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| grupo de practicantes de Terapia

Ocupacional durante el segundo

rote de la practica formativa sec-
tor trabajo en el Hospital Universitario
Departamental de Narifio desarrollé
un proyecto denominado “Escuela de
Mano”, con el fin de promover activida-
des de autocuidado, previniendo lesio-
nes osteomusculares a nivel de mano,
favoreciendo la salud y el bienestar de
los trabajadores a través de diferentes
actividades terapéuticas, como capaci-
taciones, talleres y campanias.

La Ley 949 de 2005 es la encargada de
dictar las normas para el ejercicio de la
profesién de Terapia Ocupacional en
Colombia, y establece el Cédigo de Eti-
ca Profesional y el Régimen Disciplinario
correspondiente. En el articulo 3 define
los ambitos de aplicacion de la profesion
y terapia ocupacional, los cuales son: se-
guridad social, salud, educacién, justicia,
investigacion, funciones administrativas
y, por ultimo, el dmbito del sector traba-
jo, el cual es definido como:

La incursién en forma planeada y coordi-
nada, identificando caracteristicas, exigen-
cias y requerimientos en el ejercicio de sus
funciones, relacionadas con las habilida-
des y destrezas de las personas, buscando
su desempeiio productivo y competente

mediante acciones tales como promocién
ocupacional, prevencion de riesgos ocupa-
cionales, formacion profesional, asi como
la rehabilitacién profesional. (Congreso de
Colombia, 2005, s.p.).

El proyecto se desarrolld durante 6 se-
manas, entre los meses de abril y mayo
del 2019. Inicialmente, se sensibilizo a
cerca de la importancia de prevenir des-
o6rdenes musculoesqueléticos a nivel
de mano, posteriormente, se capacitd
a los trabajadores acerca de las conse-
cuencias de los movimientos repetitivos,
patologias osteomusculares y acciden-
tes de trabajo, y se brindd informacién
sobre la importancia de la practica del
autocuidado, finalmente, se ejecutaron
actividades terapéuticas con el objetivo
de promover destrezas motoras y pre-
venir patologias osteomusculares con
mayor prevalencia en el hospital, como
el sindrome de tunel carpiano, tendinitis
de Quervain, osteoartritis y tenosinovi-
tis. Las actividades terapéuticas favore-
cieron el fortalecimiento y estiramiento
muscular a nivel de mano.

En la primera semana se realizé una sen-
sibilizacion en torno a la composicidn
anatémica de la mano, donde se dieron a
conocer las estructuras que estan involu-
cradas en los movimientos requeridos para

la ejecucion de las actividades laborales,
ademas, se explicé la ubicacion de algu-
nos sintomas de las patologias de mano.
Otro de los temas fue la importancia de
la vigilancia epidemioldgica de las lesio-
nes osteomusculares de mano, donde se
incluyeron aspectos sobre el control de
los riesgos por posturas inapropiadas y
movimientos repetitivos en actividades
laborales de los trabajadores, la preven-
cién de las enfermedades generadas por
movimientos repetitivos como sindrome
de tunel carpiano, sindrome de Quervain,
entre otras, y la importancia de detectar
previamente los problemas en miembros
superiores de los trabajadores, de igual
forma, se dio a conocer la importancia de
controlar periédicamente a los trabaja-
dores que estén expuestos al riesgo bio-
mecanico; también, sobre la importancia
del cuidado de mano para prevenir mo-
vimientos repetitivos y postura de traba-
jo forzadas, evitando el desarrollo de las
lesiones o desordenes osteomusculares
y promoviendo el autocuidado de mano
en los trabajadores, y cdmo las lesiones
pueden afectar las actividades de la vida
diaria (Ministerio de Sanidad y Consu-
mo, 2000). Las lesiones osteomusculares
afectan tanto el rendimiento en el trabajo
como en las actividades de autocuidado,
entre ellas: bafiarse, tomar utensilios de
cocina, comer, vestirse, debido a que las
manos son la principal estructura para
ejecutar dichas actividades. Por otra par-
te, una afectacion fisica también puede
llegar a desencadenar una afectacion psi-
coldgica por el hecho de sentir sentimien-
tos de inferioridad, o al necesitar ayuda
de otros (Secretaria de Salud, Honduras,
2016).
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Figura 1. Estructura anatémica de la mano.
Fuente: Educaplay.
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Figura 2. Actividad semana 1 Escuela de

mano.

En la segunda semana se ejecutd una
capacitacion acerca de la sintomatolo-
gia de patologias, como el sindrome de
tunel carpiano, tendinitis, osteoartritis,
tendinitis de Quervain, enfermedad de
Dupuytren y tenosinovitis estenosan-
te del tendon flexor (dedo en resorte),
ademds, se dieron algunas recomenda-
ciones para prevenir la aparicion de los
sintomas. Esta capacitaciéon permitié a
los trabajadores conocer los sintomas
principales de las patologias, con el fin
de identificar cualquier sintoma a tiem-
po y prevenir enfermedades osteomus-
culares.

En la tercera actividad se desarrollé ac-
tividades terapéuticas para prevenir el
sindrome de tunel del carpo, las cuales
permiten aumentar el rango de movi-
mientos de los dedos, mejorar la flexi-
bilidad de la articulacién de la muneca,
fortalecer grupos musculares de la mano
y aliviar el dolor que resulta del trabajo
prolongado y de movimientos repetiti-
vos del trabajador en la oficina. Uno de
los principales materiales que se utilizd
fue plastilina con la cual el trabajador
realizé diferentes actividades que invo-
lucraron movimientos de prensién com-
pletay fuerza.

Durante la cuarta semana, se llevaron a
cabo actividades terapéuticas para preve-
nir las patologias de osteoartritis y teno-
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sivitis, que involucraban movimientos de
extension, flexion, abduccion de dedos a
través de materiales como toallas; por me-
dio de estas actividades se busca fortalecer
musculos interéseos palmares y dorsales.

Durante la actividad numero cinco se
realizaron actividades terapéuticas para
prevenir la tendinitis, que involucraban
movimientos de extension, flexion de
dedos y de mufieca, para lo cual se utili-
z6 botellas y resortes.

En la Ultima semana se realizé un taller
de evaluacion y retroalimentacion, en el
cual los trabajadores respondieron pre-
guntas sobre las tematicas abordadas
durante todo el proyecto y, por ultimo,
se retroalimentaron las actividades con
el propdsito de la prevencién en las dife-
rentes patologias.

Tras la ejecucion del proyecto se logré
evidenciar gran participacion e interés
por parte de los trabajadores del Hos-
pital Universitario Departamental de
Narifio, puesto que los temas se dieron
a conocer de forma dinamica y con un
lenguaje claro. Las recomendaciones
fueron de gran importancia, para me-
jorar actividades que se realizan en los
diferentes puestos de trabajo, ademas,
se brindé informacidn sobre el cuidado
de la mano en las actividades de la vida
diaria y se aclararon dudas, esto con el
fin de disminuir la prevalencia de en-
fermedades osteomusculares a nivel
de mano, de esta manera se contribu-
y6 a mejorar el bienestar y la salud de
los trabajadores del hospital.
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