los datos en los cinco niveles de la

escala encontramos que:

e2
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos 1 2 10,5 10,5 10,5
2 2 10,5 10,5 21,1
3 15 78,9 78,9 100,0
Total 19 100,0 100,0
02
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
Validos 1 2 10,5 10,5 10,5
2 8 42,1 42,1 52,6
3 8 42,1 42,1 94,7
4 1 53 53 100,0
Total 19 100,0 100,0
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Esta tabla muestra el nUmero de veces que se ha presentado cada valor de
e2 y 02 asi como porcentajes y estadisticas acumuladas. Dos de los
empleados marcaron 2 uno, otros dos sefalaron 2; lo que representa
10,52% para cada una de las posiciones de la escala de las 19
apreciaciones, el resto o sea un 78,9 % marcaron 3. También se observa dos
columnas de la extrema derecha dan los recuentos y porcentajes
acumulados, desde el inicio de la tabla hacia abajo, destacandose que todos

los empleados 100% se marcaron entre 1,2 0 3 ninguno 4 ni 5.

Para la investigadora los porcentajes de las calificaciones emitidas utilizando
la misma escala nos dice que con un 42,1% las opciones de la escala 3y 2
igualan en su frecuencia en la valoracion de los puestos de trabajo
analizados. Luego se lee que un 10,5% son calificados con 1 y por ultimo un
5,3 % de 19 obtuvieron una calificacion de 4.

Lo anterior se aprecia de forma gréfica en el histograma doble:

e2

frecuencia
o
T
1

15 -_I 1 1 1 1 |_-

02

En donde ademas de lo anterior se puede apreciar la forma de distribucion
no simétrica de las respuestas de los empleados que contrasta con la

distribucion de frecuencias bimodal de las evaluaciones de la investigadora.

75



Los cargos analizados son evaluados por las dos instancias dentro de la
parte positiva de la escala con una dispersion baja rangos intercuartilico 0 y
1. Por tanto, el proceso de reubicacion es considerado como favorable

desde el aspecto de la actividad fisica demandada.

item 4 POSTURA DE TRABAJO Y MOVIMIENTOS

Las valoraciones tanto del observador como de los empleados se distribuyen
asi:
Gréfico Caja y Bigotes

Resumen Estadistico

e3 | o3
Recuento 19 19 e3

Mediana 30| 20
Minimo 1,0 | 1,0
Maximo 3,0 3,0

Cuartil Inferior 1,0 | 2,0 o | |
Cuartil Superior 3,0 | 30

Rango Intercuartilico 20| 1,0 1 1:4 1:8 2:2 2:6 3

Para este item lo primero que se destaca es una distribucién no normal. Los
trabajadores presentan una polarizacion en sus apreciaciones, pues solo
escogen las opciones 1 y 3 lo que permite inferir que consideran que las
posturas y movimientos de cabeza, cuello y espalda en el puesto de trabajo
son normales sin demandas extremas, en tanto las condiciones son

adecuadas pero mejorables.

De igual forma, la polarizacion sefialada se evidencia en la alta dispersion

(RI= 2) en las opiniones emitidas por los trabajadores a este respecto.
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Por su parte la analista investigadora reporta el total de sus evaluaciones de
este item en el rango positivo de la escala y considera en general que los
puestos de trabajo asignados para los trabajadores reubicados son
adecuados (mediana 2), es decir, son normales los movimientos requeridos
en las estaciones 0 puestos de trabajo estudiadas, asi como en las tareas
que estos implican. No se evidencia la polarizaciébn antes referida y la
dispersion de sus evaluaciones es menor (RI=1) la de los empleados. Este
analisis se aprecia graficamente por medio de la representacién cajas y
bigotes que ademas de lo anterior, nos sefiala que las observaciones de la
investigadora 02 se traslapan totalmente con las apreciaciones de los
empleados en este item, no se observan datos extrafios y esto habla de unas

observaciones poco sesgadas.

Dentro de la misma linea de descripcién, encontramos que:

e3
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
\Validos 1 8 42,1 42,1 42,1
3 11 57,9 57,9 100,0
Total 19 100,0 100,0
03
Porcentaje
Frecuencia [ Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
\VValidos 1 3 15,8 15,8 15,8
2 8 42,1 42,1 57,9
3 8 42,1 42 1] 100,0
Total 19 100,0 100,0

En este aspecto los empleados seleccionan 2 posiciones de la escala
propuesta. Para el 1 de la escala el 42,1 % lo seleccionaron, el 3 de la

escala representa la mayoria con el 57,9% de las apreciaciones emitidas.
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Por su parte la investigadora califica a 3 de los 19 puestos de trabajo como
optimos que corresponde al 15,8% y luego con un porcentaje similar de 42,1

porciento se califican con 2y 3 de la escala.

De igual manera estas tablas sefialan que a pesar que el test EWA esta
validado y estandarizado, para este item las opciones 4 y 5 que indican
nocivo o perjuicio no son tenidas en cuenta dado que el porcentaje

acumulado alcanza el 100% sin incluir estos valores de la escala.

item 5 RIESGO DE ACCIDENTE

El test EWA permite estimar el riesgo de accidente a partir de una serie de
consideraciones que la analista por un lado evalu6 en el grupo de estudio; y
por otro, ilustro a los trabajadores para que emitieran su percepcion al
respecto. El test estima el riesgo de accidente a partir de una serie de
parametros de valoracion donde 5 es catalogado como perjudicial, 4 nocivo,
3 adecuado pero mejorable, 2 adecuado y 1 optimo; el riesgo de accidente
se dimensiona de tal forma que calificacion 1 corresponde a un nivel de

riesgo de accidente pequefio y 5 sefala el riesgo de accidente muy grande.

Los valores de los datos descriptivos para este item son:

. Gréfico CajayBigotes
Resumen Estadistico

e4| o4

Recuento 19(19
Mediana 3,0/2,0 * - I

Minimo 1,012,0

Maximo 4,014,0
Cuartil Inferior 1,0(2,0 04 & @

Cuartil Superior |3,0/2,0
Rango Intercuartilico[2,0] 0 1 15 2 25 3 35 s
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El grupo de datos de los empleados esté representado por la opcion 3 de la
escala ordinal (mediana 3) y para la investigadora este item se caracteriza
con un 2 en la misma escala. La dispersion para la investigadora es nula 'y 2

para los empleados segun RI.

El grafico de cajas y bigotes muestra esto graficamente, asi como también
muestra traslapamiento que corrobora la coherencia; sin embargo, en las
evaluaciones de la investigadora se presentan 2 datos muy alejados que

sefalan posible sesgo

Las respuestas obtenidas para este item se distribuyen segun:

e4
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
valid 1 6 31,6 31,6 31,6
0s 3 12 63,2 63,2 94,7
4 1 53 53 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al
04
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
valid 2 15 78,9 78,9 78,9
0s 3 3 15,8 15,8 94,7
4 1 53 53 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al

En donde se puede leer que el 31,6% de los empleados perciben en 1 este
aspecto la mayoria con un 63,3% consideran el punto 3 de la escala y tan
solo el 5,3% marcaron 4.

Por su parte la investigadora distribuye sus calificaciones con una gran

mayoria 78,9% de los 19 cargos sefialados como 2 el 15,8 % es 3 en la
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escala y tan solo un cargo es evaluado con 4. La investigadora no toma en
cuenta la posicidén 1 de la escala. Empleados e investigadora no consideran
la opcidn 5 de la escala como se deduce de la tabla al alcanzar el 100% de la

frecuencia acumulada en la opcion 4.

el

B5E T T T T =

10 F .

frecuencia
o ()]

T T

|

04

Todo lo sefialado de la lectura de las tablas de frecuencia se ilustra en el
histograma combinado, en donde ademas se puede afirmar distribuciones

muy concentradas en los puntos intermedios de la escala

La calificacion del riesgo de accidente debidos al trabajo estan en la escala
de lo normal, es decir, son pequefios o bajos los factores del puesto de
trabajo que exponen al trabajador a riesgo de accidente (mediana 3 para los
trabajadores y 2 para la analista).

ftem 6 CONTENIDO DE TRABAJO

Los datos descriptivos de este item presentan los siguientes resultados:
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Gréfico CajayBigotes
Resumen Estadistico

e5|05

Recuento 19|19
Mediana 3,0(3,0 &) H o

Minimo 1,012,0

Méximo 4,0/14,0

Rango 3,0(2,0

Cuartil Inferior 3,0/2,0 ” '

Cuartil Superior |3,0(3,0

Rango Intercuartilico| 0 |1,0 T T

En donde se lee que el grupo se representa con un 3 de la escala tanto para
los empleados y la investigadora (medianas =3), los empleados son
categoéricos dado que no exhiben dispersion (RI=0) y la investigadora una
baja variabilidad con RI = 1. De igual forma esto se aprecia en la grafica de
cajas y bigotes en donde se observa coherencia segun traslapamiento y
sesgo en las apreciaciones de los empleados por la presencia datos muy

alejados.

Las valoraciones en la escala propuesta por EWA se distribuyen segun:

e5
Frecuenci Porcentaje Porcentaje
a Porcentaje E5valido acumulado
Valid 1 3 15,8 15,8 15,8
0s 3 12 63,2 63,2 78,9
4 4 21,1 21,1 100,0
Total 19 100,0 100,0
05
Frecuenci Porcentaje Porcentaje
a Porcentaje valido acumulado
Valid 2 9 47,4 47,4 47,4
0sS 3 9 47,4 47,4 94,7
4 1 53 53 100,0
Total 19 100,0 100,0

81



Para la mayoria de los trabajadores (63,2%) este aspecto se marca con 3 en
la escala, luego el 21,1% estiman un 4 de la escala y por ultimo el 15,8%
marcan 1. Por su parte la investigadora distribuye sus calificaciones con un
47,4 % para el ordinal 2 de la escala que iguala al ordinal 3 dejando el 5,3%

restante para el ordinal 4 de la escala.

e5

= T T T T ™)

frecuencia
o
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|

05

Esta lectura se ilustra en el histograma combinado, en donde ademas se
aprecia que las distribuciones son diferentes mas mesocurticas y simétrica
para los empleados y mas apuntadas y hacia la derecha para la
investigadora. Sin embargo ambas concentradas en la porcién central de la
escala y nuevamente ambas omitiendo el extremo ordinal 5 de la escala
EWA.

En resumen en el item del contenido del trabajo se encuentra, que tanto los
trabajadores como la analista caracterizan este aspecto como adecuado pero
mejorable, (mediana 3). Pero si bien esta valoracion es contundente para los
trabajadores (RI=0), no es tan categoérica para la analista (RI=1).

[tem 7 AUTONOMIA

Segun los datos estadisticos este item presenta los siguientes resultados:
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Resumen Estadistico Gréfico CajayBigotes

e6| 06
Recuento 19(19
Mediana 3,0/3,0 €6 i

Minimo 3,0(2,0

Maximo 4.0(4,0
Cuartil Inferior ~ |3,0(2,0 06 . |

Cuartil Superior |4,0|3,0
Rango Intercuartilico|1,0(1,0 . - ” > = "

Si bien estadisticamente el grupo de apreciaciones y calificaciones coinciden
y estan representadas por el punto 3 de la escala (mediana 3) presentando
una variabilidad similar segun el RI=1, la grafica de cajas y bigotes nos indica
gue se traslapan Unicamente en la mediana y la dispersién se orienta den
direcciones contrarias, no se aprecian dato lejanos o muy lejanos lo que se

puede interpretar como la ausencia de sesgo en lo observado y apreciado.

Los datos se distribuyen en la escala EWA de 5 posiciones ordinales segun:

eb
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vélid 3 12 63,2 63,2 63,2
0s 4 7 36,8 36,8 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al
06
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje Porcentaje valido acumulado
valid 2 5 26,3 26,3 26,3
0s 3 11 57,9 57,9 84,2
4 3 15,8 15,8 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al
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En donde se destaca que para los empleados solo se marcan dos de las 5
posiciones 3 y 4 con 63,2% y 36,8% respectivamente. Por otro lado la
investigadora califica los cargos en tres posiciones de la escala 2, 3,4 con
porcentajes de 26,3 57,9 y 15,8 respectivamente.

e6

= T T T T T ™

frecuencia
= o
L L
1 1

12 =y L L L L L =
1,9 2,3 2,7 31 35 39 43
06

De igual forma esto se puede apreciar graficamente en el histograma
combinado en donde ademas se puede inferir que la distribucion de las
apreciaciones de los empleados responde a una distribucion bimodal
concentrada apuntada. Por otra parte en las calificaciones de la
investigadora el histograma muestra una distribucion algo mas normal y

simétrica

Para este item que revisa la Autonomia que les permite a los trabajadores el
cargo o las tareas desempefiadas; si bien tanto trabajadores y analista
caracterizaron el conjunto de observaciones como adecuadas pero
susceptibles de mejora (mediana de 3), las dispersiones se orientan en
sentidos contrarios, es decir, existe discrepancia entre lo analizado por la

analista investigadora y el trabajador.
Asi, mientras que para los trabajadores 12 de ellos dan una calificacién de 3

y 7 de ellos una calificacién de 4. Es decir el 35% de los trabajadores

estiman que la autonomia de los cargos que desempefian es limitada, al
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grado que puede llegar a ser un aspecto nocivo en el desempefio de su
cargo. Y el 63,3% consideran condiciones adecuadas pero mejorables.

Por su parte, la analista en sentido contrario solo evalla tres de los cargos
con una puntuacién de 4, y en cambio 5 cargos se valoran con una
autonomia suficiente considerdndose adecuados para permitir un

desemperio provechoso.

Claramente lo sefalado se puede apreciar en la grafica de cajas y bigotes

que aunque muestra traslapamiento la direccién de las cajas es contraria

ftem 8 COMUNICACION DEL TRABAJADOR Y SUS CONTACTOS

PERSONALES.

En el plan descriptivo trazado para este item se obtienen los siguientes

datos:
Gréfico CajayBigotes
RESUMEN
o707 T T T T T T
Recuento 19|19
Mediana 3,0[30] *
Minimo 3,0(3,0
Maximo 4,014,0
Cuatrtil Inferior 3,013,0
o7 +
Cuartil Superior (4,0(4,0

Rango Intercuartilico|1,0|1,0

Se evidencia una correspondencia total entre los empleados y la
investigadora los estadisticos son similares como se observa claramente

tanto en la tabla como en la gréfica de caja y bigotes; ademas en ella se
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aprecia la no existencia de datos lejanos o muy lejanos lo que habla de la no

presuncion de sesgo en estas observaciones.

La distribucion de las respuestas en la escala EWA se resume en las

siguientes tablas:

e’
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
Vélid 3 11 57,9 57,9 57,9
0s 4 8 42,1 42,1 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al
o7
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
valid 3 12 63,2 63,2 63,2
0s 4 7 36,8 36,8 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al

Se observa gue solo los ordinales 3 y 4 son los Unicos seleccionados; en las
579 y 42,1%
respectivamente, que para la investigadora equivalen al 63,2 y 36,8 %.

percepciones de los empleados corresponden al

e7

12 -_. T T T T .__

frecuencia
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En el histograma combinado se observa esto y ademéas se evidencia con
facilidad una distribucion bimodal, centrada, mesocurtica, no normal

concentrada en solo dos puntos de la escala.

Los niveles de comunicacion del trabajador y sus contactos personales
permitidos en los puestos de trabajo evaluados por la analista y percibidos
por los trabajadores titulares de esos cargos son altamente coincidentes;
segun este criterio en escala del test EWA se estima que el nivel de
comunicacién determina el cargo como adecuado pero mejorable

(calificacion 3).

Sin embargo, para las dos instancias se observa que este aspecto debe
atenderse con prioridad dado que un porcentaje importante de las
consideraciones (42% para trabajadores y 36% para la analista) sefialan la
limitacion en la comunicacién como un factor nocivo en su puesto de trabajo.

item 9 TOMA DE DECISIONES

Los datos descriptivos de los resultados obtenidos para este item son:

Resumen Estadistico Gréfico CajayBigotes
e8| o8
Recuento 19(19
Mediana 3,0(3,0] s —|- @
Minimo 3,012,0
Maximo 4,0|4,0
Rango 1,012,0
Cuartil Inferior_[3,0(30] | H )
Cuartil Superior |3,0(3,0
Rango Intercuartilico| 0 | O 2 2:4 2:8 3,'2 3,'6 s
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El grupo de datos que conforman este item se representan con el valor 3
(medianas 3) de la escala ordinal de EWA tanto para las apreciaciones como
para las evaluaciones de la investigadora, adema se evidencia una
dispersion nula Rl = 1 en ambas estimaciones lo que sefiala la contundencia
de estas valoraciones. Sin embargo, si bien esto se deduce también de la
interpretacion de grafico de cajas y bigotes que coinciden en lo sefialado
pero muestra para las dos instancias presencia de datos muy lejanos que
nos obligan a moderar la contundencia de la afirmacion en funcion de un

posible sesgo.

Las distribuciones de las frecuencias de las opciones tomadas se muestran

segun:
e8
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
valid 3 15 78,9 78,9 78,9
0s 4 4 21,1 21,1 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al
08
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
valid 2 3 15,8 15,8 15,8
0s 3 14 73,7 73,7 89,5
4 2 10,5 10,5 100,0
Tot 19 100,0 100,0
al

Para los empleados se puede aceptar que una mayoria que representa el
78,9 % de las respuestas valoran en el ordinal 3 de la escala este aspecto
EWA vy el resto es decir el 21,1% sefialan el ordinal 4, el resto de alternativas
de la escala 1,2 y 5 no reciben sefialamientos. Por su parte las calificaciones

de la investigadora coinciden en sefialar 3 como la mayoria de las
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calificaciones con un 73,7%, seguido de un 15,8% para la opcion 2 de la
escala y un 10,5% para la opcion 4.

e8

10 F .

frecuencia
o
T

w0f .

15

08

En este orden de ideas, lo mismo se observa en el histograma combinado,
pero ademas la distribucién de e8 es bimodal concentrada no normal con
simetria favoreciendo la derecha de la escala y leptocurtica. Por su parte 08

es algo mas normalizada, simétrica, centrada y leptocurtica.

Ahora bien para resaltar, los resultados de este apartado nos muestran que
estadisticamente es valido estimar una dispersion practicamente nula, en las
dos instancias calificadoras. Por tanto, el aspecto se caracterizaria en la
escala del test EWA como un 3, es decir, el punto intermedio que considera
adecuado pero mejorable el nivel permitido en cuanto a la toma de

decisiones.

Por dltimo, se evidencia que (4) trabajadores consideran que el nivel
permitido de toma de decisiones podria llegar a ser bajo e influenciar
nocivamente el desarrollo del cargo y su motivacion frente al mismo. Esto
altimo también lo indica la analista pero solo en dos de los 19 cargos

estudiados.
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item 10 REPETITIVIDAD DEL TRABAJO.

Los datos descriptivos de los resultados obtenidos para este item son:

Resumen Estadistico

e9 | 09

Recuento 19 | 19
Mediana 30120
Minimo 1,0 1,0
Maximo 401 4,0
Cuartil Inferior 201 20
Cuartil Superior 3,01 3,0
Rango Intercuartilico | 1,0 | 1,0

El grupo de datos presentan un comportamiento similar en las dos instancia
de observacién en cuanto a su dispersion RI=1 las medianas son diferentes
siendo 3 para los empleados y 2 para la investigadora. En el gréfico de cajas
y bigotes se observa traslapamiento que ratifica la coherencia. Y no se

marcan puntos lejanos, ni muy lejanos lo que permite suponer poco sesgo.

Por el lado de la distribucion de los datos en referencia a los ordinales de la

escala EWA se tiene:

Gréfico CajayBigotes

e9|—

15 2 25

e9

Porcentaje

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
Vélidos 1 4 21,1 21,1 21,1
2 1 53 53 26,3
3 11 57,9 57,9 84,2
4 3 15,8 15,8 100,0

Total 19 100,0 100,0
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09

Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje| valido Porcentaje acumulado
Validos 1 4 21,1 21,1 21,1
2 6 31,6 31,6 52,6
3 6 31,6 31,6 84,2
4 3 15,8 15,8 100,0
Total 19 100,0 100,0

En e9 la mayoria que representa el 57,9% de la muestra sefalaron el ordinal
3, luego el ordinal 1 obtiene el 21,1% de las respuestas; seguido de un
15,8% de la opcion 4 y para cerrar marcaron 2 solo el 53% de los

empleados en estudio.

En cambio en 09 no se observa una mayoria concentrada en una sola opcién
y se distribuye sefialando 2 y 3 de la escala con un porcentaje similar de
31,6% de los puestos calificados, luego un 21,1 son calificados como 1y
para finalizar el 15,8 % alcanzaron en este aspecto la calificacion de 4. Por
altimo se puede sefialar que tanto para €9 como para 09 la posicion 5 de la

escala no obtuvo ningun puntaje.

e9

12FT j T T T &

frecuencia
o
T

12k, . . . . -

09

Por otra parte en el histograma combinado se muestra graficamente lo

sefalado, pero en cuanto a la forma de la distribucién se observa que 09 es
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mas bimodal casi planicurtica, es mas simétrica y centrada. Por su parte €9

esta inclinada a la izquierda es leptocurtica unimodal.

Se resumen este aspecto de la repetitividad de las tareas o actividades que
realizan en el nuevo cargo o puesto de trabajo y la forma como se
constituyen en una condicién que influye en la evaluacion ergonémica a la
que hace el test EWA; encontramos que las dos instancias evaluadoras

catalogan este aspecto de la siguiente manera:

De los 19 trabajadores, en el rango de adecuado y adecuado pero mejorable
(medianas 3 para trabajadores y 2 para la analista) la dispersion es similar
(RI=1 para ambos) y estadisticamente se sostiene que observaron

practicamente lo mismo (traslape total grafica de caja y bigotes).

Por ultimo se observa que utilizan 4 de los 5 puntos de la escala del test
EWA; sefalando que tres de los puestos de trabajo estudiados estiman que
el grado de repetitividad de las actividades puede llegar a ser nocivo (4) y
ninguno es evaluado como perjudicial (5).

ftem 11 ATENCION.

Los datos descriptivos de los resultados obtenidos para este item son:

Resumen Estadistico Gréfico CajayBigotes

el0 | 010

Recuento 19 | 19
Mediana 301 3,0 €10 —f @

Minimo 301 20

Maximo 40| 4,0
Cuartil Inferior 30| 30 wl e - e

Cuartil Superior 3,0 [ 3,0
Rango Intercuartilico| 0 0 . ” - > = "
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El grupo tanto de apreciaciones como de calificaciones €10 y 010 se pueden
caracterizar con la mediana 3 que no presentan dispersion y se puede
asumir como categoérica. Sin embargo, la presencia de datos muy lejanos
supone algo de sesgo en la valoracion como se deduce del grafico de cajas y
bigotes; también se observa coherencia en este aspecto por el
traslapamiento de las cajas, la tendencia o direccionalidad de la respuesta
con respecto a la escala muestra que son contrarias mientras que el0 tiente

a la derecha de la escala 010 tiende a la izquierda.

En referencia a como se distribuyen estas apreciaciones y medidas se tiene:

el0
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
Validos 3 15 78,9 78,9 78,9
4 4 21,1 21,1 100,0
Total 19 100,0 100,0
010
Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
Vélidos 2 4 21,1 21,1 21,1
3 14 73,7 73,7 94,7
4 1 53 53 100,0
Total 19 100,0 100,0

Para los empleados la mayoria con un 78,9% de las apreciaciones catalogan
este aspecto como 3 de la escala EWA y el resto 21,1% sefialan 4. De igual
forma para la investigadora la mayoria es decir un 73,7% de los puestos
califican este aspecto con un 3 en la escala EWA; seguidos por un 21,1%
gue obtienen el ordinal 2 de esta escala para cerrar con un 5,3% de los

puestos que fueron evaluados con 4.
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El histograma combinado ratifica estas observaciones y ademas permite
seflalar que las distribuciones observadas son poco normales, son

leptocurticas centradas y concentradas.

Los resultados de este item indican que es posible caracterizarlo con una
calificacion de 3 en la escala de analisis del test EWA, es decir adecuado
pero mejorable y en ello coinciden las instancias evaluadoras; se destaca

también que son categoéricos en tanto no se observa dispersion (RI1=0).

En resumen con el plan de pruebas estadisticas para denotar la coherencia
entre las evaluaciones realizadas por el analista y por los trabajadores
encontramos que en 7 (1, 2, 3, 4, 5, 7, 8, 9) de los 10 items se demuestra

coherencia y dos (6,10) items muestran discrepancias.

11.3 DESEMPENO Y PRODUCTIVIDAD

Para establecer relaciones de dependencia entre las calificaciones de la
valoracion del desempefio que cubren con los aspectos abarcados en las
competencias descritas anteriormente Liderazgo personal, Relaciones

afectivas y efectivas y Alto desempefio y las percepciones emitidas por los 19
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trabajadores en estudio acerca de los 10 items del Test EWA (el...e10) se

procedio a elaborar las correspondientes tablas de contingencia.

Tabla de calificaciones de la valoracion del desempefio de los trabajadores

reubicados de la entidad financiera:

D2.
RELACION D3
TRA D1. CALIFI ES CALIFI ALTb CALIFI RESUL
BAJA CARGO LIDERAZGO | CACIO | AFECTIVA | CACIO DESEMP CACIO TADOS
DOR PERSONAL N SY N ENO N
EFECTIVA
S
1 CAJERO 5 5 5 5 5 4 8,2
2 SUPERNUMERARIO 4 4 4 4 5 5 7
3 SUPERNUMERARIO 5 5 5 5 5 5 6
4 CAJERO 5 5 5 5 5 5
5 SUPERNUMERARIO 5 5 5 5 5 5 7,5
6 ASESOR INTEGRAL 5 5 5 6 6 6 8
7 CAJERO 5 5 5 5 5 5 8,2
CAJERO
8 SUPERNUMERARIO 5 5 5 5 5 5 7,5
9 CAJERO 5 5 5 5 5 5
10 | CAJERO 6 6 6 6 5 5 7
CAJERO
11 | SUPERNUMERARIO 5 5 6 6 5 5 8
12 | SUPERNUMERARIO 4 4 5 5 5 5 8,2
13 | CAJERO 5 5 5 5 5 5 9
14 | CAJERO 5 5 6 6 5 5 8,5
15 | SUPERNUMERARIO 4 4 5 5 4 4 5
16 | ASESOR COMERCIAL 5 5 5 6 5 4 7
17 | CAJERO 6 6 6 6 5 5 9
18 | CAJERO 5 5 5 5 5 5 8,3
19 | CAJERO 5 5 5 5 5 5 7
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Convenciones:

MUY ALTA

ALTA

MEDIO ALTA

MEDIO BAJA

BAJA

MUY BAJA

[l NS (ST BN (62 I e}

Luego se realizé la prueba de independencia chi® cuyos resultados se

resumen en la siguiente tabla:

Pruebas

de Chi-cuadrado apreciaciones de los empleados frente a las

Calificaciones de tres aspectos de desempefio.

el*D1 | el*D2 | e1*D3 | e2*D1 | e2*D2 | €2*D3 | e3*D1 | e3*D2 | e3*D3 | e4*D1 | e4*D2 | e4*D3 | e5*D1 | e5*D2 | e5*D3
Valor ,857 | 2,291 ,857 | 1,351 | 1,714 9,184 | 1,497 | 3,018 | 1,670 ,844 | 3,128 ,942 1,478 1,198 7,247
Gl 2 2 2 4 4 4 2 2 2 4 4 4 4 4 4
Sig.
asintética ,651| ,318| ,651| ,853| ,788| ,057| ,473| ,221| ,434| ,932| ,537| ,919 ,831 ,878 ,123
(bilateral)
e6*D1 | e6*D2 | e6*D3 | e7*D1 | e7*D2 | €7*D3 | €8*D1 | e8*D2 | €8*D3 | €9*D1 | €9*D2 | €9*D3 | €10*D1 | e10*D2 | €10*D3
Valor ,663 | 3,018 | 3,273| ,950| ,880| 4,114 | ,549| ,555| 1,469 | 2,130| 6,305 | 5,057 | 1,351 ,818 | 1,469
Gl 2 2 2 2 2 2 2 2 2 6 6 6 2 2 2
Sig. , 718 | ,221| ,195| ,622| ,644| ,128| ,760| ,758| ,480| ,907| ,390| ,537 ,509 | E,664 ,480
asintética
(bilateral)

En esta tabla se puede apreciar que estadisticamente si consideramos:

96




Ho: la apreciacion de empleados y la valoracion de desempefio son
independientes

Hi: la apreciacion de empleados y la valoracion de desempefio son

dependientes

Entonces los p-Valores o Sig. Asintotica (bilateral) calculados al ser todos
mayores o iguales a 0,05 no permiten rechazar la hipétesis nula a un nivel de
confianza de 95%; en consecuencia a este nivel de certidumbre se puede
aceptar que la percepcion que tienen los empleados no parece influir
directamente sobre las calificaciones de desempefio otorgadas al trabajador

en la valoracion del desemperio realizada por la entidad financiera.

Procediendo de la misma forma se cruzaron en tablas respectivas los tres
aspectos del desempefio mencionados (D1, D2 y D3) con las valoraciones
de los 10 items del test EWA emitidos por la investigadora. Obteniéndose

que:

Pruebas de Chi-cuadrado evaluaciones de la investigadora frente a las

calificaciones de tres aspectos de desempefio.

01*D1 | 01*D2 | 01*D3 | 02*D1 | 02*D2 | 02*D3 | 03*D1 | 03*D2 | 03*D3 | 04*D1 | 04*D2 | 04*D3 | 05*D1 | 05*D2

05*D3

Valor

Gl

Sig. asintética
(bilateral)

4,926 | 4,198 | 13,314 | 5,700 | 7,578 | 11,380 | 3,800 | 9,104 | 13,755 | 1,182 942 | 6,653 | 1,970| 2,080

,553| ,650 ,038 | ,458 | ,271 ,077| ,434| ,059 ,008 | ,881 919 | ,155 741 721

2,363

,669
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06*D1 | 06*D2 | 06*D3 | 07*D1 | 07*D2 | 07*D3 | 08*D1 | 08*D2 | 08*D3 | 09*D1 | 09*D2 | 09*D3 | 010*D1 | 010*D2

010*D3

Valor

Gl

Sig. asintética
(bilateral)

3,777 | 1,198 | 10,679 | 3,529 | 1,432 ,536 | 9,410 | 9,935| 11,510 | 6,122 | 12,295 | 4,571 ,814 | 5,434

437 | ,878 ,030 | ,171| ,489 ,765| ,052| ,042 ,021| ,410 ,056 | ,600 ,937 ,246

8,810

,066

En estas tablas se puede apreciar que estadisticamente si consideramos:

Ho: la evaluacion de la investigadora y la valoracion de desempefio son

independientes

H;: la evaluacion de la investigadora y la valoracion de desempefio son

dependientes

A un nivel de confianza del 95% usual en este tipo de estudios, De las treinta
pruebas realizadas 25 marcan un p-valor mayor o igual que 0,05 de las que
se concluye que no se puede afirmar estadisticamente que exista

dependencia o relacion.

Por otro lado, 5 de las treinta pruebas chi® realizadas en este apartado

indican una probable relacion y corresponden a:

El cruce entre el item 1 de EWA, referido a las condiciones ergonémicas del
Puesto de trabajo y el criterio de desempefio D3 que se denomina Alto
desempefio. De igual manera, el item 3 del test EWA que correspondiente a
los aspectos de postura de trabajo y movimientos manifiesta

estadisticamente relacion con el criterio Alto desempefio D3.
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Asi mismo, la Autonomia o item 6 del test EWA, en tanto libertad para
escoger cuando y como debe hacerse el trabajo parece probablemente

relacionada con D3 Alto desempefio.

Y por ultimo la calificacion de D3 Alto desempefio estadisticamente presenta
relacion con el item 8 del test EWA, que se refiere a la toma de decisiones.
Este ultimo item EWA 8 que se describio anteriormente, también es sefialado
en la prueba de independencia con una probable relacién con el criterio de
desempeiio D2 es decir la competencia llamada Relaciones afectivas y
efectivas.

Ahora bien, los cinco cruces que evidenciaron asociacién en la prueba chi?
requieren tratar de evaluar el grado de asociacion para ello se ha
seleccionado:

Coeficiente de incertidumbre: trata de evaluar la asociacion de las variables,
en relacion a la capacidad predictiva y las disminucion del error de dicha
prediccién, toma el valor 0 en casos de total independencia y oscila entre 0 y
1. Asi en una interpretacion algo ligera entre mas cercano a 1 mayor

asociacion.

Tau-c- de Kendall dado que alcanza los valores -1 y 1 incluso en tablas no
cuadradas como es el caso analizado. Aunque tiende a subestimar la
asociacion real entre las variables un valor cercano a -1 o 1 indica una alta

asociacion y el signo informa sobre si es asociacion positiva 0 negativa

Para el primer cruce que revela asociacion se encuentra:
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0l *D3

T Sig.
Error tip. | aproxim | aproxim
Valor asint. a ada ada
Nominal Coeficiente  Simétrica ,348 ,097 2,647 ,063
por ~ de ol 264 ,090| 2,647 ,063
nominal incertidumbre dependient
e
D3 ,508 ,103| 2,647 ,063
dependient
e
Ordinal por  Tau-c de -,185 ,230 -,804 422
ordinal Kendall
N de casos validos 18

Los resultados de las pruebas nos permiten inferir que: la asociacion es
moderadamente baja y que se podria asumir que existe una dependencia de
D3 con respecto a 01; De igual forma el valor de tau-c de Kendall nos sefiala

que la asociaciéon es baja y negativa pero por el p-valor calculado, para ella,

solo permite admitir que se asocian pero no establece la dependencia.

Para el segundo cruce con probable asociacion se tiene:

03*D3
T Sig.
Error tip. | Aproxima | Aproxima
Valor asint. a da da
Nominal Coeficiente Simétrica ,463 ,092 3,159 ,007
por  de 03 ,379 ,093 3,159 ,007
nominal incertidumbre dependie
nte
D3 ,594 ,114 3,159 ,007
dependie
nte
Ordinal por Tau-c de ,046 ,245 , 189 ,850
ordinal Kendall
N de casos validos 18
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Estos datos se pueden interpretar dentro de la probabilidad admitida, como
que la asociacion entre O3 y D3 se califica como moderada segun la primera
prueba; sin embargo, la segunda prueba nos obliga a reducir la expectativa

de asociacién a baja positiva, sin sefialar la probabilidad de dependencia.

En la tercera pareja de variables cruzadas en donde se rechazo la hipétesis

de independencia los resultados son:

06 * D3
Error T Sig.
tip. Aproxima | Aproxim
Valor | asint. a da ada
Nominal Coeficiente Simétrica ,400 ,135 2,466 ,022
por  de 06 ,340 141 2,466 ,022
nominal incertidumbre gependie
nte
D3 ,485 ,122 2,466 ,022
dependie
nte
Ordinal por Tau-c de ,000 ,246 ,000 1,000
ordinal Kendall
N de casos validos 18

Si bien el coeficiente de incertidumbre nos sefiala una asociacion moderada,
la prueba tau-c de Kendall sefiala la inexistencia de esta relacion. Por tanto,

es aconsejable desechar esta combinacion como parte de las asociadas.

Para el cuarto caso de cruce que manifesto asociacion de variables se tiene:
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08 * D3

T Sig.
Error tip. | Aproximad | Aproximad
Valor | asint. a a a
Nomina Coeficiente Simétrica ,387 , 125 2,058 ,054
lpor  de 08 378 134 2,058 ,054
nominal incertidumbr dependient
e
D3 ,395 ,142 2,058 ,054
dependient
e
Ordinal por Tau-c de ,019 ,199 ,093 ,926
ordinal Kendall
N de casos validos 18

De donde se interpreta que la asociacion entre 08 y D3 es baja y simétrica

por lo que no se puede establecer el sentido de la dependencia, lo anterior

con base en el coeficiente de incertidumbre; y en ese sentido la segunda

prueba nos obliga a aceptar que la asociacion debe estimarse como muy

baja.

El quinto y dltimo cruce que implica asociacion presenta los siguientes

resultados:
08 *D2
T Sig.
Error tip. | Aproxima | Aproxim
Valor | asint. a da ada
Nominal Coeficiente Simétrica ,276 , 129 1,720 112
por  de 08 ,305 152 1,720 112
nominal incertidumbre gependiente
D2 ,252 117 1,720 ,112
dependiente
Ordinal por Tau-c de -,102 ,206 -,493 ,622
ordinal Kendall
N de casos validos 18
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Esta tabla nos permite inferir que estas dos variables se asocian a un nivel

bajo, sin determinar la direccion de la dependencia.
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2. DISCUSION

Al analizar los datos de los 49 trabajadores de la entidad financiera, que
presentan una incapacidad permanente parcial debido a una condicion de
salud o enfermedad de origen general o profesional y que se encuentran
reubicados, se tomd una muestra de 19 trabajadores que cumplian con los
criterios de inclusion. Respecto a sus caracteristicas Sociodemograficas, la
evaluacion ergondmica de su puesto de trabajo a través del test EWA y la

relacion con su desempefio actual se puede decir que:

En la literatura revisada no se encuentran estudios respecto a la evaluacion
integral de trabajadores reubicados del sector financiero, sin embargo, al
revisar la bibliografia internacional se encuentran estudios que abordan en
una perspectiva general procesos como la reincorporacion, el reintegro, la

rehabilitacion y la reubicacion laboral en diferentes sectores productivos.

En algunos estudios se observa el proceso de reintegro y reincorporaciéon de
los trabajadores a sus labores, el desarrollo de su autonomia, su
recuperacion funcional, experiencias y percepciones respecto a la
reubicacién, aspectos laborales de la discapacidad, la rehabilitacion
profesional, discapacidad fisica por accidentes de trabajo, la reubicacién y la
calidad de vida de los trabajadores, entre otras, algunas de ellas
comparables con este estudio pero igualmente solo en aspectos muy

generales.

Es claro que el recorrido investigativo frente al reintegro y la reubicacion
laboral debido a una incapacidad permanente en el trabajador, es un tema
gue aun tiene mucho campo por recorrer, la mayoria de los investigadores se

han enfocado en pérdidas mayores generadoras de discapacidad o invalidez,
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en la literatura Colombiana tampoco se encontraron estudios de esta indole
por lo tanto no fue posible comparar estos resultados con otras
investigaciones. Sin embargo, es importante mencionar que en Bogota en
una investigacion cualitativa de orden fenomenoldgico llamada Satisfaccion
laboral de poblacion reubicada en un empleo posterior a un accidente de
trabajo o enfermedad profesional, lo relevante y comparable a este estudio
es que los participantes encuentran satisfaccion con algunos elementos de
su trabajo después de ser reubicados y con otros aspectos sienten
insatisfaccion, la variable indicador de satisfaccion que aunque no fue
incluida en este estudio, puede compararse con las percepciones
manifestadas permanentemente por los trabajadores en algunos de los items
EWA.

En este sentido, al abordar el tema de los niveles de satisfaccion es
importante mencionar que hay quejas frecuentes de los trabajadores
reubicados que desempefian tareas de direccionamiento al cliente, pues en
gran parte de su jornada laboral permanecen de pie en un hall, atendiendo
los requerimientos del cliente y en la mayoria de los casos no poseen un
puesto de trabajo fisico donde ubicarse, guardar sus pertenencias, realizar

Sus pausas, o simplemente sentarse y descansar.

En el andlisis de los resultados del test EWA aparecen varios datos
relevantes, por ejemplo el 63% (19) de los trabajadores se desempefiaban
como Cajeros antes de desarrollar o exacerbar la patologia o la incapacidad
gue genero su reubicacién. Segun un estudio realizado por la aseguradora
de riesgos laborales ARL de la entidad financiera se evidencia que el cargo
de Cajero, es uno de los cargos de riesgo de la empresa, pues la exigencia
gue tiene a nivel de miembros superiores y repetitividad de la tarea, se
convierte en un factor de riesgo para los trabajadores que desempefian este

cargo a mediano y largo plazo.
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Por su parte después del analisis se encuentra que uno de los cargos
evaluados presenta requerimientos de actividad fisica general que se
consideran excesivos, encontrando nuevamente la referencia a las tareas de
direccionamiento al cliente, donde los trabajadores deben permanecer de pie
la mayor parte de su jornada y por la demanda de su cargo, asi como la
ausencia de puesto fisico, no logran regular su actividad fisica, es de
mencionar que estos trabajadores refieren sentirse mas afectados en la
medida en que tienen mas edad, o sea, los reubicados mas jovenes se
afectan menos y los mayores incluso han empezado a desarrollar patologias

de miembros inferiores y agotamiento al final de la jornada.

También es importante mencionar la dispersién de las percepciones de los
trabajadores contrasta con la practicamente nula variabilidad de las
evaluaciones del observador o analista frente al riesgo de accidente. Al
preguntar por esta situacion se evidencia en el discurso de los trabajadores
reubicados que su percepcion es mas sentida respecto al temor a lesionarse,
es posible que la hayan desarrollado debido a que todos ellos ya presentan
una patologia y la idea de sufrir cualquier tipo de accidente les genera mayor

alerta pues la severidad puede ser mayor debido a su enfermedad.

Por su parte 5 puestos de trabajo son valorados por los reubicados con una
autonomia suficiente considerdndose adecuados para permitir un
desemperfio provechoso. Lo que sustenta esta valoracion es la libertad con la
que el trabajador cuenta en la reasignacion del cargo y las tareas, pues esta
aun no se encuentra claramente estructurada en la entidad financiera, es
decir, de acuerdo a la patologia del trabajador reubicado o de sus
restricciones de salud, le son reasignadas tareas, aclarando que el trabajador
debe decidir el ritmo con el cual desarrollara las tareas segun su capacidad

laborar residual
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13. CONCLUSIONES

Los trabajadores reubicados de este estudio estdn en una edad promedio de
45 afnos, edad que corresponde a un intervalo etario que abarca una alta

productividad laboral.

Los empleados de la entidad financiera consideran que este aspecto
Contenido del Trabajo, al igual que en la Actividad Fisica de las tareas estan

acordes a su capacidad laborar residual.

El 63% de los trabajadores de la muestra, se desempefiaban como Cajeros
antes de desarrollar o exacerbar la patologia o la incapacidad que generé su

reubicacion.

Tanto para los empleados como para el observador, se sefiala limitacién en
la comunicacibn como un factor nocivo del puesto de trabajo de la

reubicacion.
Los trabajadores consideran que el nivel de atencion cuando es bajo
influencia nocivamente en el desarrollo del cargo de la reubicacién, asi como

la motivacion para desarrollar el mismo.

Para los trabajadores reubicados el grado de repetitividad de las tareas del

cargo de la reubicacién es considerado adecuado, pero mejorable.

Los puestos de trabajo de la reubicacion son valorados por los trabajadores

con una autonomia suficiente, considerandose adecuada.
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e El proceso de reubicacion implementado por esta entidad financiera ha sido
bueno, sin llegar a ser o6ptimo, y ha logrado mejorar las condiciones de

rehabilitacion de los trabajadores.
¢ No hay relacion entre la calificacion de EWA y la valoracion del desempefio,

evidenciando que no se puede medir el desempefio en los trabajadores

reubicados.
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14. RECOMENDACIONES

La presente investigacion pretende contribuir a la generacion de
alternativas de intervencién mas efectivas y oportunas en la atencion
de la poblacion de trabajadores reubicados. Constituye un aporte para
la creacion de futuros protocolos de prevencion y de intervencion,
considerando que el principal factor para el logro de los propdésitos
empresariales son las personas y que el ambiente laboral presenta
una gran variedad de factores de riesgo, por tanto, se hace necesario
aplicar un modelo de gestidn de reubicacion con un énfasis preventivo
que permita incluir al trabajador dentro de un proceso productivo como
elemento indispensable para el desarrollo integral del ser y de la

empresa.

La evaluacion integral de los trabajadores reubicados por esta entidad
financiera, muestra como resultado reubicaciones que en términos
generales han sido buenas sin llegar a ser optimas. El departamento
de salud ocupacional de la empresa y la ARL que los apoya deben
reforzar el proceso actual de reubicacion y mantener un plan de

seguimiento continuo con el fin de optimizar este proceso.

Esta investigacion aporta a la entidad financiera un método integral
para evaluar las condiciones de trabajo después de la reubicacién de
los trabajadores, este es el Test EWA, de manera que en adelante lo
pueden utilizar como método de evaluacion periodico en el

seguimiento, incluso a un mayor namero de trabajadores.
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La aplicacion del test EWA como herramienta de evaluacion periédica
a trabajadores reubicados permite minimizar la posibilidad de
reubicaciones fallidas que generen la exacerbacion de sintomas o que

propicien el desarrollo de nuevas patologias en los trabajadores.

Realizar la reubicacién de los trabajadores en cargos definidos en la
estructura de cargos de la entidad financiera, o crear un cargo con
parametros claros que impliquen funciones definidas que puedan ser
objeto de evaluacion, de manera que pueda medirse objetivamente la

productividad y aporte a la organizacion después de la reubicacion.

Fortalecer los programas especificos de prevencion de enfermedades
y accidentes de trabajo; sin que esto indique que solamente deban
cefiirse a la evaluacién de los factores de exigencia fisica, posturas de
trabajo, repetitividad, autonomia y todos los demas especificados en
el test EWA; sino que también, es necesario introducir una nueva
mirada en la organizacion, ya que muchas veces la exacerbacion de
los sintomas surgen a raiz de malos procesos de reubicacion o de

puestos de trabajo no definidos con claridad.
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ANALISIS ERGONOMICO DEL TRABAJO

Puesto de trabajo

ANEXO A
TEST EWA

Fecha

Tarea

Maquinas, equipos

/]

analista

Departamento

Ne[ ]

Emplazamiento

Descripcion de la tarea, fases de trabajo (1,2,3...)

Dibujo del puesto de trabajo y fotografia

. Puesto de trabajo

. Actividad fisica general

. Levantamientos (Cargas)
Posturas y movimientos

. Riesgo de accidente

. Contenido de trabajo

. Autonomia del trabajador

. Comunicacién del trabajador

0N D AW N =

9. Toma de decisiones
10. Repetitividad del trabajo
11. Atencion
12. lluminacién
13. Ambiente térmica
14. Ruido

Recomendaciones
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Marcar los defectos:

Area de trabajo horizontal [ ] Asiento []
Altura de trabajo [ ] Herramientas [ ]
Vista [] Otros equipos [ ]
Espacio piernas

1. Puesto de trabajo

Analista [ ] Trabajador []

7. Autonomia

Analista [] Trabajador [ ]

8. Comunicacion del trabajador y cont. Personales

Analista [ ]

2. Actividad fisica general

Analista [ ] Trabajador []

9. Toma de decisiones

Analista [] Trabajador [ ]

3. Levantamiento de cargas
[ INormal []Bajo

Peso de la carga___kgs distancia de manejo__cm

N° de cargas levantadas
Condiciones de levantamiento

Altura del levantamiento

Analista [ ] Trabajador []

4. Posturas de trabajo y movimientos
Ratio Duracion (h/d) Ratio corregido

Cuello-hombros [ ]
Codo-muneca

Espalda
Caderas-pierna

Analista [ ] Trabajador []

5. Riesgos de accidente

Riesgo de accidente  Gravedad del accidente

[ 1 Pequefio [] Ligera

[ ] Considerable [] Leve

[] Grande [ | Bastante grave
[l Muygrande [ ] Muy grave

[1]2]3]4]5]e|7]8]9]10][11] Riesgos concretos

Analista [_]

6. Contenido del trabajo

Analista [ ] Trabajador []

10. Repetitividad del trabajo Duracién del ciclo__min

Analista [ ] Trabajador []

11. Atencion

% del tiempo del ciclo  atencién demandada

[] Hasta 30 [] Superficial

[[] De30a60 [] Media

[[] De60a80 [] Bastante grande
[] Mas de 80 [1 Muy grande

Analista [_] Trabajador []

12. lluminacion

______ Valor recomendado___Lux
Descubrimientos || Ninguno [_] Algunos [] Muchos

Intensidad luminosa___ Lux.

Analista [_] Trabajador []

13. Ambiente térmico Medidas de temperatura (°C)

sentado de pie
Media _ °C [] [T 1] Cabeza
Velocidad aire _ m/s [ ] [T 1] Pies

Analista [_] Trabajador []

14. Ruido

Estimacion o medicidn
Nivel de ruido
Demandas de trabajo

Comunicacion verbal [ ] Concentracién[_]

Analista [ ] Trabajador []
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1.4

ANEXO B

W4 Universidad del Valle

EVALUACION OCUPACIONAL INTEGRAL DE LOS TRABAJADORES DE
UNA ENTIDAD FINANCIERA DEL VALLE DEL CAUCA QUE HAN SIDO
REUBICADOS.

FORMATO DE RECOLECCION DE DATOS DEMOGRAFICOS

FORMATO No. FECHA DE REALIZACION:
Dia Mes
AfRo
1 DATOS GENERALES
1.1 Fecha de Nacimiento Edad: (En afios

cumplidos)

Dia Mes Afo

1.2 Lugar de Residencia (Municipio):

1.3 Género:

MaSCUIINO......ce

FEMENINO. ...
Estado Civil:

T | 1= o P 1]

7= 1S T Lo 2

S T= 0= = o o T 3]

VIGO0t eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaee 4]
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15

1.6
1.7

2.1

2.2

2.3

2.4

2.5

2.6

Nivel de Escolaridad:

Secundaria

Técnica.....

TECNOIOGICA. ...t

Profesional

Postgrado..

Peso: (En Kilos)

Estatura: (Medida en Cm.)

DATOS DE TIPO LABORAL

Cargo:

Antiguedad en el cargo: Afos Meses

Edad de Inicio de la Actividad Laboral: (ARos)

Tiempo

de reubicacion: ANoS Meses

Jornada Laboral: (En horas diarias).

Tarea q

ue realiza con mas frecuencia:

EIESEIESES

Muchas gracias por su colaboracion.
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ANEXO C

W4 Universidad del Valle

EVALUACION OCUPACIONAL INTEGRAL DE LOS TRABAJADORES DE
UNA ENTIDAD FINANCIERA DEL VALLE DEL CAUCA QUE HAN SIDO
REUBICADOS.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

El propésito de esta ficha de consentimiento es proveerlo a usted, como
participante de esta investigacibn de una clara explicacion respecto a la

naturaleza de la misma, asi como de su rol en ella como participante.

La presente investigacion es conducida por PAOLA VIVIANA ORDONEZ
ERASO, de la UNIVERSIDAD DEL VALLE. El propoésito de este estudio es
evaluar de manera integral las condiciones de trabajo de los empleados de
una entidad financiera que como usted se encuentran reubicados debido a

una incapacidad permanente.

Si decide participar en este estudio, se diligenciara junto a usted un testy se
realizara un registro fotografico de su puesto de trabajo. Esto tomara
aproximadamente 30 minutos de su tiempo. Su participacion es este estudio
es estrictamente voluntaria y al igual que usted 19 trabajadores mas han sido

convocados a participar en él.

La informacién que se recoja sera confidencial, no se dara a conocer a su
empleador, se usara solo para los propositos de esta investigacion y si usted
acepta darnos su autorizacion los resultados, muestras y datos de este

estudio podran ser usados por otros investigadores en estudios similares. Le
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recordamos que sus respuestas seran codificadas y por lo tanto, seran

anénimas.

La participacion en este estudio no le provocara ningun dafio para su salud y
no tendrd ninguna consecuencia adversa en su trabajo, ademas no tendra
que incurrir en ningun gasto econdmico. Sin embargo, su participacion si
puede traer beneficios a la academia, a la sociedad y a los trabajadores que

se encuentren en circunstancias de reubicacién similares a las suyas.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas antes,
durante o después de su participacion en él. Igualmente, puede retirarse del
proyecto en cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma.
Si alguna de las preguntas durante la entrevista le parecen incbmodas, tiene
usted el derecho de hacérselo saber al investigador o a no responderlas.

Desde ya le agradecemos su participacion.

......... identificado con C.C. NO..........oivvvviiiiiiiiiiiiiiieeeenn.., he leido el
presente documento y he tenido suficiente tiempo para considerar mi
decision de participar en este estudio. He presentado todas mis preguntas y
han sido resueltas a mi satisfaccion. La persona a cargo me ha explicado los
procedimientos asi como los beneficios y riesgos de mi participacion en el
estudio. Yo informaré sobre todos los efectos secundarios. Entiendo que si

decido retirarme del estudio, puedo hacerlo sin perder mis derechos.

Reconozco que la informacion que yo provea en el curso de esta
investigacion es estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro
propésito fuera del &mbito académico sin mi consentimiento. Entiendo que
una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada, y que puedo

pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando éste haya
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concluido para lo cual puedo contactar a PAOLA VIVIANA ORDONEZ
ERASO, al numero celular 300 6492993 o al teléfono del Comité Institucional
de Revision de Etica Humana de la Universidad del Valle 518 56 77.

Estos datos no podran ser cedidos sin mi consentimiento expreso. Por el
presente documento acepto participar en este estudio.

Para constancia de lo anterior se firma en la ciudad de Cali, a los

dias del mes de del afio

201

Nombres y C.C. del Participante Firma del Participante
(En letras de imprenta)

Testigos

Firmay C.C. Firmay C.C.
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ANEXO D

PRUEBAS DE COHERENCIA
Para el caso de item numero uno de EWA PUESTO DE TRABAJO

Comparacion de Medias:

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de el: 2,68421 +/- 0,361137
[2,32307; 3,04535]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 0l: 2,47368 +/- 0,436114
[2,03757; 2,9098]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
medias

Suponiendo varianzas iguales: 0,210526 +/- 0,546601 [-0,336074;
0,757127]

Pruebat para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 0,781133 valor-P = 0,439831
No se rechaza la hip6tesis nula para alfa = 0,05.

El intervalo de confianza para la diferencia entre las medias, el cual se
extiende desde -0,336074 hasta 0,757127. Puesto que el intervalo contiene
el valor de 0, no hay diferencia significativa entre las medias de las dos
muestras de datos, con un nivel de confianza del 95,0%.

Puesto que el valor-P calculado no es menor que 0,05, no se puede rechazar
la hipétesis nula. Para el estudio, la ratificacion de la hipétesis nula indica
que tanto el investigador como el empleado observaron lo mismo y por tanto
hay coherencia.

Esta afirmacion es sustentable si se supone que las varianzas son iguales.

Comparacion de Desviaciones Estandar
Trabaja |Analista
dor
Desviacion  |0,74926 |0,904828
Estandar 9
Varianza 0,56140(0,818713
4
Gl 18 18

Razoén de Varianzas= 0,685714
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Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de el: [0,566157; 1,10804]
Desviacion Estandar de o1: [0,683699; 1,33808]
Razones de Varianzas: [0,264184; 1,77983]
Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipétesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma?2

F =0,685714 valor-P =0,431259

No se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

Puesto que el intervalo contiene el valor de 1, no hay diferencia
estadisticamente significativa entre las desviaciones estdndar de las dos
muestras con un nivel de confianza del 95,0%.

Puesto que el valor-P calculado no es menor que 0,05, no se puede rechazar
la hipotesis nula y por lo tanto se considera valido inferir que las dispersiones
son iguales entre lo evaluado por el investigador y lo manifestado por el
empleado.

Resumen Estadistico Puesto de Trabajo

Trabajad |Analista
or
Recuento 19 19
Promedio 2,68421 |2,47368
Desviacion 0,74926 [0,904828
Estandar 9
Coeficiente de|27,9139 |36,5781
Variacion % %
Minimo 1,0 1,0
Maximo 3,0 4,0
Rango 2,0 3,0
Sesgo -3,63235 (0,602401
Estandarizado
Curtosis 2,14425 |-0,44407
Estandarizada

Evaluando la normalidad de las muestras. Para establecer la significancia de
estos los estadisticos propuestos estos son validos en tanto procedan de
datos que se ajustan a una distribucion normal; de esta forma el sesgo
estandarizado y la curtosis estandarizada presentan valores fuera del rango
normal y por tanto se infiere que con respecto al aspecto EWA item puesto
de trabajo su comportamiento no se ajusta a una distribucion normal.

Comparacion de Medianas
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Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 2,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar medianas
Hipotesis Nula: medianal = mediana2

Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1: 21,5263

Rango Promedio de muestra 2: 17,4737

W =142,0 valor-P =0,219324
No se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

Por ultimo al aplicar la prueba W de Mann-Whitney para comparar las
medianas de dos muestras, dado que el valor-P es mayor 6 igual que 0,05,
no hay diferencia estadisticamente significativa entre las medianas con un
95,0%.lo que corrobora la afirmacién de que tanto empleados e investigador
son coherentes en sus calificaciones del item puesto de trabajo dentro del
test EWA.

Siguiendo esta estrategia de analisis estadistico se tiene para el cuarto item
POSTURA DE TRABAJO Y MOVIMIENTOS.

Resumen Estadistico

Postura

Trabajador Analista
Recuento 19 19
Promedio 2,68421 2,42105
Desviacion Estandar 0,671038 0,768533
Coeficiente de Variacion 25,00% 31,74%
Minimo 1 1
Maximo 3 4
Rango 2 3
Sesgo Estandarizado -3,55542 -0,206329
Curtosis Estandarizada 2,50126 -0,107037

Comparacion de Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e2: 2,68421 +/- 0,323431

[2,36078; 3,00764]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 02: 2,42105 +/- 0,370422

[2,05063; 2,79147]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de

medias

Suponiendo varianzas iguales: 0,263158 +/- 0,474705 [-0,211547; 0,737863]
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Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 1,1243 valor-P = 0,268328
No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Desviaciones
Estandar

Trabajador Analista
Desviacion Estandar 0,671038 0,768533
Varianza 0,450292 0,590643
Gl 18 18
Razon de Varianzas= 0,762376

Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e2: [0,507045; 0,992347]
Desviacion Estandar de 02: [0,580713; 1,13653]
Razones de Varianzas: [0,29372; 1,97882]

Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipétesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2

F =0,762376 valor-P =0,570879

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 2,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar medianas
Hipotesis Nula: medianal = mediana?2
Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1: 21,7895
Rango Promedio de muestra 2: 17,2105

W =137,0 valor-P =0,149698
No se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

Los estadisticos y pruebas aplicadas al segundo item del test EWA permiten

inferir coherencia entre las apreciaciones de los empleados y las
calificaciones del observador.
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Para el quinto item RIESGO DE ACCIDENTE tenemos:

Resumen

Estadistico Riesgo de Accidente
e3 03

Recuento 19 19

Promedio 2,15789 2,26316

Desviacion Estandar 1,01451 0,733493
Coeficiente de

Variacion 47,01% 32,41%
Minimo 1 1

Maximo 3 3

Rango 2 2

Sesgo

Estandarizado -0,619078 -0,837649
Curtosis

Estandarizada -1,88151 -0,785654

Comparacion de

Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e3: 2,15789 +/- 0,488981
[1,66891; 2,64688]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 03: 2,26316 +/- 0,353533
[1,90962; 2,61669]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
medias

Suponiendo varianzas iguales: -0,105263 +/- 0,582481 [-0,687744;
0,477217]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <>

media2

Suponiendo varianzas iguales: t = -0,366508
valor-P = 0,716131

No se rechaza la hipotesis nula para alfa =

0,05.
Comparacion de Desviaciones
Estandar

e3 03
Desviacion Estandar 1,01451  0,733493
Varianza 1,02924 0,538012
Gl 18 18
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Raz6n de Varianzas= 1,91304

Intervalos de confianza del

95,0%

Desviacion Estandar de e3: [0,76658;
1,50029]

Desviacion Estandar de 03: [0,554236;
1,08471]

Razones de Varianzas: [0,737035; 4,96548]

Prueba-F para comparar Desviaciones
Estandar

Hipotesis Nula: sigmal =

sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2
F=1,91304 valor-P =

0,178412

No se rechaza la hipotesis nula para alfa =
0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 2,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar
medianas

Hipotesis Nula: medianal =

mediana?2

Hipotesis Alt.: medianal <>

mediana?2

Rango Promedio de muestra 1: 19,3158
Rango Promedio de muestra 2: 19,6842

W =184,0 valor-P =0,923953
No se rechaza la hipotesis nula para alfa =
0,05.

A diferencia de los dos items anteriores, el comportamiento del tercer item
segun las pruebas aplicadas esta probablemente ajustado a una distribucion
normal; lo demds coincide con la inferencia de coherencia.

Para el cuarto item, Riesgo de Accidentes al aplicar el protocolo descrito se
tiene
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Resumen Estadistico

ed o4
Recuento 19 19
Promedio 2,42105 2,26316

Desviacion Estandar 1,01739 0,561951
Coeficiente de

Variacion 42,02% 24,83%
Minimo 1 2
Maximo 4 4
Rango 3 2

Sesgo

Estandarizado -1,1492 3,83932
Curtosis

Estandarizada -1,11499 3,78437

Comparacion de

Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e4: 2,42105 +/- 0,490369
[1,93068; 2,91142]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 04: 2,26316 +/- 0,270853
[1,99231; 2,53401]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
medias

Suponiendo varianzas iguales: 0,157895 +/- 0,540779 [-0,382885;
0,698674]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipodtesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 0,592157 valor-P =

0,557447
No se rechaza la hip6tesis nula para alfa =
0,05.
Comparacion de Desviaciones
Estandar

t4 a4
Desviacion Estandar 1,01739  0,561951
Varianza 1,03509 0,315789
Gl 18 18

Razén de Varianzas= 3,27778

Intervalos de confianza del
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95,0%

Desviacion Estandar de e4: [0,768755;
1,50454]

Desviacion Estandar de o4: [0,424618;
0,831027]

Razones de Varianzas: [1,26282; 8,50777]

Prueba-F para comparar Desviaciones
Estandar

Hipdtesis Nula: sigmal = sigma2
Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2
F=3,27778 valor-P =

0,0156514

Se rechaza la hipotesis nula para alfa =
0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 2,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar

medianas
Hipotesis Nula: medianal =
mediana2
Hipoétesis Alt.: medianal <>
mediana2

Rango Promedio de muestra 1: 21,3947
Rango Promedio de muestra 2: 17,6053

W =1445 valor-P =0,267465
No se rechaza la hipotesis nula para alfa =
0,05.

Se establece que el item EWA que evalla el riesgo de accidente evidencia
coherencia entre los evaluadores aungue la prueba de desviaciones estandar
invalide la prueba de medias; la prueba de medianas que es mas adecuada
para este tipo de datos ratifica la coherencia.

Para el sexto item evaluado por EWA CONTENIDO DE TRABAJO se
establece

Resumen Estadistico
t5 ab
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Recuento 19 19

Promedio 2,89474 2,57895
Desviacion

Estandar 0,936586 0,606977
Coeficiente de

Variacion 32,35% 23,54%
Minimo 1 2
Maximo 4 4
Rango 3 2
Sesgo

Estandarizado -2,01624 0,88692
Curtosis

Estandarizada 0,826374 -0,44648

Comparacion de Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e5: 2,89474 +/- 0,451421
[2,44332; 3,34616]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 05: 2,57895 +/- 0,292554
[2,28639; 2,8715]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de medias
Suponiendo varianzas iguales: 0,315789 +/- 0,519283 [-0,203493;

0,835072]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 1,23334 valor-P = 0,225442
No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Desviaciones Estandar

t5 ab
Desviacion
Estandar 0,936586 0,606977
Varianza 0,877193 0,368421
Gl 18 18

Razén de Varianzas= 2,38095

Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e5: [0,707696; 1,38505]
Desviacion Estandar de 05: [0,458639; 0,897612]
Razones de Varianzas: [0,917306; 6,17998]

Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar

130



Hipotesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2

F =2,38095 valor-P =0,0737832

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Desviaciones Estandar

t5 ab
Desviacion
Estandar 0,936586 0,606977
Varianza 0,877193 0,368421
Gl 18 18

Raz6n de Varianzas= 2,38095

Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e5: [0,707696; 1,38505]
Desviacion Estandar de 05: [0,458639; 0,897612]
Razones de Varianzas: [0,917306; 6,17998]

Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipétesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2

F =2,38095 valor-P =0,0737832

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 3,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar
medianas

Hipotesis Nula: medianal = mediana?2

Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1: 22,4211
Rango Promedio de muestra 2: 16,5789

W =125,0 valor-P =0,0754296
No se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

Las pruebas aplicadas en este item permiten inferir gue manifiesta
coherencia entre los evaluadores.
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Los resultados de las pruebas de coherencia para el sexto item Contenido
del trabajo son:

Resumen Estadistico

t6 a6
Recuento 19 19
Promedio 3,36842 2,89474
Desviacion
Estandar 0,495595 0,657836
Coeficiente de
Variacion 14,71% 22,73%
Minimo 3 2
Maximo 4 4
Rango 1 2
Sesgo
Estandarizado 1,05608 0,187078
Curtosis

Estandarizada -1,65147 -0,34649

Comparacion de Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e6: 3,36842 +/- 0,238869
[3,12955; 3,60729]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 06: 2,89474 +/- 0,317068
[2,57767; 3,2118]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
medias

Suponiendo varianzas iguales: 0,473684 +/- 0,383216 [0,0904687;

0,8569]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 2,50689 valor-P =
0,0168336

Se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Desviaciones

Estandar

t6 a6
Desviacion
Estandar 0,495595 0,657836
Varianza 0,245614 0,432749
Gl 18 18

Razén de Varianzas= 0,567568
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Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e6: [0,374478; 0,732897]
Desviacion Estandar de 06: [0,497069; 0,972824]
Razones de Varianzas: [0,218666; 1,47317]

Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipotesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2

F =0,567568 valor-P = 0,239086

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 3,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar
medianas

Hipotesis Nula: medianal = mediana?2

Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1:
23,0789
Rango Promedio de muestra 2:
15,9211

W =112,5 valor-P =0,0236334
Se rechaza la hip6tesis nula para alfa = 0,05.

Se denota del resultado de las pruebas aplicadas que no existe coherencia
entre las observaciones realizadas con respecto a este item.

Para el octavo item del test EWA COMUNICACION DEL TRABAJADOR Y
CONTACTOS PERSONALES al aplicar el plan de pruebas se tiene:

Resumen Estadistico

t7 a’
Recuento 19 19
Promedio 3,42105 3,36842
Desviacion
Estandar 0,507257 0,495595
Coeficiente de
Variacion 14,83% 14,71%
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Minimo 3 3
Maximo 4 4

Rango 1 1

Sesgo

Estandarizado 0,619078 1,05608
Curtosis

Estandarizada -1,88151 -1,65147

Comparacion de Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e7: 3,42105 +/- 0,244491
[3,17656; 3,66554]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 07: 3,36842 +/- 0,238869
[3,12955; 3,60729]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
medias

Suponiendo varianzas iguales: 0,0526316 +/- 0,329962 [-0,27733;
0,382593]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 0,323498 valor-P =
0,74819

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Desviaciones Estandar

t7 ar’
Desviacion
Estandar 0,507257 0,495595
Varianza 0,25731 0,245614
Gl 18 18

Raz6n de Varianzas= 1,04762

Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e7: [0,38329; 0,750144]
Desviacion Estandar de o7: [0,374478; 0,732897]
Razones de Varianzas: [0,403615; 2,71919]

Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipotesis Nula: sigmal = sigma?2
Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2
F=1,04762 valor-P =0,922473
No se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

134



Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 3,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar
medianas

Hipotesis Nula: medianal = mediana?2

Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1: 20,0
Rango Promedio de muestra 2: 19,0

W =171,0 valor-P =0,756368
No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Se estima que para este item existen evidencias estadisticas de coherencia
entre los evaluadores.

Para el octavo item del test EWA TOMA DE DESICIONES los resultados de
las pruebas son:

Resumen Estadistico

t8 a8
Recuento 19 19
Promedio 3,21053 2,94737
Desviacion
Estandar 0,418854 0,524265
Coeficiente de
Variacion 13,05% 17,79%
Minimo 3 2
Maximo 4 4
Rango 1 2
Sesgo -
Estandarizado 2,74905 0,165679
Curtosis

Estandarizada 0,372913 1,27422

Comparacion de Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e8: 3,21053 +/- 0,201882
[3,00864; 3,41241]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 08: 2,94737 +/- 0,252688
[2,69468; 3,20006]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
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medias
Suponiendo varianzas iguales: 0,263158 +/- 0,312219 [-0,0490612;
0,575377]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 1,70941 valor-P =
0,0959835

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Desviaciones Estandar

t8 a8
Desviacion
Estandar 0,418854 0,524265
Varianza 0,175439 0,274854
Gl 18 18

Raz6n de Varianzas= 0,638298

Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e8: [0,316491; 0,619411]
Desviacion Estandar de 08: [0,396141; 0,775296]
Razones de Varianzas: [0,245916; 1,65676]

Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipétesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2

F =0,638298 valor-P = 0,349585

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 3,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar
medianas

Hipoétesis Nula: medianal = mediana2

Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1: 21,6842
Rango Promedio de muestra 2: 17,3158

W =139,0 valor-P =0,106996
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No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

De estas pruebas se concluye que probablemente existe coherencia entre lo
evaluado por el investigador y lo enunciado por los empleados.

En el décimo apartado del test EWA REPETITIVIDAD EN EL TRABAJO las
pruebas de coherencia se resumen en:

Resumen Estadistico

t9 e9
Recuento 19 19
Promedio 2,68421 2,42105
Desviacion
Estandar 1,00292 1,01739
Coeficiente de
Variacion 37,36% 42,02%
Minimo 1 1
Maximo 4 4
Rango 3 3
Sesgo
Estandarizado -1,34167 0,109863
Curtosis

Estandarizada 0,346543 0,870737

Comparacion de Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e€9: 2,68421 +/- 0,483393
[2,20082; 3,1676]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 09: 2,42105 +/- 0,490369
[1,93068; 2,91142]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
medias

Suponiendo varianzas iguales: 0,263158 +/- 0,664702 [-0,401544;

0,92786]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipoétesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 0,802932 valor-P =
0,427284

No se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

Comparacién de Desviaciones

Estandar
19 a9
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Desviacion

Estandar 1,00292 1,01739
Varianza 1,00585 1,03509
Gl 18 18

Raz6n de Varianzas= 0,971751

Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e9: [0,757819; 1,48314]
Desviacion Estandar de 09: [0,768755; 1,50454]
Razones de Varianzas: [0,374385; 2,52227]

Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipotesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2

F=0,971751 valor-P =0,952197

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 2,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar
medianas

Hipotesis Nula: medianal = mediana?2

Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1:
21,0789
Rango Promedio de muestra 2:
17,9211

W =150,5 valor-P =0,361705
No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

De estas se concluye que para el item Repetitividad del trabajo es
estadisticamente aceptable considerar que las evaluaciones realizadas son
coherentes.

Por dltimo en el item namero once ATENCION las pruebas arrojan los
siguientes resultados:

Resumen Estadistico
t10 alo
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Recuento 19 19

Promedio 3,21053 2,84211
Desviacion

Estandar 0,418854 0,50146
Coeficiente de

Variacion 13,05% 17,64%
Minimo 3 2
Maximo 4 4
Rango 1 2

Sesgo -
Estandarizado 2,74905 0,684489
Curtosis

Estandarizada 0,372913 0,989862

Comparacion de Medias

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de e10: 3,21053 +/- 0,201882
[3,00864; 3,41241]

Intervalos de confianza del 95,0% para la media de 010: 2,84211 +/- 0,241696
[2,60041; 3,0838]

Intervalos de confianza del 95,0% intervalo de confianza para la diferencia de
medias

Suponiendo varianzas iguales: 0,368421 +/- 0,304001 [0,0644197;
0,672422]

Prueba t para comparar medias

Hipotesis nula: medial = media2

Hipotesis Alt.: medial <> media2

Suponiendo varianzas iguales: t = 2,45786 valor-P =
0,018923

Se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Desviaciones Estandar

el0 010
Desviacion
Estandar 0,418854 0,50146
Varianza 0,175439 0,251462
Gl 18 18

Raz6n de Varianzas= 0,697674

Intervalos de confianza del 95,0%

Desviacion Estandar de e10: [0,316491; 0,619411]
Desviacion Estandar de 010: [0,378909; 0,741571]
Razones de Varianzas: [0,268792; 1,81088]
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Prueba-F para comparar Desviaciones Estandar
Hipétesis Nula: sigmal = sigma2

Hipotesis Alt.: sigmal <> sigma2

F =0,697674 valor-P = 0,452555

No se rechaza la hipétesis nula para alfa = 0,05.

Comparacion de Medianas
Mediana de muestra 1: 3,0
Mediana de muestra 2: 3,0

Prueba W de Mann-Whitney (Wilcoxon) para comparar
medianas

Hipotesis Nula: medianal = mediana?2

Hipotesis Alt.: medianal <> mediana2

Rango Promedio de muestra 1: 22,5789
Rango Promedio de muestra 2: 16,4211

W =122,0 valor-P =0,0227184
Se rechaza la hipotesis nula para alfa = 0,05.

Lo que obliga a concluir que no existe coherencia entre lo evaluado por el
investigador y lo sefialado por los empleados.

En resumen con el plan de pruebas estadisticas para denotar la coherencia
entre las evaluaciones realizadas por el investigador y los empleados
encontramos que en 7 (1, 2, 3, 4, 5, 7, 8, 9) de los 10 items se demuestra
coherencia y dos (6,10) items muestran discrepancias.
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