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1. Resumen

El Sindrome del Edifico Enfermo ha sido definido por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
como “un conjunto de enfermedades originadas o estimuladas por la contaminacion del aire en
espacios cerrados”, por falta del buen mantenimiento de las instalaciones y especificamente por el

incipiente control sobre el ambiente

El objetivo de estudio fue determinar el SEE en una empresa del sector alimenticio (carnicos) de
la ciudad de Cali en el afio 2022, para ello se realizé un estudio tipo analitico descriptivo, de corte
transversal, en el cual se aplico una encuesta de percepcion basado en normas internacionales
Europeas las cuales determinan el sindrome del edificio enfermo y una lista de chequeo de
elaboracion propia basadas en la NTC 4114, después de haber obtenido la informacion se realizo

tabulacién para analizar los resultados.

Los resultados evidencian una serie de sintomatologias en partes del cuerpo tales como 0jos, piel,
garganta, sintomatologias representadas en problemas respiratorios sin los paréntesis. Por lo
anterior se concluye que en la empresa esta presentando factores que determinan el sindrome del

edificio enfermo.

Palabras clave: factor de riesgo, enfermedad, ventilacién, iluminacion, ruido, estructura, sintomas.



2. Abstract

The Sick Building Syndrome has been defined by the World Health Organization (WHO) as "a set
of diseases caused or stimulated by air pollution in closed spaces”, due to lack of good maintenance

of the facilities and specifically due to the incipient control over the environment

The objective of the study was to determine the SEE in a company in the food sector (meat) in the
city of Cali in the year 2022, for which a cross-sectional descriptive analytical study was carried
out, in which a perception survey was applied. based on European international standards which
determine the sick building syndrome and a self-made checklist based on NTC 4114, after

obtaining the information, a tabulation was made to analyze the results.
The results show a series of symptoms in parts of the body such as eyes, skin, throat, symptoms
represented in respiratory problems without parentheses. Therefore, it is concluded that the

company is presenting factors that determine the sick building syndrome.

Keywords: risk factor, disease, ventilation, lighting, noise, structure, symptoms.



3. Introduccién

Existen dificultades para definir lo que se entiende por edificio enfermo y por sindrome
del edificio enfermo. En la practica los edificios enfermos son una parte de los edificios
que presentan problemas. Estos edificios estan generalmente equipados con aire
acondicionado, aunque también pueden estar ventilados de forma natural. Sus ocupantes
presentan quejas referentes a su salud en una proporcion mayor a la que seria razonable
esperar (>20%) y las causas son dificiles de identificar dado que en muchos casos tienen

un origen multifactorial. (Subils, 2019)

Sindrome del edificio enfermo (SEE) es el nombre que se da al conjunto de sintomas
diversos que presentan, predominantemente, los individuos en estos edificios y que no van
en general acompariados de ninguna lesion organica o signo fisico, diagnosticandose, a

menudo, por exclusion. (Subils, 2019)

La asociacion entre la ocupacion de un edificio como lugar de trabajo o como vivienda y
la aparicion, en ciertos casos, de sintomas que pueden llegar a definir una enfermedad, es
un hecho sobre el cual existen hoy en dia pocas dudas. La causa principal suele ser la
contaminacion de diversa indole existente en el interior del edificio, expresada como una
"mala calidad del aire interior”. Sin embargo, no deben descartarse nunca a priori aspectos
ergonémicos relacionados con la iluminacién, ruido y condiciones termo higrométricas.
En ambientes laborales también debe tenerse en cuenta la existencia de factores
psicosociales asociados al trabajo (problemas de organizacion, horarios, estrés, falta de
comunicacion, dificultades en las relaciones interpersonales, etc.) y su posible contribucion
en la aparicion del problema. (Berenguer Subils, 1994)

Los establecimientos de procesamiento de carne y aves de corral son uno de los

componentes de la infraestructura critica dentro del sector de alimentos y agricultura

La correcta higienizacion en las industrias carnicas implica el establecimiento de
condiciones higiénicas adecuadas tanto en la seccion de tratamiento y preparacion de carne
fresca con en las plantas de produccion de la industria derivada y a su vez en las areas de

trabajo administrativo del personal



En la Industria Carnica y derivada es especialmente importante una rigurosa inspeccion de
las areas de trabajos tanto operativos como administrativos, con el fin de poder evitar
enfermedades se debe de brindar entornos de trabajo adecuado y de esta forma minimizar
los riesgos de las posibles enfermedades que los trabajadores pueden adquirir dentro de

cada area de ejecucion de trabajos trabajo.

La presente investigacion tiene un enfoque cualitativo y cuantitativo mediante el estudio
preliminar de las variables; por medio de la metodologia de la aplicacion de la lista de
chequeo (NTC 4114) y la encuesta de percepcion basadas en la NTP 289-290-380. De
acuerdo a los resultados evaluados, se identifica que las variables de mayor prevalencia

son iluminacion, ventilacién y ruido.



4. Descripcion del problema

2.1 Definicion del problema

El llamado Sindrome del Edificio Enfermo (SEE), Sick Buildings Sindrome, surge a
principios de los afios setenta, pero no es hasta el afio 1982 cuando la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), lo reconoce como enfermedad (Discapnet, 2010)

El Sindrome del Edificio Enfermo (SEE), es una expresion que se utiliza desde
mediados de los afios 80 para describir situaciones en las que los ocupantes de los edificios
experimentan efectos nocivos agudos sobre su salud, asi como disconfort asociado con el
tiempo de permanencia en estos lugares. (Revista Espafiola de Salud Publica, 2005).

La OMS estima que este sindrome afecta a un 30% de los edificios modernos y a entre
el 10y el 30% de sus ocupantes. Entre los Ultimos, por un lado, estan los que ya acarreaban
enfermedades como alergias, asma, rinoconjuntivitis y dermatitis atopica, que
experimentan sintomas que se agravan por la exposicion a alérgenos y por las condiciones
micro ambiéntales del interior de estos espacios. Por otro lado, estan las personas que
sufren enfermedades especificas producidas por causas circunscritas al propio edificio
(Palomo, 2019).

Los efectos adversos derivados de una mala calidad del aire en los ambientes cerrados
son un problema que afecta a toda la comunidad, ya que estd demostrado que el hombre
urbano pasa entre el 80 y el 90% de su tiempo en ambientes cerrados, contaminados en
mayor o menor grado. Esta problematica se ha visto potenciada con el disefio de edificios
mas herméticos y con un mayor grado de recirculacion del aire con objeto de asegurar un
ahorro energético, admitiéndose que aquellos ambientes que no disponen de ventilacion
natural pueden ser areas de exposicion a contaminantes. (Berenguer Subils, 2021)

La OMS fija un tanto por ciento para determinar si se puede o no hablar de SEE: si
mas del 20% de los ocupantes o trabajadores del edificio se ven afectado por molestias o
enfermedades estamos ante un caso de Sindrome de Edificio Enfermo (Discapnet, 2010)

Segun la neumdloga y coordinadora del area de Medio Ambiente de la Sociedad
Espafiola de Neumologia y Cirugia Torécica, Isabel Urrutia, se cataloga como SEE "al


https://www.discapnet.es/areas-tematicas/salud/enfermedades

conjunto de sintomas que se asocian a un tipo de edificios, pero no se puede hablar del
reconocimiento por la comunidad cientifica de una enfermedad como tal. Los sintomas son
muy generales, desde malestar hasta dolor de cabeza o irritabilidad, algo que si ocurre de
manera individual no tiene mayor trascendencia. Solo se considera que se sufre cuando se
ha podido acreditar un nimero determinado de casos". La neumdloga recuerda el caso mas
claro que ha habido en Espafa. Fue en el 2007, cuando Barcelona registr6 un brote de
1.137 casos de lipoatrofia muscular, también conocida como la enfermedad de las oficinas
(Palomo, 2019). En Espafia existen varios ejemplos de edificios enfermos, algunos de ellos
muy significativos como la Torre Agbar ubicada en Barcelona, un icono de la arquitectura
moderna, con mas de 30.000 m2 dedicados a albergar oficinas y donde en el afio 2007 se
identificaron varios casos de lipoatrofia semicircular, un trastorno que afecta sobre todo a
las mujeres y que se caracteriza por la pérdida de tejido graso bajo la piel en forma de
semicirculos y que aparece sobre todo en los muslos y en los gluteos. (S&P, 2019)

Es caracteristico que los sintomas desaparezcan al abandonar el edificio. La
metodologia para el estudio del edificio enfermo se desarrolla en cuatro fases: 1)
investigacion inicial: recogida de informacién acerca del edificio y de sus ocupantes, 2)
medidas de inspeccion y guia: ejecucion de acciones correctoras puntuales, 3) medidas de
ventilacién, indicadores de clima: andlisis completo del sistema de ventilacion, de la
calidad del aire interior y de otros factores relacionados, y 4) examen médico e
investigaciones asociadas. (Aquino, Morales, Montelongo, Ramirez, & Palme, 2017)

La buena noticia es que los edificios enfermos se pueden curar. Segun un estudio,
aproximadamente el 50% de las viviendas en Espafia estan construidas sin ningun tipo de
criterio de eficiencia energética y un 36% de las viviendas pertenecen al periodo de
construccidn gue va de los afos sesenta a los ochenta. Segun este trabajo, si se rehabilitan
estos edificios, que suponen aproximadamente 1,5 millones de viviendas, mejorando los
sistemas de ventilacion y su mantenimiento, disefiando oficinas en las que los trabajadores
cuenten con espacios amplios, evitando materiales con componentes volatiles y un buen
sistema de regulacion de temperatura, humedad, ruido e iluminacion, se podria evitar ese
deterioro en la salud de las personas que habitan o trabajan en ellas (Palomo, 2019)

En Colombia y en todo el mundo arquitectonicamente se ha avanzado cuando hablan

de edificios y mas cuando se entiende como el maximo avance a los llamados edificios



inteligentes. Gran nimero de éstos constituyen grandes plantas fisicas, en su mayoria
llenos de vidrieras, cristales casi transparentes o enormes ventanales herméticamente
cerrados, que al entrar los rayos solares producen reflejos en todas las direcciones, sobre
las pantallas del ordenador, directo a los ojos; y adicionalmente se recrea un sistema de
climatizacion artificial, adaptando calor en invierno y frio en verano. (Benjumea Reyes &
Garcia Alvarez, 2016)

A nivel local se planted un estudio de edificio enfermo en una empresa de cérnicos
de la ciudad de Cali, puesto que se ha presentado un incremento de ausentismos laborales
por sintomatologias asociadas con alergias no especificadas (Piel, 0jos, garganta) que nos
llevan a pensar en posibles factores estructurales o del ambiente que puedan estar

contribuyendo con el ausentismo.

4.2 Pregunta de investigacion:

¢Existe 0 no sintomatologia, para determinar sindrome del edificio enfermo en la empresa

del sector alimenticio carnicos de la Ciudad de Cali en el afio 2022?



5. Objetivos

5.1 Objetivo General:

Determinar de manera preliminar la existencia o no del sindrome del edificio enfermo en

la empresa del sector alimenticio carnico de la ciudad de Cali en el afio 2022.

5.2 Objetivos Especificos:

e Identificar las variables relacionadas con sintomatologias presentes al sindrome del
edificio enfermo de acuerdo con la aplicacion de encuesta de percepcién y lista de
chequeo.

e Analizar los resultados obtenidos de la lista de chequeo y la aplicacion de la encuesta
para establecer si existe 0 no sintomatologia asociada al sindrome del edificio enfermo
en la empresa.

e Plantear un plan de intervencion, enfocado en los hallazgos encontrados en ruido, y

ventilacion.



6. Justificacion

Debido a que muchos trabajadores colombianos se pueden estar enfermando sin
explicacion aparente de las razones de sus dolencias, se hace necesario analizar el entorno
fisico y ambiental; de igual manera indagar a nivel nacional y extranjero las causas
frecuentes en los lugares de trabajo para poder determinar los posibles factores que pueden
incidir en la salud del trabajador; y de esta manera poder conocer cuales han sido las
medidas de control aplicadas.

Es importante indagar sobre las variables que configuran un edificio enfermo para
verificar si la empresa en estudio presenta el sindrome del edificio enfermo; para ello se
involucra a todo el personal de la empresa con el propésito de que conozcan y contribuyan
con el control de las variables que pueden afectar su salud. Con esta evaluacion y resultados
que se den a conocer se pretende concientizar, inquietar a la alta gerencia; a las areas y a
su vez a los trabajadores sobre la importancia de la identificacion de forma oportuna y de
esta manera poder realizar medidas preventivas en vez de medidas correctivas

Este estudio contribuye para que se desarrollen nuevas investigaciones con
aplicabilidad en diferentes sectores y permite crear e implementar adecuadamente
diferentes herramientas diagnostico y prevencion de los signos y sintomas de SEE
(Sindrome del Edificio Enfermo) en las empresas de diferentes actividades econémicas.

La investigacion planteada contribuird a un modelo para determinar las variables que
pueden afectar a las empresas del sector alimenticio carnicos, con aplicaciones a otros
entornos donde se pueda presentar este sindrome del edificio enfermo. Asi mismo los
resultados del presente estudio aportan estrategias de mejora continua con el fin de evitar

afectaciones ambientales y fisicas en las empresas colombianas.



7. Marco referencial

7.1 Antecedentes

Es importante realizar esta investigacion con el fin de analizar los entornos laborales,
para determinar si el edificio donde se ejecutan labores presenta este fendmeno. El término
Edificio enfermo, surge a principios de los afios 70 donde varios autores se refieren a los
edificios con problemas u oficinas mal ventiladas. Es asi como se adopta el término del
sindrome del edificio enfermo, debido a que cuando las personas se encuentran en el

espacio presentan sintomas persistentes.

Entre los primeros antecedentes se encuentra que solo hasta los afios 80. “La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en 1982, definié el sindrome del edificio
enfermo como un conjunto de molestias y enfermedades originadas o estimuladas por la
mala ventilacién, descompensacion de temperaturas, entre otros agentes causales
identificados, que produce en al menos un 20 % de los ocupantes, un conjunto de sintomas
inespecificos, sin que sus causas estén perfectamente definidas”. Este término es
relativamente nuevo lo que hace que se empiecen a realizar seguimiento a estos espacios

para validar si se esta presentando el sindrome en los ocupantes de estos espacios
A nivel internacional se resefian los siguientes antecedentes:

Segun (Céscales Monreal), 2009. En su articulo describe situaciones en las cuales los
ocupantes de un edificio, experimentan problemas de salud que provocan un disconfort,
absentismo y baja productividad. Por lo anterior realiza una busqueda con el fin de averiguar si un
edificio destinado a uso publico en Sevilla Espafa padece el SEE, por medio de la aplicacion de
una encuesta utilizando el cuestionario MMO040 y con el analisis de los datos se propuso obtener
las relaciones existentes entre factores y sintomas mediante una Regresion Logistica Binaria
(RLB); a partir de éstas, se estudid la existencia de relaciones entre varios factores y cada uno de

los sintomas mediante la Regresion Logistica Multivariante (RLM) para construir un modelo de



prediccion, obteniendo las relaciones existentes entre factores y sintomas; al conocer los resultados

se logra concluir que existen razones para afirmar que el edificio esta enfermo.

Segun (Lizcano Aquino, Palmer Morales, Quifiones Montelongo, Medina Ramirez, &
Lopez Palmer), 2017 Este estudio de campo realizado en cuba tuvo como objetivo conocer
la sintomatologia causada por el sindrome del edificio enfermo en los trabajadores del
HGP/MF N° 31 del IMSS. En donde utilizaron una metodologia obtenidas mediante el
cuestionario NTP-290 Sindrome del edificio enfermo ,este estudio se desarrolla en cuatro
fases: 1) investigacion inicial: recogida de informacién acerca del edificio y de sus
ocupantes, 2) medidas de inspeccion y guia: ejecucion de acciones correctoras puntuales,
3) medidas de ventilacion, indicadores de clima: andlisis completo del sistema de
ventilacién, de la calidad del aire interior y de otros factores relacionados, y 4) examen
médico e investigaciones asociadas. Por medio de este estudio realizado se observo que,
de la sintomatologia interrogada, 6 de los 9 sintomas estudiados fueron referidos por los
trabajadores en porcentajes mayores al 20% en la poblacién intervenida. Por lo anterior

con este estudio se identifica al edificio como portador del sindrome.

A nivel del pais se resefian los siguientes antecedentes:

Son pocos los estudios a nivel de Colombia que se han desarrollado acerca de este

sindrome, los estudios realizados son en su mayoria revisiones bibliogréaficas del tema.

Segln (Benjumea Reyes & Garcia), 2011 “Expresa que muchos de los edificios en
Bogotéa han reducido las condiciones de confort, seguridad y salud de sus habitantes por lo
anterior esta investigacién tuvo como objetivo determinar las principales variables
estudiadas tomando tres aspectos: Localizacion en Bogota, época de construccion y uso
del edificio. Como indicadores manejo los siguientes parametros de observacion y
medicion: Materiales, distribucién del espacio, instalaciones técnicas y mecanicas,
ventilacion, equipos, contaminacion auditiva, permanencia de los ocupantes, sintomas
patoldgicos, temperatura, fuentes de contaminacion y factores de riesgo; que se deben
considerar a la hora de expedir una licencia de construccion” Debido al bajo rendimiento
en el trabajo y con base a el ausentismo laboral mediante un estudio realizan un diagnéstico

de diversos factores para estudiar si los sintomas asociados se deben al sindrome del



edificio enfermo.

Segun (Castillo Belalcdzar & Obregon Hurtado), 2014 utilizan el método
cuantitativo, con el fin de conocer y comprender las variables del entorno laboral que
afectan el bienestar de los trabajadores. determinar la incidencia del Sindrome en la salud
de los trabajadores de la Direccion Seccional de Impuestos y Aduanas de Buenaventura,
con la finalidad de divisar aquellas anomalias que se han generado en el entorno, los efectos
producidos y las implicaciones que ha tenido en términos de seguridad y bienestar laboral,
mediante el analisis del Sistema de Gestion Ambiental de la entidad y posteriormente la
aplicacion de una encuesta encaminada a la deteccion de los sintomas presentados por los
ocupantes del Edificio Administrativo. Donde se evidenciaron que los trabajadores si
estaban presentando sintomas y que el edificio presentaba agentes contaminantes.

7.2 Marco tedrico

El Sindrome del Edifico Enfermo ha sido definido por la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) como “un conjunto de enfermedades originadas o estimuladas por la
contaminacion del aire en espacios cerrados”, por falta del buen mantenimiento de las
instalaciones y especificamente por el poco cuidado que se le da al ambiente (Orrego),
2010.

Este término se aplica a aquellos edificios en los que el personal presenta una serie de
sintomas (dolor de cabeza, picor de ojos, fatiga, tos, catarro, sinusitis, etc.), de naturaleza
poco especifica, con la peculiaridad de que estos sintomas desaparecen cuando se abandona
el edificio. Los factores que ocasionan el mayor nimero de quejas de trabajadores/as en
oficinas son, por este orden, la temperatura inadecuada, el aire viciado, la mala

iluminacién, el ruido y el humo del tabaco.

Se debe tener claro las caracteristicas comunes para identificar un edificio
permanentemente enfermo. Por eso es importante conocer de acuerdo a la OMS cuales

son estas caracteristicas ya definidas:



e La inapropiada ventilacion de estos edificios determina la concentracion de
agentes contaminantes diversos. Cabe sefialar que los edificios con ventilacion
natural no estan exentos de “enfermar” por motivo que tienen la localizacion
de la toma exterior de aire en lugares inadecuados mientras que otros usan
intercambiadores de calor que transfieren los contaminantes desde el aire de
retorno al aire de suministro.

e Con frecuencia, la calidad de la construccidn, ligera y poco costosa, es deficiente.

e Las superficies interiores estan en gran parte recubiertas con material textil,
incluyendo paredes, suelos y otros elementos de disefio interior, lo cual
ocasiona una elevada relacion entre superficie de dicho material textil y
volumen.

e Practican el ahorro energético y se mantienen relativamente calientes o frios
buscando un ambiente térmico homogéneo.

Las primeras evidencias que pusieron de manifiesto problemas en un edificio tuvieron
lugar en julio de 1968 en la ciudad de Pontiac, Michigan (EEUU). En un Departamento de
Sanidad se desarrollé una epidemia repentina, caracterizada por fiebre, dolor de cabeza 'y
muscular que afect6 a 100 personas. Tras profundas investigaciones no se pudo determinar
exactamente el agente etioldgico, pero si que el problema provenia de un sistema de aire
acondicionado defectuoso. El incidente fue llamado “fiebre de Pontiac”. (Foment;

fundacion para la prevencion de riesgo laboral y fundacién universal)

Posteriormente en 1976 durante una convencion de la legion americana que tuvo lugar
en un hotel de Filadelfia, un numeroso grupo de veteranos se vieron afectados con una
enfermedad de sintomas parecidos a una neumonia. Murieron 34 personas. Dicha
enfermedad tuvo como origen una bacteria, ahora conocida y denominada entonces, y en
honor a los legionarios “Legionela” o més exactamente “Legionella Pneumophila”, que se
desarrolla en el agua de los humidificadores del aire acondicionado.

La incidencia del SEE es desconocida, pero reportes de brotes de enfermedades
consistentes con este diagnastico se han incrementado notablemente en los afios recientes;
13% de las solicitudes al Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional en los

EE. UU (NIOSH) para evaluaciones del riesgo a la salud fueron para investigar malestares



de salud atribuidos a edificios (en lugares de trabajo no industriales). EI SEE es una

patologia en la cual estan implicados multiples factores, entre los cuales podemos sefialar:

7.2.1 Factores fisicos

Un nivel de iluminacion bajo, contraste insuficiente, brillo excesivo y los destellos
luminosos pueden ser causa de estrés visual, generadores de irritacion ocular y dolores de
cabeza. El uso prolongado de pantallas de visualizacion de datos requiere una iluminacion
particularmente bien disefiada.

La falta de luz natural puede también estar en el origen de quejas inicialmente
relacionadas con una pobre calidad de aire.

El ruido es uno de los agentes contaminantes mas frecuentes en los puestos de
trabajo de oficina. No se conoce un nivel de ruido aceptable para una oficina, aunque se
considera que cuando el nivel de ruido excede de 65 dBA (decibeles) se produce un
aumento de estrés en el colaborador. Por esta razon es aconsejable que el nivel de ruido no
sobrepase los 65 dBA si no se precisa de gran concentracion y los 55 dBA cuando se

requiere un alto nivel de atencion de acuerdo a la Resolucion 627 de 2006

7.2.2 Factores quimicos

La exposicidn simultanea a varios quimicos puede causar problemas constantes de
salud, incluso a bajas concentraciones. Los efectos de este tipo de exposicién combinada
son también conocidos como Sensibilidad Quimica Multiple (SQM). Las condiciones
relacionadas con SQM incluyen: problemas respiratorios, irritacion ocular, mareos,
excesiva fatiga y dolor de cabeza.

Las oficinas modernas estan llenas de materiales sintéticos, plasticos, acero inoxidable,
ceramicas, materiales textiles, productos de limpieza, pegamentos, disolventes, etc. La
sensibilidad ante estas diversas sustancias quimicas es hoy un problema para muchas
personas, que reaccionan de forma diferente ante las concentraciones de los distintos
componentes, dando en ocasiones como resultado que sus sistemas inmunolégicos se vean

alterados por la exposicion a contaminantes de bajo nivel, generando multiples trastornos.



7.2.3 Factores Biologicos

Los contaminantes microbioldgicos es posible clasificarlos basicamente en agentes
infecciosos (virus, hongos, bacterias), antigenos (proteinas, glicoproteinas, carbohidratos,
procedentes de microorganismos, artropodos o animales) y toxinas (endotoxinas
bacterianas y mico toxinas). Todos estos contaminantes pueden ser encontrados en el
ambiente de interiores. Se reproducen en el agua estancada acumulada en conductos,
humectadores y ductos de desagle, o donde el agua se ha acumulado sobre azulejos de
techo, alfombra, o material de aislamiento. Sintomas fisicos relacionados con la
contaminacion bioldgica incluyen tos, fiebre, escalofrios, dolores musculares y articulares,
malestar general, respuestas alérgicas como irritacion mucosa de las membranas
respiratorias (Negro), 2004 (INSHT), 1991.

Teniendo en cuenta que las empresas son establecimientos de riesgo de
propagacion del virus (Covid-19) porque, en ellas, existen grandes aglomeraciones de
personas en espacios muy reducidos, lo que pone en una situacién de alerta.

En consecuencia y basado en que el sistema de produccién de carnicos no se puede
detener, las plantas de procesamiento deben tomar medidas extremas para proteger a sus
empleados y evitar la introduccidn del virus; de acuerdo a lo anterior debemos de tener en
cuenta que estas medidas deben de estar bajo las normas establecidas por el ministerio de
secretaria de salud; de igual manera dando cumplimiento de control sanitario de los
animales que estan destinados para el consumo humano.

Por todo lo anterior mencionado es importante contar en las empresas de carnicos
con unas medidas de prevencion relacionadas con la cadena de produccion, como es:

El establecimiento debe aplica los nuevos protocolos de seguridad para los
trabajadores (lavado de las manos de forma continua y correcta, uso de guantes y
tapabocas, cuestionario de salud, etc.)

- Laimplementacion de normas higiénicas para verificar el buen estado de salud

de cada empleado y la ausencia de sintomas respiratorios; realizando examen

médico o tamizaje de prueba de Covid-19

Se sugiere el refuerzo de los protocolos de limpieza en las instalaciones

utilizando productos con mayor poder antimicrobiano.



- Comunicacion interna diaria para informar sobre casos evidenciados del covid-19
1 Aumentar la concentracion de sistemas de desinfeccion de vehiculos en las
entradas de las plantas y brindar medios de transporte a los empleados para que no
Ileguen en sistemas de transporte pablico.
De esta misma manera en la parte interna de trabajo y con motivo de la emergencia sanitaria
por el covid-19, los cuidados en espacios de trabajo se deben intensificar. Uno de los
aspectos que mas hay que cuidar en los interiores de los espacios es la ventilacion. Ventilar
es la forma de hacer que el aire fresco entre en las habitaciones y otros ambientes™, explicd
Adriana Estrada Estrada, subdirectora de salud ambiental del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, afiadiendo que renovar el aire es recomendable para el confort y
bienestar de las personas, a su vez que es esencial para secar humedades o controlar la

temperatura, entre otros aspectos.

Incluso, para el caso de los ambitos laborales, la Ley 9 de 1979 establece que deben
tener ventilacion para garantizar el suministro de aire limpio y fresco, en forma permanente
y en cantidad suficiente adecuada al uso del establecimiento, siguiendo los criterios de las
reglamentaciones correspondientes. Igualmente define que todos los servicios sanitarios
deben tener sistemas de ventilacién adecuados y asi minimizar el contagio y riesgo

microbioldgico.

7.2.4 Factores psicosociales

Estos pueden desempefiar un papel importante aumentando el estrés del personal.
La organizacién del trabajo, la insatisfaccion en general, el tiempo de trabajo, la actividad,
la comunicacion y relacion, etc., juegan un papel principal en el desarrollo y propagacion
de sintomas atribuidos al SEE debido a que hacen al individuo mas vulnerable a otros

factores de riesgo en el ambiente.



7.3 Marco legal

De acuerdo al andlisis en la empresa de carnicos, se debe de tener en cuenta la siguiente

normatividad:

CONTENIDO
DETALLADO

Ley 9 de 1979

“Por la cual se reglamenta las actividades y competencias de Salud
Publica para asegurar el bienestar de la poblacion”; ARTICULO 80.
Numeral a) Prevenir todo dafio para la salud de las personas, derivado de
las condiciones de trabajo; Numeral b) Proteger a la persona contra los
riesgos relacionados con agentes fisicos, quimicos, bioldgicos,
organicos, mecanicos y otros que pueden afectar la salud individual o
colectiva en los lugares de trabajo; numeral c) Eliminar o controlar los
agentes nocivos para la salud en los lugares de trabajo; numeral e)
Proteger a los trabajadores y a la poblacion contra los riesgos para la
salud provenientes de la produccién, almacenamiento, transporte,
expendio, uso o disposicion de sustancias peligrosas para la salud

publica.

Ley 1562 del 2012

Por la cual se modifica el Sistema de Riesgos Laborales y se dictan

otras disposiciones en materia de Salud Ocupacional.

Decreto 2333 De
1982

“Por el cual se reglamenta parcialmente el Titulo V de la ley 9* de 1979,
en cuanto a las condiciones sanitarias de las fabricas, depdsitos y
expendios de alimentos; de los alimentos; del transporte y la

distribucion de los mismos, y se dictan otras disposiciones”

Decreto 2161 De

Por el cual se reglamenta parcialmente el titulo V de la ley

92 de 1979, en cuanto a produccién, procesamiento, transporte y

1983
expendio de los productos carnicos procesados.
por el cual se reglamenta parcialmente la ley 92 de 1979, y se regulan
Decre;c;:;)?S de todas las actividades que puedan generar factores de riesgo por

el consumo de alimentos.



Decreto NUmero
3518
De 2006

Por el cual se crea y reglamenta el Sistema de Vigilancia en Salud

Publica y se dictan Otras disposiciones

Decreto 476 del 25
de
marzo de 2020

Por el cual se dictan medidas tendientes a garantizar la prevencion,
diagndstico y tratamiento del Covid-19 y se dictan otras
disposiciones, dentro del Estado de Emergencia Economica, Social y

Ecoldgica.

Resolucion 1401 de
2007

Por la cual se reglamenta la investigacion de incidentes y accidentes de

trabajo.

Resolucion 2674 de
2013

Por la cual se reglamenta el articulo 126 del Decreto Ley 019 de 2012 y
se dictan otras disposiciones; Capitulo Il Personal manipulador de
alimentos, Articulo 11. Estado de salud

Resolucion 240 de
2013

Por la cual se establecen los requisitos sanitarios para el
funcionamiento de las plantas de beneficio animal de las especies
bovina, bufalina y porcina, plantas de desposte y almacenamiento,
comercializacion, expendio, transporte, importacion o exportacion de

carne y productos carnicos comestibles.

Resolucion 0312 de
2019

Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestién
de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST

Resolucion 2400
1979

“Por la cual se establecen algunas disposiciones sobre vivienda, higiene
y seguridad en los establecimientos de trabajo”;

Articulo 2°. Numeral: Proveer y mantener el medio ambiente
ocupacional en adecuadas condiciones de higiene y seguridad, de
acuerdo a las normas establecidas en la presente Resolucion.

Articulo 163. Los patrones estaran obligados a ejercer un control de
higiene, sanidad y asepsia en todas las dependencias de estos lugares

de trabajo.




6 Metodologia

6.1Enfoque de investigacion:

La presente investigacion tiene un enfoque cuantitativo dando la oportunidad de
conocer y comprender las variables del entorno laboral que afectan el bienestar de los

trabajadores.

6.2 Tipo de estudio

La investigacion es de tipo analitica descriptiva, de corte transversal en la cual se busca
identificar las variables que generan sindrome del edificio enfermo en una empresa de
carnicos de la comuna 4 de la ciudad de Cali en el afio 2022 y asi proponer medidas de

intervencion que generen areas laborales saludables.

6.3 Disefio de la investigacion

La investigacion se realizd analizando los peligros y riesgos a través de listas de
chequeo. Igualmente se recurrié a la aplicacién de encuestas de percepcion a los
trabajadores; basados en la norma NTP 285- 290 -380, establecida por la Comunidad
Europea para la deteccion del Sindrome del Edificio Enfermo en las oficinas del
Estado.

6.4 Poblacion y Muestra

6.4.1 Poblacion

La poblacion objeto de estudio contd con la colaboracion de 30 empleados

pertenecientes a areas administrativas (5) y produccién (25).

6.4.2 Muestra

Se conforma una muestra de la poblacion de las areas administrativas y de produccion,

de acuerdo a la NTP 290 se paso el cuestionario a los trabajadores de la empresa que



firmaron consentimiento firmado.

6.5 Criterios de inclusion

Para realizar esta muestra se tuvo en cuenta lo siguiente

Trabajadores con antigliedad mayor a un afio de laborar en la empresa

Trabajadores que aceptaron participar en el estudio

6.6 Instrumentos, técnica y procesamiento de la informacion

6.6.1 Instrumentos de recoleccion

Para determinar las condiciones de peligros y riesgos fisicos y ambientales se realizo:

e Observacion de las condiciones de trabajo a través de unas listas de inspeccién
basadas en la NTC 4114. La presente norma establece los pasos por seguir y los
requisitos de un programa de inspecciones de areas, equipos e instalaciones, con el
fin de poder identificar las afectaciones de salud de los trabajadores y los motivos

pertinentes.

e Para realizar la lista de chequeo basada a la NTC 4114 tuvimos en cuenta los
siguientes pasos: Areas a inspeccionar, fecha de la realizacion, responsable de SST,
condiciones por inspeccionar, tener encuesta los equipos si utilizan, materia prima,
factor de riesgo, y un listado de aspectos minimos que deben inspeccionarse en una
empresa.

e Aplicacion de una encuesta de percepcion de SEE donde se van a evaluar 38
preguntas a los trabajadores basados en la NTP 289- 290 -380 ddonde identifica
factores de riesgo, cuestionario para su detencién y cuestionario simplificado.
Establecida por la Comunidad Europea para la deteccion del Sindrome del Edificio
Enfermo en las oficinas del Estado; permitiéndonos identificar las enfermedades y

areas mas afectadas por las condiciones de la edificacion

6.6.2 Procesamiento de la informacion

La informacion recolectada se evalu6 sistematicamente en una hoja de Excel 2019; donde



se realizo el respectivo andlisis descriptivo de las diferentes variables que se recopilaron.
Inicialmente se realiz6 una carta de solicitud de consentimiento informado dirigida al area
de gerencia para su aprobacion, después de su aprobacién recurso humanos da respuesta
de aprobacion a la solicitud para aplicar a los trabajadores la encuesta de percepcion de
forma presencial, aplicada el 16 de marzo de 2022, se realiz0 la tabulacion en Excel, donde

se analizaron los resultados de la encuesta.



7 Resultados y anélisis

Dando respuesta al objetivo nimero y de acuerdo a la inspeccion aplicada y encuesta de laNTP
290, se evaluaron las variables fisicas y ambientales en la empresa de carnicos donde se

encontrd lo siguiente:

Riesgos locativos

Pisos: se evidencia que hay obstaculos en las diferentes areas de trabajo (canastillas)
dificultando el paso a los trabajadores. Los pisos en el area de producciéon se mantienen
hamedos, lo que puede favorecer el crecimiento o desarrollo de hongos y otros contaminantes

bioldgicos.

Escaleras: cuentan con descanso y pasamanos en ambos lados y cinta antideslizante en sus

escalones
Pasillos: se encuentran demarcados y sefializados acordes a las rutas de evacuacion.

Sistema de ventilacion: el area de produccion cuenta con campanas de extraccion de calor,
localizada sobre las maquinas del area, en el area de empaque, bodega de almacenamiento, y

oficinas estan equipados con sistemas de ventilacion/climatizacion forzada del aire
Tuberias: estan sefializadas y cuentan con cédigo de colores.

Bodega de almacenamiento: cuenta con buen orden, iluminacion adecuada,

ventilacion/climatizacién forzada del aire

Instalaciones eléctricas: libres de obstaculos estan ubicadas en lugares visibles en caso de

presentarse una emergencia, con sefializacion adecuada.
Extintores: se encuentran sefializados, demarcados y distribuidos en puntos fijos

Maquinas y equipos: se encuentran sefializadas, demarcadas, cada seis meses se les realiza

mantenimiento.

Productos quimicos: la empresa cuenta con un cuarto para el almacenamiento de estos

productos, los cuales cuentan con su respectiva etiqueta y sefializacion, ademas de las fichas



técnicas y seguridad de cada producto.

Sitio de almacenamiento: esta sefializado, pero no cuenta con un buen orden, los productos no

estan apilados adecuadamente.

Equipos para atencion de emergencia - extintores y camillas: Estan distribuidos en puntos fijos,

sefializados, demarcados en las diferentes areas.

Elementos de proteccion personal: la empresa suministra a los trabajadores los elementos de
proteccion personal acordes al cargo y factores de riesgo asociados a las diferentes actividades
desempefiadas, cuando se requiere cambio el personal debe dirigirse al area de Seguridad y

Salud para hacer el respectivo cambio.
Riesgo fisico

Iluminacion: En general se evidencio que la iluminacion es buena y suficiente, en las diferentes
areas y es acorde con las actividades que desarrollan, solo en el area de producto terminado se

percibe que no se cuenta con buena iluminacién

Ruido: Se percibe que en las areas donde se presenta ruido es en el area de produccién y de

empaque por los procesos que se realizan en la empresa.

Empresa de Carnicos
Distribucion porcentual por exposicion a ruido
Cali-2022

® S
® No

Figura 1 Identificacion de exposicion a ruido



Segun figura 1, muestra que el 74,1% de la poblacion esta expuesta a ruido, generado por
las maquinas y el proceso; esto puede contribuir a largo plazo a una disminucién de la

pérdida de capacidad auditiva.

Empresa De Carnicos
Distribucion Porcentual De Tipos De Ventilacion
Cali - 2022

@ Aire acondicionado

@ Mecanica -
Extraccion

Mecanica-
ventilacion

Figura 2 Tipos de ventilacion presentes en la empresa

Con relacion a la figura 2, la ventilacién se encontrd, que el 70,4% de la poblacién tiene
una ventilacion adecuada por medio del aire acondicionado, el 18,5% tiene ventilacion
mecanicay el 11,1% extraccion mecanica; esto es importante porque se debera de realizar

mantenimiento continuo.



Empresa de Carnicos
Distribucion Porcentual Por Exposicion A Factor De Riesgo Por
lluminacion
Cali-2022

@ Suficiente
@® Poco

Figura 3 Exposicion a factor de riesgo por iluminacion

De acuerdo con la figura 3 se encontrd que el 96,3% cuenta con una ventilacion adecuada

para las areas de trabajo y solo el 3,7% tiene una iluminacion deficiente.
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Empresa de Carnicos
Distribucion porcentual por permanencia en la edificacion
Cali-2022

@ 8 Horas o menos
@ WMas de 8 horas

Figura 4 Distribucién en horas por permanencia en el edificio

De acuerdo a la figura 4. Analizando la distribucion porcentual de permanencia de la
edificacion se encontrd que el 55,6% de los trabajadores trabajan entre 8 horas 0 menos y
el 44,4% trabaja més de 8 horas, aunque el porcentaje de los trabajadores que trabajan méas
de 8 horas es menor a la vez es muy importante y critico significativo, lo cual puede generar

problemas de agotamiento y déficit de concentracién en las actividades

En resumen, teniendo en cuenta el entorno de trabajo se logra identificar que a pesar de
que la poblacion es joven, se exponen a largas jornadas de trabajo de mas de 8 horas de
manera continua, con este andlisis se puede considerar que este tiempo de permanencia en
la empresa puede originar efectos negativos sobre la salud de los trabajadores, otro aspecto
relevante a considerar es el de la iluminacion, aunque los resultados aportaron que la
iluminacién es suficiente en las areas de trabajo con un porcentaje de 96,3%, las areas de
mayor prevalencia son los del personal administrativo, de produccién y de bodega, debido
a las labores que realizan como uso de computadores, pueden estar presentando problemas
de iluminacién no reconocidos, cabe resaltar que cada actividad requiere un determinado
nivel de iluminacion, y esta puede ser la causa de molestias y quejas en los espacios
laborales, el ruido es otro factor determinante debido que este puede reducir la capacidad



de concentracion de las personas y producir situaciones estrés y fatiga, generados por los
sistemas de ventilacion, ademas del ocasionado por las maquinas que interfieren con el
desarrollo de las actividades normales de la empresa, en cuanto a la ventilacién el 70,4%
cuenta con aire acondicionado, el cual es un tipo de ventilacion artificial lo cual puede

generar afectaciones en la salud, si no se efectda un adecuado mantenimiento.



Dando cumplimiento al objetivo nimero dos y de acuerdo a la recoleccién de datos por medio de
encuesta basada en la norma “NTP 289- 290 -380: El sindrome del edificio enfermo: cuestionario
para su deteccion” realizada a los trabajadores de la empresa de carnicos donde se identificaron

los factores de riesgo y la percepcion en los trabajadores se encontré lo siguiente:

Empresa de Carnicos
Distribucidn porcentual por sintomatologia ocular

Cali-2022
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Figura 5 Sintomatologia ocular presentada en los trabajadores

En la figura 5 los trabajadores refieren que la poblacion presenta sequedad ocular 37%,
seguido de escozor y picor con un 30%, y presentacion de lagrimeo correspondiente a un
26% y el 34% restante refieren sintomas de hinchazén y vision borrosa. Esto contribuye a

una alta probabilidad de consulta medica y ausentismo.



Empresa de Carnicos
Distribucién porcentual por sintomatologia nasal
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Figura 6 Sintomatologia nasal presentada en los trabajadores

Se evidencian que los sintomas mas referidos por los trabajadores es la Rinitis con un
(22%), la sequedad nasal con un (18%), la congestion nasal y estornudos consecutivos
(15%) y por altimo la hemorragia nasal con un (4%). Estos sintomas referidos son
ocasionados por la humedad que se mantiene en el piso de las areas de trabajo, los aires
acondicionados que presentan falta de mantenimiento y que a su vez se encuentran una

cantidad de personas expuestas en un recinto que comparten el mismo aire contaminado



Empresa De Carnicos

Distribucién Porcentual Por sintomatologia
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Figura 7 Sintomatologia respiratorias presentada en los
trabajadores

La percepcion en cuanto a los sintomas respiratorios mas referidos por los trabajadores
son sequedad en la garganta (26%) y por igual refiere el 11% de los trabajadores presenta
picazén en la garganta y dolor en el pecho. Se identifica que estos sintomas son

ocasionados por la ventilacion que presenta poco mantenimiento.



Empresa de Carnicos
Distribucion porcentual por sintomatologia cutanea
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Figura 8 Sintomatologia cutanea presentada en los
trabajadores

En la figura 8 los trabajadores refieren que los sintomas cutaneos mas frecuentes son

sequedad en la piel (26%), seguido por sensacion de picor en la piel (15%).

En resumen, la percepcion que tienen los trabajadores sobre la sintomatologia mas
prevalentes son sequedad y picor en ojos, piel y garganta, aunque estos sintomas pueden
ser atribuidos a otros factores patoldgicos, al aplicar la encuesta se establecieron los
sintomas ocasionados por el sindrome del edificio enfermo. Por tal motivo es importante
reconocer que los sintomas descritos por los trabajadores se relacionan con las condiciones

ambientales laborales.



Dando respuesta al tercer objetivo; sobre plantear un plan de intervencion de acuerdo a los
hallazgos evidenciados en la inspeccion y encuesta aplicada que contribuyan con la vigilancia

de las sintomatologias presentes de los trabajadores se establece los siguiente:

Fase uno: Mantenimiento.
Realizar mantenimiento como reparacion, cambio, de instalaciones fisicas
(utilizando pintura epoxica, eliminando humedades en techos y paredes), jornada

de orden y aseo.

Mantenimiento fisico y biologico a los aires acondicionados y sistemas de
extraccion con una determinada periodicidad para que no se vea afectada la salud

de los trabajadores

Fase dos: Mediciones Ambientales
En esta fase se sugiere medicion higiénica de factores de riesgo fisico por
iluminacién, ruido e intervenir las fuentes causales como cambio y limpieza de

l&mparas y luminarias.

Fase tres: Capacitacion induccion y reinduccion

Es importante que se realice un programa continuo capacitacion que incluya riesgos
por inadecuada iluminacion: peligros y efectos en la salud, métodos de control,
capacitacién en factor de riesgo ruido: peligros, efectos en la salud, riesgo biolégico
que incluyan causas, efectos a la salud, controles preventivos, correctivos y de
seguimiento, induccién al personal sobre procedimientos de seguridad, sobre

procesos y procedimientos existentes y nuevos, reinduccion para reforzar procesos

Fases cuatro: Medicion biologica

Examenes médicos ocupacionales de ingresé a todo el personal, de acuerdo al cargo
a desempefiar, examenes periodicos clinicos y paraclinicos para verificar
condiciones de salud de acuerdo al cargo, examenes de retiro que confirmen el

estado de salud cuando la persona se retira del cargo.

Estas fases se llevaran a cabo a lo que se establezca con gerencia para desarrollarlo en el

transcurso de un afio



8 Discusion

Como punto de comparacién se puede establecer el estudio que realiza (Lizcano Aquino
J., Palmer Morales, Quifiones Montelongo, Medina Ramirez, & Lopez Palmer), 2017 en
México. Titulado: Sintomatologia causada por el sindrome del edificio enfermo en
trabajadores de la salud en ambiente hospitalario. Aunque son dos sectores econémicos
diferentes se puede decir que este estudio Tiene como objetivo: Conocer la sintomatologia
causada por el sindrome del edificio enfermo en los trabajadores del hospital. Su resultado
fue el de observar que, de la sintomatologia interrogada, 6 de los 9 sintomas estudiados
fueron referidos por los trabajadores en porcentajes mayores al 20 %. En este estudio nos
encontramos que se analizaron variables a fines donde se puede analizar que los sintomas
méas frecuentes que reportaron los trabajadores son los sintomas oculares, nasales,
garganta, trastornos respiratorios, trastornos cutaneos, indicando que esto puede ser un
incidié que en la empresa de estudio si se esté presentando este sindrome.

Realizando comparacion con el anterior estudio del sindrome del edificio enfermo, se
puede evidenciar que en el estudio los trabajadores refirieron sintomatologia similar en
ojos, garganta y piel, por lo cual se puede establecer que el edificio de carnicos esta

presentando el sindrome del edificio enfermo.

En el otro estudio realizado por (Lili Rodriguez Hernandez), 2004 en la ciudad de Mérida,
Yucatan, menciona que el proposito de la realizacion de este trabajo fue estudiar el efecto
de los factores ambientales y psicosociales sobre la presencia de malestares entre los
ocupantes del edificio, demostrando los resultados que los factores ambientales y laborales
fueron los que mayormente influyen en la presencia del sindrome del edificio enfermo

entre los ocupantes del edificio.

En el estudio encontramos que los factores fisico ambientales estan afectando a los
trabajadores de la empresa como los niveles de ruido generados por el desarrollo de la
actividad de las maquinarias usadas y el proceso de produccién; ademés del tipo de
ventilacion con la cual se cuenta en la empresa, el cual presenta poco mantenimiento

preventivo; causando sintomas de las vias respiratorias, oculares, cutaneas, etc.



9 Conclusiones

e Se logro identificar que la mayor afectacion de la empresa es debido al tipo de
ventilacion artificial, porque no hay una ventilacion natural lo que hace que se puedan

presentar microorganismos en la calidad del aire.

e Por medio de la aplicacion de la encuesta NTP 380 y 290 se determind que en la
empresa hay resultados positivos mayores al 20% con caracteristicas de
sintomatologia del sindrome del edificio enfermo como sequedad en ojos, picazén en

0jos, garganta y piel, lo que inciden en la salud y bienestar de las personas.

e Se logro identificar que a partir de los hallazgos encontrados en ruido y ventilacion se
plantea que los mecanismos de intervencion deben de estar enfocados principalmente

en estos factores de riesgo para poder reducir la sintomatologia del edificio enfermo.



10 Recomendaciones

Con el presente estudio se puede establecer que es de gran importancia que las empresas
desarrollen este tipo de estudios para evitar que a mediano o largo plazo se presente
enfermedades laborales y esto a su vez lleve a consecuencias econdémicas y aumento de
ausentismo laboral. Por tal motivo es importante concienciar a los responsables de las
empresas la necesidad de invertir tiempo y dinero en solucionar este tipo de problemas,

porque aportan en la disminucién del absentismo laboral generando grandes beneficios.

A nivel académico, hay poca produccién sobre el Sindrome del edificio enfermo en
Colombia, este estudio realizado en la empresa de carnicos busca apoyar el conocimiento
frente a este tema, teniendo en cuenta los factores causales del sindrome del edificio
enfermo, teniendo en cuenta aspectos fisico ambientales en los sistemas de ventilacion,
problemas de la sobrecarga de trabajo y los entornos con microorganismos. Las actividades
de intervencion deben de involucrar el desempefio de profesionales dirigidos a prevenir el
sindrome del edificio enfermo detectando riesgos de exposicion y cambios en los habitos

estructurales
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12. Anexos

CUESTIONARIO SOBRE LA CALIDAD DEL AIRE EN ESPACIOS INTERIORES
(Estrictamente confidencial)

Se esta llevando a cabo un estudio para tratar de mejorar las Condiciones de Trabajo en el
edificio en el que Vd desarrolia su actividad laberal. Para ello necesitamos gue responda a este
cuestionario. No es necesario gue se identifique, ni que firme, ya que es totalmente andnimo.

Si lo desea, puede adjuntar hojas adicionales para hacer comentarios mas extensos o aporiar
mas informacion.

Gracias por su colaboracion.

INFORMACION GENERAL

N®CUESTIONARIO [ [ 1 1 | FecHA [T 1 /(T 1 /7011

EMPRESA

1. DEPARTAMENTO/SECCION [ ]

2. PLANTA [ [ |

3.epap [ ] ANos

4. SEXO
hombrs II]
mujer L?_]

5. CATEGORIA PROFESIONAL [ [ [ |

6. sCUANTO TIEMPO HACE QUE TRABAJA EN EL MISMO EDIFICIO?

anos [ [ |
meses CD
7. ¢CUANTO TIEMPO HACE QUE TRABAJA EN EL MISMO LOCAL?
anos .__'
meses [ I_,

8. HORAS DE PERMANENCIA EN EL EDIFICIO || |

9. ;TRABAJA VD MAS DE CUATRO HORAS CON VIDEOTERMINALES?
si []
No [2]

llustracion 1. Propuesta de cuestionario sobre la calidad del aire en espacios interiores. Parte 1
NTP 380: El sindrome del edificio enfermo: cuestionario simplificado



Las siguienies preguntas se refieren a ciertos sintomas que Vd puede haber experimentado
durante su trabajo en los dGltimos Ireinta dias.

Importante: Por favor, anote Vd tan solo aquellos sintomas ¢ molestias que le hayan
ocurrido en los Gltimos treinta dias y que mejoren al abandonar el edificio donde
trabaja (ya sea inmediatamente o después de algunas horas)

MEJORA AL NUMERO DE VECES
SINTOMAS PRESENCIA ABANDONAR EN LOS ULTIMOS
EL EDIFICIO TREINTA DiAS
QJOS
SEQUEDAD si NO Si NO 0 <2 =2
ESCOZOR/PICOR si NO si NO 0 <2 =2
LAGRIMEOQ si NO si NO 0 <2 -2
NARIZ
NARIZ TAPADA si NO si NO <2 2
SEQUEDAD sl NO sl NO 0 <2 =2
GARGANTA
SEQUEDAD si NO si NO 0 <2 >2
PICOR/ESCOZOR si NO si NO 0 <2 =2
GENERALES
DOLOR DE CABEZA si NO si NO 0 <2 =2
DEBILIDAD si NO si NO 0 <2 =2
ALETARGAMIENTO si NO si NO 0 =2 >2

N2 DE SINTOMAS POSITIVOS :] (a rellenar por el encuestador)

OBSERVACIONES: Consigne a continuacién, si ha lugar, otros sintomas que crea relacio-
nados con su permanencia en el edificio.

lustracion 2Propuesta de cuestionario sobre la calidad del aire en espacios interiores. Parte 2
NTP 380: El sindrome del edificio enfermo: cuestionario simplificado



Tabla 1 Lista de Inspeccion

Cédigo: LDIP 01
L I STA D E ocee Version
INSPECCION ;01
Fecha enero 24 de 2022
Pagina 01

RESPONSABLES

Uﬂ&r\l‘-\bl

LISTA DE
INSPECCION
LCOCATIVO
PISOS TTEM CUMPLE EHMPLE RHUCA Egbl:RV/-\(,IUN
¢, LOS pPISOS Se encuentran Nibres de obstaculos?
S’7 rietas,
I;unélmlenéos 0 lozas evan;aéas;
a5 escaleras CUentan con 0escanso?
ESCALERAS -
[] Ul mumt: I € Z0U Tux de acuerao a
PASILLOS
I Vi ] I uncr
SISTEMAS DE
VENTILACION
TUBERIAS
BODEGA DE g S LEN BLNIOC
ALMACENAMIENTO
INSTALACIONES

ELECTRICAS

EXTINTORES

iIca?’

MAQUINAS Y EQUIPOS

CALDERAS I Donde esta ubicada la caldera contamos Con extractores de vent acmn.)l l |

PRODUCTOS QUIMICOS

SITIO DE ¢Los productos quimicos estan almacenados correctamente?
ALMACENAMIENTO

EQUIPOS PARA ATENCION
DE EMERGENCIA
EXTINTORES ¢ LOS extniores estan mstalados en Sitos estrategicos de la empresa?

CAMILCAS £S€ encuentran mstaladas camilias de emergencia en la empresa?

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

¢ LOS Trapajadores utiizan todos SuS elementos de proteccion personar?
[0S Trabajadores utiliZzan calzados antudeslizantes?

EPP

RIESGO FisICO

TLCUMINATION ¢ Clienta con buena lmuminacion la empresa para realizar sus actividades?
RUIDO ¢SETTUIOO0 d€ Ta empresa pasa 10S /U decibeles?




ADAPTACION ENCUESTA CON LAS NORMAS NTP 289 - 290 -380.
ESTABLECIDAS POR LA COMUNIDAD EUROPEA PARA DETERMINAR

SINDROME DEL EDIFICIO ENFERMO

El presente cuestionario, tiene como objetivo identificar las condiciones de salud de los trabajadores, con el fin
de detectar si esta poblacion se encuentra expuesta a riesgo de tipo Fisico, Quimico, Biolégico o Psicosocial en su

area de trabajo.

Ley 1581 de 2012: de proteccidn de datos personales, es una ley que complementa la regulacion vigente para
la proteccion del derecho fundamental que tienen todas las personas naturales a autorizar la informacién

personal que es almacenada en bases de datos o archivos, asi como su posterior actualizacion y rectificacion.

CONSENTIMIENTO INFORMADO Sl NO
Administrativo Planta de produccion
1. ¢Area a la que pertenece? Bodega de almacenamiento Despacho
Bodega de materia prima Otro
Femenino
2. Sexo
Masculino
25 o menos
3. Edad (Afios) 26 3 40 Afios
41 o mas
4. Cargo que desempeiia en la empresa?
|8 horas'o'menos
5. Horas que permanece en el edificio?
|Mas de 8 horas
6. Cuanto tiempo hace que trabaja en
este edificio? (Ailos cumplimos o meses
cumplidos)
6 dias o menos
7. Cuantos dias usted trabaja a la semana?
Mas de 6 dias
8. éUsted fuma? |si| |no| |
9. Considera usted que su puesto de i N
trabajo es ruidoso? : °
Natural
10. La ventilacion de su puesto de trabajo
es? Mecdnica (Ventilacién-Extraccidn)
Aire acondicionado

llustracion 3Primera parte. Adaptacion encuesta con las normas NTP 289- 290 -380. Establecidas por la comunidad europea para
determinar sindrome del edificio enfermo




AREA DE TRABAJO.

A continuacién, encontrara una serie de preguntas sobre el lugar donde transcurre la mayor parte de su jornada de trabajo, conteste sinceramente

todas las preguntas.

11. La iluminacién es?

Excesivo

Suficiente

Poco

ORGANIZACION DEL TRABAJO

Las siguientes preguntas se refieren aspectos de la organizacion del trabajo. Conteste sinceramente todas las preguntas, considerando Gnicamente

las cuestiones que le afectan directamente.

12. ¢En general, el nivel de atencion que debe
mantener para realizar su trabajo es?

Alto

Medio

Bajo

13. En los ultimos 6 meses la cantidad de trabajo que

ha tenido, generalmente

No ha sido suficiente para estar ocupado

Ha sido suficiente

No ha sido excesivo

14. Se siente bien en su trabajo?

a1 e[ |

15. El ritmo de trabajo es?

Obliga a trabajar demasiado de prisa

Es normal

16. ¢Cual de estas frases refleja mejor lo que usted
hace en su puesto de trabajo?

Repito las mismas tareas

El trabajo es rutinario

El trabajo es variado

El trabajo no es rutinario

El trabajo es muy variado

17. En su turno de trabajo se realizan

pausas activas? Si No
18. Sus responsabilidades son? Insuficientes Normales Excesivas
19. ¢Considera que tiene que realizar tareas que
no le corresponden? A menudo A veces Nunca
20. Como considera las relaciones con el personal
que trabaja? Bueno Regular Malo
0 3
21. A cuantas capacitaciones ha asistido en el afio? 1 4
2 5
Especifique a cudles capacitaciones
22. La empresa tiene un sistema de promocion Si No

para ascenso de personal?

23. Como es su contrato de trabajo en esta Fijo inferior a un afio Obra labor
empresa? Practicas Indefinido
24. En general {Codmo cree usted que esta R

Muy poco importante Importante

considerado su puesto de trabajo en esta empresa?

Poco importante

De los mas importantes

Primaria Tecndlogo
25. Para desempeiiar su puesto de trabajo se requiere Bachiller Profesional
Técnico
s conodimantos o sus copacidadess T Totalmente Muy poco
Bastante Nada

llustracion 4 Segunda parte. Adaptacion encuesta con las normas NTP 289- 290 -380.
Establecidas por la comunidad europea para determinar sindrome del

edificio enfermo




SINTOMAS

Las siguientes preguntas se refieren a ciertos sintomas que usted pueda haber experimentado durante su trabajo. Por favor anote solamente aquellos
que considere relacionados con el edificio en el que trabaja. Por ejemplo, si usted normalmente sufre unos cuantos resfriados al afio no ha de marcar
los sintomas correspondientes, pero si desde que trabaja en el edificio ha observado que su frecuencia ha aumentado, entonces si debe de

relacionarlos

¢En el Ultimo mes, ha experimentado alguno de los sintomas que se expresa a continuacién y que considere relacionados con el edificio en el

que trabaja?

27. Sintomas oculares

Si

No

Enrojecimiento

Escozor (Picor)

Sequedad

Lagrimeo

Hinchazén

Visién borrosa

Otros

28. Utilizacion de lentes de contacto en caso de
afirmativo responda

Si

No

Molestias

Ardor

29. Sintomas nasales

Si

No

Hemorragia nasal

Congestion nasal

Sequedad

Rinitis

Estornudos seguidos (Mas de 3)

30. Sintomas de garganta

Si

No

Sequedad

Picor

Dolor

31. Trastornos respiratorios

Si

No

Dificultad para respirar

Tos

Dolor de pecho

32. Sintomas bucales

Si

Sabores extrafios

Sequedad-Sensacion de sed

33. Trastornos cutaneos

Si

Sequedad en la piel

Erupciones

Escamas

Picor

34. Trastornos digestivos

Si

No

Mala digestion

Nauseas

Vémitos

Diarrea

Estrefiimiento

Dolor

llustracion 5 Tercera parte. Adaptacion encuesta con las normas NTP 289- 290 -380.
Establecidas por la comunidad europea para determinar sindrome del edificio enfermo




35. Sintomas dolorosos

Si

No

Espalda

Musculares

Articulaciones

36. Sintomas parecidos a gripe

Si

No

Fiebre

Escalofrio

Debilidad

37. Sintomas de tension

Si

No

Ansiedad

Irritabilidad

Insomnio

Agotamiento

Depresion

Sensacién de panico

38. Trastornos generales

Si

No

Apatia

Debilidad

Mareo

Dificultad de concentracion

Dolor de cabeza

Agotamiento

llustracion 6 Cuarta parte. Adaptacion encuesta con las normas NTP 289- 290 -380.
Establecidas por la comunidad europea para determinar sindrome del

edificio enfermo




