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Resumen 

 

Mediante la realización del presente trabajo se indagó sobres los peligros en la salud 

causados por el oficio de la talla en piedra de los trabajadores informales de las canteras 

ubicadas en los alrededores del municipio de Barichara-Santander; teniendo en cuenta que 

con el ejercicio de esta labor se ven expuestos a diferentes afecciones en salud, que de 

acuerdo con los cuestionarios de medición aplicados y los estudios en la región, se puede 

considerar que está ocasionando diferentes enfermedades pulmonares que causan el deterioro 

de la salud y muerte de muchos artesanos que han dedicado su vida a este oficio de 

generación en generación.  

Este estudio se basó en una investigación de corte cuantitativo, con una muestra 

poblacional de 20 personas dedicadas a extraer, tallar y esculpir la piedra, permitiendo 

identificar los datos relacionados con la categorización de las enfermedades más prevalentes y 

la clasificación de los riesgos de acuerdo con los determinantes en salud de cada una de las 

áreas o talleres en donde operan, concluyendo que los talladores son los más expuestos al 

polvo sílice el cual genera afecciones respiratorias, junto con riesgos biomecánicos que 

enfrentan los extractores de la piedra. 

Finalmente es importante resaltar que dentro de los motivos que magnifican este 

fenómeno, se encuentra el abandono de la entidad territorial en el establecimiento de políticas 

de cuidado y protección, junto con la falta de voluntad por parte del gremio para propender 

por la formalización de su labor. 

 

Palabras clave: Polvo sílice, investigación cuantitativa, riesgos, salud ocupacional, peligros. 
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Abstract  

 

By carrying out this work, the health dangers caused by the stone carving trade of 

informal workers in the quarries located around the municipality of Barichara-Santander were 

investigated; taking into account that by carrying out this work they are exposed to different 

health conditions, which according to the measurement questionnaires applied and studies in 

the region, can be considered to be causing different lung diseases that cause deterioration of 

the health and death of many artisans who have dedicated their lives to this craft from 

generation to generation. 

This study was based on a quantitative investigation, with a population sample of 20 

people dedicated to extracting, carving and sculpting the stone, allowing the identification of 

data related to the categorization of the most prevalent diseases and the classification of risks 

according to the health determinants of each of the areas or workshops where they operate, 

concluding that carvers are the most exposed to silica dust which generates respiratory 

conditions, along with biomechanical risks faced by stone extractors. 

Finally, it is important to highlight that among the reasons that magnify this 

phenomenon is the abandonment of the territorial entity in the establishment of care and 

protection policies, along with the lack of will on the part of the union to promote the 

formalization of its work.  

 

 

Keywords: Silica dust, quantitative research, risks, occupational health, hazards. 
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Amenazas para la salud que enfrentan los trabajadores informales de la talla en piedra 

en el municipio de Barichara-Santander  

 

La talla en piedra representa un renglón económico muy importante para el desarrollo 

turístico del Municipio de Barichara; sin embargo, las actividades desarrolladas en este sector 

específico son susceptibles de generar daños en la salud de muchos talladores y escultores de 

la región, quienes ejecutan este oficio como parte del patrimonio cultural, desde la 

explotación de canteras hasta la modelación y elaboración de grandes obras de arte que 

transforman durante años con el martillo y el cincel; representando un orgullo para la tierra 

patiamarilla. Estos trabajadores realizan estas actividades de manera informal, exponiéndose a 

una serie de riesgos laborales, como cortes y lesiones por el uso de herramientas y maquinaria 

pesada. Además de la exposición a polvo de piedra puede causar enfermedades respiratorias, 

junto con otros peligros relacionados con la salud ocupacional.  

Así mismo es importante resaltar que el territorio no cuenta con la implementación de 

medidas legales, políticas y gubernamentales que centren sus esfuerzos por atender las 

necesidades básicas de esta población, la cual se percibe como vulnerable ante la carencia de 

programas efectivos para las garantías del desarrollo de su actividad artesanal. 

Por lo anterior, este proyecto pretende identificar las amenazas en salud que enfrenta 

la población informal que labora en el arte de la talla en piedra del municipio de Barichara 

Santander, mediante diferentes técnicas de medición y recolección de la información, que 

permita valorar los riesgos, diseñar estrategias orientadas a mejorar las condiciones laborales 

y la promoción de una cultura del cuidado de la salud, que impacte positivamente en la 

prevención de accidentes y enfermedades laborales en este gremio. Con la plena intención que 

esta investigación sirva como un aporte para las buenas prácticas dentro del territorio y una 
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alerta para las autoridades del municipio en el rescate y protección del patrimonio, como 

identidad cultural de un arte autóctono de la región. 

Este estudio mantiene un enfoque de corte cuantitativo, con una muestra poblacional 

de 20 talladores, escultores y extractores que participan de este proyecto, para los cuales se les 

diligenció el aplicativo “Caracterización Población Salud y Ámbito Laboral, Gestor APS”, 

(2023); acompañado de una entrevista abierta y un estudio de campo. 

De esta forma se puede establecer que son muchos los factores asociados al 

desempeño de esta labor entre los cuales se encuentran peligros físicos, biológicos, químicos, 

biomecánicos, que les hacen susceptibles de presentan un incidente o accidente laboral, junto 

con la exposición permanente al desarrollo de una enfermedad profesional, lo que incide en el 

deterioro de sus condiciones biopsicosociales y el decremento en la preservación de este arte.  

 

Planteamiento del Problema 

 

Según el Ministerio de Protección Social, Ámbito Laboral (2021), se hace necesario 

caracterizar a la población trabajadora informal y generar condiciones de protección de la 

salud de los trabajadores, a través de la promoción de modos, condiciones y estilos de vida 

saludables en el ámbito laboral, y el fomento de las intervenciones que modifican 

positivamente las situaciones y condiciones de interés para la salud de los trabajadores del 

sector formal e informal de la economía. 

Por tanto, es importante señalar que los trabajadores de la talla en piedra no cuentan 

con una afiliación al sistema de riesgos laborales, que puede afectar negativamente su calidad 

de vida; convirtiéndola en una población vulnerable por los riesgos propios de su actividad 

económica, ya que no mantienen una organización de su agremiación ni alianzas estratégicas 

que les permita acceder a un cubrimiento y protección no sólo desde el Estado sino desde la 

promoción de una cultura de prevención del riesgo. 
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Es importante destacar que la talla en piedra puede implicar riesgos específicos para la 

salud, como la exposición a polvos y partículas de piedra, el ruido y las vibraciones generadas 

durante el proceso de tallado, así como los riesgos asociados con el manejo de herramientas y 

maquinaria las cuales no cuentan con un proceso de inspección o vigilancia de los incidentes 

o accidentes de trabajo derivados de este grupo de personas que día a día están enfermando 

más y que se ven obligados a abandonar este oficio, poniendo en riesgo la extinción de las 

prácticas culturales y la afectación en la economía local, ASIS Barichara (2022). 

Con lo anterior, el presente estudio busca investigar y comprender las posibles amenazas 

que enfrenta esta población en términos de salud. Por lo cual, el proyecto se enfoca en la 

identificación de las amenazas en salud que enfrentan los trabajadores informales de la talla en 

piedra del municipio de Barichara Santander, tomando en cuenta las condiciones laborales 

precarias y la falta de protección y regulaciones existentes para estos trabajadores. 

Además, se busca examinar cómo estos riesgos afectan el bienestar biopsicosocial de 

los trabajadores, considerando aspectos como enfermedades ocupacionales, lesiones, estrés 

laboral, entre otros. Se pretende generar evidencia que permita formular estrategias y políticas 

que contribuyan a mejorar la calidad de vida del trabajador, reduciendo los peligros en la 

salud de este sector, ya que son escasos los estudios relacionados frente al tema y esto hace 

que se desconozcan ¿Cuáles son las amenazas en la salud de los trabajadores informales de la 

talla en piedra y las condiciones laborales que pueden favorecer la prevención del riesgo? 

 

Justificación 

 

Barichara-Santander es considerado un pueblo histórico, exaltado por la majestuosidad 

de sus casas construidas en tapia pisada y sus calles labradas en piedra, que le dan una 

particular distinción colonial. Su imponente catedral construida en su totalidad en piedra 

caliza y sus bases monolíticas, son el centro de atención y admiración por propios y visitantes. 
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Este municipio es conocido no sólo por su arquitectura colonial, sino por la preservación de 

las artes y saberes ancestrales, en su mayoría por las artesanías elaboradas en piedra, de las 

cuales se hacen diversas esculturas talladas (imágenes, relojes, pisapapeles, grutas, lámparas, 

sillas, mesas, fuentes y demás artículos), constituyéndose como la principal fuente de sustento 

por parte de sus ciudadanos, ya que éste pueblo insignia es frecuentemente visitado por 

turistas nacionales e internacionales; por ésta razón su economía se ha basado exclusivamente 

en el turismo. Es así como se han realizado toda clase de festivales de arte en piedra para que 

artistas de diversos países deslumbren a los presentes con las maravillas derivadas de sus 

imponentes obras (Pueblos Patrimonio, 2020).  

Sin embargo este arte está en peligro de extinguirse debido a que los conocedores de 

éste oficio están adquiriendo enfermedades crónicas y muchos de éstos están muriendo, a 

causa de las múltiples enfermedades (EPOC, silicosis, cáncer de pulmón, entre otras) 

ocasionadas principalmente por el polvillo que sale de la piedra, derivado posiblemente en su 

mayoría, por las prácticas laborales inadecuadas y partiendo del hecho que son trabajadores 

informales, y que por ésta razón, no están asegurados a riesgos profesionales, ya sea por 

desconocimiento, falta de dinero, controles de los gobernantes o por mitos originados de 

creencias colectivas, ASIS Barichara (2022). 

Por tanto, este proyecto busca reconocer las amenazas en la salud que enfrentan estos 

trabajadores informales del oficio tradicional de arte en piedra y de esta manera proponer 

estrategias del cuidado de la salud y prevención del riesgo desde el área de la salud ocupacional 

que permita a demás formular estrategias orientadas a la formalización del oficio y a la 

preservación de la cultura y economía patiamarilla.  
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Objetivos Generales y Específicos 

 

Objetivo General 

Reconocer las amenazas en salud que enfrenta la población informal que labora en el arte 

de la talla en piedra del municipio de Barichara Santander.  

 

Objetivos Específicos 

 

Realizar la caracterización en el ámbito laboral de los talladores de piedra, a fin de 

establecer los principales determinantes en salud.   

Determinar los peligros que genera el ejercicio de su laboral mediante la aplicación de la 

matriz de riesgos y peligros. 

Formular estrategias orientadas a la prevención de los daños en salud ocasionados por 

esta labor.  

 

Antecedentes Teóricos y Empíricos  

 

Marco Teórico 

 

Los factores de riesgo laborales se definen como las condiciones del entorno del 

trabajador, asimismo las herramientas e instrumentos y tareas que confinan con daños en la 

salud de los trabajadores donde se pueden obtener efectos desfavorables dejando secuelas, 

muertes entre otros (Muñoz & Chois Lenis, 2014). La informalidad es una problemática de 

carácter social por falta de protección y condiciones laborales acorde al trabajador, afectando 

el estado de salud y el desarrollo del país, donde nunca va a existir una competencia leal o 

justa (OIT, 2022). En Colombia el índice de informalidad es de 58.1% al 2022 (Portafolio, 

2022). 
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Según Informe de la Organización para la Cooperación y el Desarrollo Económico 

(OCDE) (2020), el empleo informal ocupa el 66% y son los trabajadores que generan 

mayores índices de enfermedad, lesiones, se encuentran expuestos a cambios climáticos, 

inseguridad, y riesgos que genera el trabajo en calle. Núñez Méndez (2002) define el trabajo 

informal como “un trabajo no declarado, no protegido, no cubierto por la seguridad social ni 

pagado bajo las leyes del salario mínimo, e igualmente, es aquel al que se le facilita la evasión 

y el fraude de la seguridad social, el impuesto a la renta y el IVA (…) las condiciones de 

trabajo del sector informal son inferiores a las del sector formal en cuanto a higiene y 

condiciones de salud y seguridad” pág. 5. 

Según el Ministerio de Salud y Protección Social, la informalidad laboral, corresponde a 

la fuerza laboral que no está afiliada al sistema general de riesgos laborales, componente del 

sistema de seguridad social integral de Colombia. Esta dimensión se crea con la finalidad de 

diseñar políticas sectoriales y transectoriales que generen el bienestar y la protección de la 

salud de los trabajadores a través de la adopción de estilos de vida saludables (físico, mental y 

social) en el ámbito laboral formal e informal. De acuerdo con su misión pretende una 

ampliación de la cobertura en el sistema de riesgos laborales, promoviendo las condiciones 

óptimas en salud en las poblaciones más vulnerables a sufrir riesgos laborales y contribuir al 

mejoramiento de las condiciones medio ambientales de trabajo y salud de la población 

trabajadora, a través de la prevención de los riesgos laborales. Sus principales objetivos están 

orientados en caracterizar las poblaciones laborales vulnerables de los sectores formales e 

informales, sus condiciones de salud y los riesgos propios de sus actividades económicas; 

facilitar el acceso al sistema general de riesgos laborales de la población de acuerdo a la Ley 

1562 de 2012; fortalecer y promover el fomento de la cultura preventiva; y la ejecución de 

planes de acción de promoción y prevención en salud laboral (Ministerio de Protección en 

Salud y Prosperidad Social de Colombia, 2021).  
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Los trabajadores informales representan gran parte de la población del municipio y son 

quienes principalmente se enfrentan a niveles de riesgo elevados por encontrarse fuera de los 

sistemas de prevención y coberturas en atención en salud. La población migrante y flotante, el 

envejecimiento de la fuerza de trabajo y el número creciente de trabajadores temporales, 

ocasionales o de medio tiempo, no sólo aumentan la disposición para aceptar condiciones de 

trabajo poco seguras, sino que también impiden la vigilancia de la salud y el reporte de las 

enfermedades profesionales en cada uno de los sectores, siendo la talla en piedra uno de ellos. 

ASIS-Barichara (2021). 

Con lo anterior, según la OMS (1946) “La salud es un estado de completo bienestar 

físico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades”. Por su 

parte, la Organización Panamericana de la Salud (2000), adicionó un ajuste más, en el que 

indicó que: “la salud también tiene que ver con el medio ambiente que rodea a la persona” 

pág. 1.  

Así mismo el término salud ocupacional se enfoca en: “tratar de promover y mantener 

el mayor grado de bienestar físico, mental y social de los trabajadores en todas las 

profesiones; prevenir todo daño causado a la salud de estos por las condiciones de su trabajo; 

protegerlos en su empleo contra los riesgos resultantes de la presencia de agentes 

perjudiciales a su salud; colocar y mantener al trabajador en un empleo adecuado a sus 

aptitudes fisiológicas y psicológicas, y, en suma, adaptar el trabajo al hombre y cada hombre a 

su trabajo” pág. 10. 

De acuerdo con la Fundación para la prevención de Riesgos Laborales (2010) “la 

industria de la piedra natural es un sector de actividad industrial de especial relevancia y 

tradición en nuestro país. Las actividades desarrolladas en este sector específico son 

susceptibles de causar enfermedades del trabajo, un concepto que aglutina, por un lado, las 



 

 

 

15 

 

 

 

enfermedades profesionales y por otro lo que se ha venido a denominar enfermedades 

relacionadas con el trabajo. Según la OIT (Organización internacional del trabajo) los 

accidentes y enfermedades relacionadas con el trabajo se cobran alrededor de 2,3 millones de 

vidas (XVIII Congreso Mundial sobre Seguridad y Salud en el Trabajo, Seúl 2008). El riesgo 

de contraer una enfermedad profesional se ha convertido en el peligro más frecuente al que se 

enfrentan los trabajadores en sus puestos de trabajo en todos los sectores de actividad”. 

Según la Organización Internacional del Trabajo, mediante su revista de la prevención 

de las enfermedades Profesionales (2013) “millones de trabajadores siguen corriendo el riesgo 

de contraer neumoconiosis (en especial silicosis, neumoconiosis del trabajador del carbón y 

enfermedades relacionadas con el asbesto) debido a la exposición generalizada al sílice, al 

carbón, al asbesto y a las diversas partículas de polvos minerales que se encuentran en las 

minas, canteras y otros lugares de actividad manufacturera. La neumoconiosis tiene períodos 

de latencia largos y en muchos casos ni se diagnostica ni se notifica. Las enfermedades 

asociadas (enfermedad pulmonar obstructiva crónica, silicotuberculosis y cánceres 

relacionados con el sílice y el asbesto) a menudo provocan discapacidad permanente o muerte 

prematura. Estudios llevados a cabo en América Latina revelan una tasa de prevalencia de 

silicosis entre los mineros del 37 por ciento, y del 50 por ciento entre los mineros de más de 

cincuenta años. Estudios epidemiológicos realizados en países en desarrollo muestran que 

entre el 30 y el 50 por ciento de los trabajadores de las industrias primarias y sectores de alto 

riesgo puede sufrir de silicosis u otras neumoconiosis.” P. 5.  

De igual manera la Fundación para la prevención de Riesgos Laborales (2010) plantean 

que en el sector de la piedra natural, las enfermedades del trabajo más frecuentes son: la 

silicosis, la hipoacusia, los trastornos músculo esqueléticos, el enfisema pulmonar y otras 

patologías en menor proporción. En nuestro país existen aproximadamente 25.000 
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trabajadores expuestos en su puesto de trabajo a factores de riesgo causantes de enfermedades 

profesionales en la industria de la piedra natural. P. 8.  

 

Agentes de Peligro. 

 

En cuanto al proceso de talla de piedra es necesario clasificar los procesos, 

identificando en los talleres dedicados a este oficio, las personas que se dedican al trabajo de 

la extracción de piedra, denominados habitualmente como explotaciones o canteras, y los 

dedicados a la transformación del material extraído, denominados como escultores. 

Por esta razón es importante mencionar las distintas clasificaciones de los peligros 

teniendo en cuenta que la salud ocupacional es esencial para poder implementar medidas de 

control adecuadas y garantizar la seguridad y bienestar de los empleados.  

 

- Peligros físicos: Esta categoría incluye aquellos peligros que pueden afectar el cuerpo 

humano a través de la exposición a diferentes formas de energía, como el ruido, las 

vibraciones, las radiaciones ionizantes y no ionizantes, la temperatura extrema, entre 

otros. Estos peligros pueden causar daños en órganos y tejidos, pérdida de la audición, 

quemaduras, hipotermia o enfermedades relacionadas con la exposición a radiaciones. 

 

- Peligros químicos: Son aquellos peligros asociados a la exposición a sustancias 

químicas, como gases, vapores, líquidos o polvos. Estas sustancias pueden ser tóxicas, 

inflamables, corrosivas o irritantes, y su manipulación inadecuada puede poner en 

riesgo la salud de los trabajadores. Algunas enfermedades relacionadas con la 

exposición a peligros químicos incluyen intoxicaciones, enfermedades respiratorias, 

dermatitis o cáncer. 
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- Peligros biológicos: Esta categoría engloba a los agentes biológicos como bacterias, 

virus, hongos y parásitos, que pueden causar enfermedades infecciosas y/o alergias en 

los trabajadores expuestos. Estos peligros pueden estar presentes en el medio ambiente 

laboral, especialmente en sectores como la salud, la industria alimentaria o la 

agricultura. 

- Peligros ergonómicos: Estos peligros están relacionados con la ergonomía del puesto 

de trabajo y se derivan de las malas posturas, movimientos repetitivos, carga física 

excesiva, diseño inadecuado de herramientas y mobiliario, entre otros. La exposición 

prolongada a estos peligros puede causar trastornos músculo-esqueléticos, fatiga, 

estrés o lesiones relacionadas con los movimientos repetitivos. 

 

- Peligros psicosociales: Relacionados con factores psicológicos y sociales presentes en 

el entorno laboral, como el estrés, la carga de trabajo excesiva, acoso laboral, falta de 

reconocimiento, entre otros. Estos peligros pueden tener consecuencias negativas para 

la salud mental de los trabajadores, como depresión, ansiedad, problemas de sueño o 

enfermedades cardiovasculares. 

 

Normatividad. 

 

En Colombia, las leyes que regulan la seguridad y salud en el trabajo para talladores 

de piedra incluyen: 

- Ley 1562 de 2012: Establece disposiciones sobre la promoción de la seguridad y salud 

en el trabajo en Colombia. Se establecen los principios y normas para la prevención de 

riesgos laborales, la promoción de la salud y el bienestar de los trabajadores. 
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- Decreto 1072 de 2015: Reglamenta el sistema de riesgos laborales y establece las 

disposiciones para la identificación, evaluación y control de los riesgos en el trabajo. 

Contiene requisitos específicos para cada sector económico, incluyendo el sector de 

talladores de piedra. 

 

- Resolución 2400 de 1979: Establece el sistema de administración de seguridad y salud 

en el trabajo. Señala los requisitos mínimos que deben cumplir las empresas para 

garantizar la seguridad y salud de los trabajadores. Incluye medidas específicas para la 

protección de los trabajadores expuestos a agentes químicos, físicos y biológicos. 

 

- Resolución 1918 de 2009: Establece los requisitos para el manejo adecuado de las 

sustancias químicas utilizadas en los lugares de trabajo. Incluye medidas de 

prevención, control y protección para garantizar la seguridad y salud de los 

trabajadores. 

 

- Resolución 2013 de 1986: Establece medidas de prevención y control de 

enfermedades profesionales. Contiene listas de enfermedades profesionales y 

requisitos para su diagnóstico, tratamiento y prevención. 

 

Estas leyes y normativas buscan garantizar la seguridad y salud de los talladores de piedra 

en Colombia, así como promover prácticas laborales seguras y prevenir los riesgos asociados 

a esta actividad. Es importante que los talladores de piedra conozcan y cumplan estas leyes 

para proteger su integridad física y bienestar en el trabajo. 
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Antecedentes Empíricos 

 

 Diversas investigaciones se han ocupado por investigar la incidencia de la silicosis en 

determinados sectores, describiendo las medidas de prevención y resaltando los aspectos 

jurídicos que se da a esta enfermedad. Gil, P. (2013) en su trabajo documental inicia con un 

abordaje de los conceptos de la silicosis y los tipos que se desglosan de esta enfermedad; 

prosiguiendo con una descripción de las causas que genera en la salud, tipos de población 

afectada, y determinantes por las cuales se convierte en una enfermedad de tipo laboral. A 

demás se centra en el análisis de la normatividad y los factores más importantes en temas de 

prevención, ya que la considera como una de las medidas más oportunas para disminuir la 

exposición y el impacto del polvo sílice en los empleados.  

 A su vez, Pitalúa, C. (2019), en su investigación, examina los riesgos en salud a los 

que se enfrentan los trabajadores informales de la talla en piedra en la ciudad de Cartagena. A 

través de una metodología cualitativa que incluía observaciones participantes y entrevistas en 

profundidad, en los cuales se identificaron los principales riesgos para la salud de esta 

población, como la exposición a polvo de piedra, ruido intenso, vibraciones, posturas 

ergonómicamente incorrectas y falta de medidas de seguridad adecuadas. Estos factores 

presentaron un alto índice negativo para la salud de los trabajadores informales de la talla en 

piedra, y se recomendaron la implementación de programas de intervención para proteger su 

salud y bienestar. 

Por su parte Rodríguez. A, (2019), se enfocó en un estudio transversal en la ciudad de 

México para evaluar los efectos en la salud de los trabajadores informales de talla en piedra. 

Se reclutaron un total de 150 trabajadores de diferentes talleres informales. A través de la 

investigación se evidenció que un alto índice de los trabajadores presentaba problemas 

respiratorios, como tos, dificultad para respirar y sibilancias. Además, se encontró que el 42% 
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de los trabajadores sufrían de silicosis, causada por el polvo de sílice, que es común en la talla 

en piedra. Además de los problemas respiratorios, los investigadores también encontraron 

otros riesgos para la salud. El 65% de los participantes reportaron lesiones musculo 

esqueléticas, como dolor en las extremidades superiores e inferiores, causado por las 

actividades repetitivas y el uso de herramientas pesadas durante la talla en piedra.   

De igual manera algunos estudios se han interesado por investigar la relación entre la 

exposición a vibraciones y trastornos musculo esqueléticos en la industria de la piedra. Por 

ejemplo, Rui. L, (2019) analizó la exposición a vibraciones de herramientas eléctricas 

encontrando que los trabajadores informales de la talla en piedra estaban expuestos a niveles 

que superan los límites recomendados, lo que aumenta el riesgo de peligros biomecánicos. En 

un estudio de caso realizado por Jagnoor. J, (2017), se encontró que esta población de 

trabajadores presentaba una alta prevalencia de lesiones musculo esqueléticas debido a las 

posturas de trabajo incómodas y repetitivas. 

Hita. F, (213), plantea un manual basado en protocolos de vigilancia de la salud enfocado 

en el ámbito laboral de la piedra, en el cual proporciona una información de las acciones a 

realizar en cuanto al control de la salud del trabajador a través de la vigilancia de la salud, 

para la prevención de riesgos laborales.  Aunado a lo anterior Hita. F, (2020), se enfoca en la 

caracterización de los tipos de riesgo presentes en del sector de la piedra natural, de acuerdo a 

los niveles de elaboración y acabados de la piedra, analizando diversos puestos de trabajo por 

medio de una revisión sistemática, con el objetivo de determinar las buenas prácticas 

laborales, que permitan reducir la incidencia negativa sobre la salud de las personas en temas 

ergonómicos.  
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Diseño Metodológico 

 

Tipo de Investigación 

  

Esta investigación se centró en un estudio de corte cuantitativo. Según Creswell 

(2014), éste se caracteriza por su enfoque objetivo, sistemático y controlado. Este tipo de 

investigación se basa en la recolección de datos numéricos y se centra en la medición de 

variables y la identificación de patrones y relaciones a través del análisis estadístico. 

Por esta razón a través de este tipo de investigación se analizó el fenómeno de estudio, en este 

caso, las amenazas en la salud de los trabajadores informales de talla en piedra, exponiendo 

causas y consecuencias, realizando un análisis de variables, y finalizando con la formulación 

de estrategias orientadas hacia una cultura de la salud y prevención del riesgo desde un 

enfoque del área ocupacional.  

 

Participantes  

 

La muestra poblacional estuvo conformada por 20 trabajadores informales dedicados 

al oficio del arte en piedra, en el municipio de Barichara-Santander, distribuidos en dos tipos 

de oficio, los que esculpen y tallan la piedra, los cuales están ubicados en el parque artesanal 

del municipio, y los que extraen la piedra en las diferentes minas denominadas canteras. La 

conformación de la muestra estuvo enmarcada dentro de los términos de selección por 

conveniencia. 
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Instrumento de Recolección de Datos. 

 

 Teniendo en cuenta el tipo de estudio planteado se aplicó el cuestionario 

“Caracterización población salud y ámbito laboral Gestor APS, el cual se encuentra dividido 

en tres categorías con la finalidad de analizar de manera global la realidad de los trabajadores 

informales; por tanto, en la categoría número 1 se realizó un estudio sociodemográfico de la 

muestra poblacional, en la segunda categoría se indagaron por las condiciones de seguridad 

laboral, las medidas de protección personal, los factores de exposición, que permitió analizar 

las causas y la comprensión de los riesgos asociados, y en la tercera categoría se revisaron las 

condiciones de salud ocupacional en cuanto a los antecedentes de enfermedades o accidentes 

laborales y por último signos y síntomas para la revisión de las consecuencias debido a la 

exposición de este oficio. (Ver anexo 2). 

Así mismo se diligencia la matriz de riesgos con base en la regulación del ámbito de 

seguridad y salud en el trabajo, dentro de la cual se encuentra la GTC 45 (Guía Técnica 

Colombiana 45), la normativa del decreto 1072 de 2015 y el decreto 1477 de 2014 

(Colombia), a fin de recolectar información acerca de los peligros y amenazas que generen 

afectación en la salud y determinar la prevención de riesgos laborales para la población 

objeto. 

Procedimiento Análisis de Datos  

 

 Para lograr el propósito de este estudio, se realizó la aplicación de un cuestionario a la 

población objeto, quienes aprobaron el desarrollo del proceso previamente, permitiendo un 

acercamiento hacia sus lugares de trabajo y estudio de campo. A su vez, se procedió a la 

revisión de variables utilizando las tablas dinámicas, lo que permitió el desarrollo de un 

análisis cuantificable, bajo la presentación de la información de manera numérica y gráfica. 
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Resultados 

 

Condiciones Sociodemográficas. 

Ilustración 1. Datos Sociodemográficos 

 

 

De acuerdo con el análisis de las encuestas aplicadas a la muestra de 20 trabajadores 

del total que se dedicada al arte de extraer y esculpir la piedra, se establece que el género 

masculino predomina (100%) de acuerdo con las tradiciones socioculturales, al entenderse 

como un oficio exclusivo de los hombres; quienes están en su mayoría entre los 30 y 50 años 

de edad, teniendo en cuenta que estos últimos son muy pocos debido a que se retiran por 

problemas de salud; así mismo, los jóvenes de 18 a 30 años, se encuentran incursionando en 

el aprendizaje de estas técnicas ancestrales. 

Su estrato económico tiende a ser similar, la mayoría de ellos residen en el área 

urbana, son casados o mantienen unión marital de hecho con grupos familiares conformados 

por hogares nucleares, donde el hombre es cabeza de familia con un nivel básico de primaria, 

ya que gran parte de ellos no inició o terminó su bachillerato. 
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Ilustración 2. Condiciones de Seguridad Laboral 

 

 

Se puede establecer que el 70 % de la población objeto son escultores y talladores; 

mientras que el 30 % se dedica a extraer la materia prima de las canteras, quienes laboran en 

jornada diurna y una minoría lo hace de manera mixta, de acuerdo con sus ingresos, ya que la 

mayoría de los trabajadores obtienen 1 salario mínimo, dedicando entre 4 a 6 días a la semana 

con una intensidad horaria igual, de acuerdo a sus capacidades, desempeño o antigüedad en el 

oficio, teniendo en cuenta que un índice alto lleva más de 11 años ejerciendo esta labor y son 

los que menos rotan en sus puestos de trabajo, pues éste les genera estabilidad laboral, 

tratándose en su mayoría de escultores con un nivel jerárquico más alto por su experiencia, 

conocimiento y contratación de obras ; mientras quienes llevan entre 1 y 5 años es población 

flotante que no permanece en el oficio por los riesgos en salud que éste genera, representando 

un 35% de trabajo ambulante o rotativo, causando inestabilidad laboral y por ende les obliga a 

buscar nuevas alternativas en construcción, comercio, hotelería y turismo entre otras. 
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En cuanto a la clasificación de afiliación se puede determinar que el 65 % se encuentra 

vinculado al Régimen subsidiado y tan sólo el 15 % se encuentra afiliado a una ARL, 

identificando un 20 % sin ninguna EPS o afiliación al Sistema. Al indagar sobre estos 

aspectos se establece que algunos mantienen temor a perder los beneficios que ofrece el 

gobierno, otros se encuentran en condición de migrantes y no han podido solucionar sus 

temas legales, así mismo hay quienes mantienen poca capacidad de pago y otros casos donde 

el empleador no asume la legalidad de sus ayudantes quienes se encuentran ejerciendo desde 

la informalidad. 

Lo anterior sumado a los accidentes laborales presentados durante los últimos meses, 

permite establecer que un 60 % de la población ha sufrido entre 1 a 3 accidentes, generando 

un alto índice de prevalencia de casos en este sector junto con la percepción de un lugar de 

trabajo inseguro, ya el 55 % considera que no cuentan con condiciones bioseguras para ejercer 

su labor. 

De igual manera se puede observar también que pese al conocimiento de los riesgos 

que tienen los trabajadores, no utilizan de manera completa sus elementos de Protección, 

evidenciando que un 25% utilizan la mascarilla como mecanismo de seguridad, quedando en 
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segundo lugar la careta de seguridad y el respirador doble cartucho con un índice del 20% y 

los guantes, las botas y cacos en un 5%, precisamente porque no existe una regulación y 

vigilancia tanto al empleador como al trabajador.  

 

Ilustración 3. Peligros físicos relacionados con la labor. 

 

 

 En cuanto a los peligros físicos se puede establecer que para el 40 % de la población, el 

ruido es el elemento de peligro más significativo, mientras que el 35 % considera que son la 

temperatura extrema y un 25 % estima la vibración como su principal exposición.  

 

Ilustración 4. Peligros biológicos relacionados con la labor. 
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A su vez dentro de los peligros biológicos un 35 % opina que son las bacterias, 

seguido del 20 % que establece que son las picaduras y hongos; junto con el 10% que 

describe los virus como su mayor exposición.  

 

Ilustración 5. Peligros en seguridad relacionados con la labor. 

 

 

 

En cuanto a los peligros de seguridad se encuentra que un 60 % de la población 

considera como mayor amenaza los riesgos eléctricos, manteniendo un 30 % su percepción 

hacia los riesgos mecánicos, junto con quienes describen los riesgos locativos y trabajo en 

altura con un índice del 5 %. 

 

Ilustración 6. Peligros biomecánicos que presentan los trabajadores informales de talla en piedra. 
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Dentro de los peligros biomecánicos consideran un 45 % que están clasificados en 

movimientos repetitivos, mientras que un 30 % concibe que es la postura y un 20% la 

manipulación manual de carga. Finalmente, los elementos químicos mantuvieron un 

comportamiento similar donde el 100% define el polvo como el determinante que más genera 

riesgos para su salud. 

 

Condiciones de Salud Ocupacional. 

 

 Se puede observar que los estilos de vida son poco saludables en la población 

encuestada teniendo en cuenta que el 75% no realiza actividad física, el 55% no incluye en su 

dieta la ingesta de frutas y vegetales, el 85% consume bebidas embriagantes y el 55% 

tabaquismo.  

 

Ilustración 7. Enfermedades que presentan los trabajadores informales de talla en piedra. 
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 En la encuesta se investigó acerca de las condiciones de salud ocupacional que han 

tenido los trabajadores en su vida laboral, esto con el fin de identificar aquellos que han sido 

afectados por factores internos y externos que les generan alto riesgo de padecer una 

enfermedad de origen respiratorio como la silicosis con un 20%, asma 15% y bronquitis 15%.  

 

Ilustración 8. Molestias o dolores que presentan los trabajadores informales de talla en piedra, en 

el ejercicio de su labor.  

 

 

 

A su vez las molestias más representativas se categorizan de la siguiente manera, 

manos y muñecas con un 65%, hombros y miembros inferiores cada uno con un 15% y un 5% 

que manifiesta no presentar dolor en alguna parte de su cuerpo en cuanto al ejercicio de su 

labor. Sin embargo, se puede establecer que dentro de la sintomatología respiratoria por la 
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cual se indagó se puede inferir que la tos persistente (60%) y dificultad para respirar (40%) 

pueden generarse por la exposición al polvo sílice que tenderá a empeorarse con el pasar de 

los años, por tanto, la necesidad en la vigilancia de los síntomas para que no se conviertan en 

una enfermedad crónica. Ya que el 45% manifestó haber presentado una incapacidad por 

accidente de trabajo, un 40% por enfermedad general, y el 15% por enfermedad laboral, 

generando ausentismo ocasional en el área de trabajo. 

 

 

Tabla 1. Tipos de amenazas y determinantes en salud.  
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Tabla 2. Resumen Matriz de Riesgos y Peligros. 

 

 

 

 

Discusión. 

 

 Mediante la caracterización se puede establecer las condiciones de salud de los 

talladores de piedra y los riesgos propios de su actividad económica, identificando las 

principales alertas en cuanto a la afiliación al sistema, estilos de vida y percepción del riesgo. 

De esta manera, se considera que los trabajadores del oficio tradicional de talla en piedra 

laboran desde la informalidad por falta de oportunidades para acceder a un empleo formal, 

esta condición hace que no cuenten con la protección necesaria ante posibles eventualidades o 

contingencias laborales, que agrava sus condiciones de vida; además que no existe una 

regulación o Políticas gubernamentales que promuevan la formalidad de este sector 

económico. Así mismo, el temor de perder los subsidios del estado, hacen que esta población 

mantenga la afiliación a salud desde el Régimen subsidiado, aun cuando algunos todavía no 

cuentan siquiera con una EPS. De esta manera, se puede concluir que mientras los empleados 

o empleadores no reconozcan la necesidad de establecer condiciones seguras en el ejercicio de 

su profesión, se continuará desarrollando esta labor sin una cultura preventiva, 
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desencadenando factores de riesgo que pueden terminar en incidentes, accidentes o 

enfermedades laborales. 

  Es por esta razón que se hace urgente la adopción, diseño e implementación de una 

política pública específica para este grupo de trabajadores. En primer lugar, es importante 

destacar que los trabajadores informales de la talla en piedra se enfrentan a una serie de 

riesgos y peligros inherentes a su labor. Estos pueden incluir exposición a sustancias tóxicas, 

como el polvo de sílice, que puede causar enfermedades respiratorias graves. Así mismo, 

pueden sufrir lesiones debido al uso inadecuado de herramientas y equipos pesados, así como 

a la falta de medidas de protección adecuadas en los lugares de trabajo. Todos estos factores, 

sumados a la falta de una cobertura en salud adecuada y a la información necesaria para 

prevenir y tratar enfermedades, hacen que estos trabajadores sean especialmente vulnerables a 

problemas de salud. 

Una política pública en salud para estos trabajadores podría garantizar su bienestar y 

proteger su integridad física y mental. Esto implica, en primer lugar, establecer políticas de 

seguridad y prevención laboral, como el uso de equipo o elementos de protección personal, la 

instalación de protocolos de seguridad y la realización de evaluaciones de riesgos regulares. 

Así mismo, es esencial que se promueva desde la entidad territorial el acceso a 

servicios de salud adecuados para estos trabajadores. Esto incluye la creación de planes y 

estrategias en salud ocupacional, así como la implementación de campañas de concientización 

y educación sobre el cuidado de la salud. Además, se deben establecer programas de atención 

médica especializada para tratar los determinantes y alertas en salud relacionados con el oficio 

de arte en piedra. Por último, es fundamental incorporar a la población informal al sistema de 

seguridad social, garantizando la cobertura de servicios, beneficios e incentivos para el 

desarrollo de un empleo digno y la compensación por enfermedad o accidente laboral. Esto no 
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solo les brindaría una protección económica en caso de imprevistos, sino que también les 

otorgaría un mayor sentido de seguridad y estabilidad laboral. 

 

Conclusiones 

 

 Mediante los resultados de la caracterización realizada se puede concluir que existen 

diversos determinantes en salud que se asocian con factores culturales, sociales y económicos, 

que influyen en las condiciones de salud de los trabajadores informales,  destacándose alertas 

en cuanto a la falta de afiliación al sistema de salud y riesgos profesionales; así mismo, el 

mantenimiento de hábitos como el sedentarismo y el consumo de sustancias como el tabaco y 

alcohol que influyen en la calidad de vida de esta población; la cual mantiene poca conciencia 

de enfermedad y prevención del riesgo. 

Así mismo, se observa el mantenimiento de esta práctica laboral por los arraigos 

culturales y las escasas oportunidades laborales para ejercer otro tipo de oficio. 

En cuanto a la valoración del riesgo se puede determinar que el polvo de sílice, se convierte 

en la amenaza más peligrosa que afecta la salud de los talladores de piedra junto con los 

demás riesgos que ocasionan incidentes, accidentes y condiciones desfavorables que se 

reflejan en su calidad de vida; sin embargo es la silicosis la enfermedad que mayor daño 

puede ocasionar a esta población y que puede prevenirse mediante el uso de las herramientas 

seguras en los distintos puestos de trabajo. 

Es fundamental conformar un plan de cuidado integral para esta población, junto con 

políticas de formalización de la labor en aras de garantizar la seguridad y salud en el trabajo 

de este arte, promocionando el cuidado de la salud y la prevención del riesgo. 

Por esta razón se hace urgente la adopción, diseño e implementación de políticas de seguridad 

y prevención laboral, como el uso de equipo o elementos de protección personal, la 

instalación de protocolos de seguridad y la realización de evaluaciones de riesgos regulares. 
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Así mismo, es esencial que se promueva desde la entidad territorial el acceso a 

servicios de salud adecuados para estos trabajadores. Esto incluye la creación de planes y 

estrategias en salud ocupacional, así como la implementación de campañas de concientización 

y educación sobre el cuidado de la salud. Además, se deben establecer programas de atención 

médica especializada para tratar los determinantes y alertas en salud relacionados con el oficio 

de arte en piedra. Por último, es fundamental incorporar a la población informal al sistema de 

seguridad social, garantizando la cobertura de servicios, beneficios e incentivos para el 

desarrollo de un empleo digno y la compensación por enfermedad o accidente laboral. Esto no 

solo les brindaría una protección económica en caso de imprevistos, sino que también les 

otorgaría un mayor sentido de seguridad y estabilidad laboral. 
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Anexos 

 

Anexo 1. Formato de consentimiento informado. 

 

El presente documento es suministrado a los participantes antes de diligenciar el 

cuestionario de preguntas con relación al proyecto de investigación, proporcionando 

información clara y detallada sobre el mismo.  

Reciba cordial saludo,  

Inicio: Como trabajador informal de talla en piedra, usted ha sido seleccionado a participar en 

este estudio de investigación. Por favor lea detalladamente este formato para que pueda dar su 

consentimiento de participar en el mismo.  

Cuestionario de la investigación: El cuestionario consta de 30 preguntas divididas en tres 

categorías, en la categoría número 1 se indagará sobre los datos sociodemográficos de la 

muestra poblacional, en la segunda categoría se indagará por las condiciones de seguridad 

laboral, y en la tercera se analizarán las condiciones de salud ocupacional en cuanto a los 

antecedentes de enfermedades o accidentes laborales; por lo cual le tomará de 10 a 15 minutos 

en promedio responderlo.  

Participantes del estudio: La participación es completamente voluntaria. Se contará con una 

muestra poblacional de 20 talladores informales de talla en piedra del municipio de Barichara. 

Procedimiento: De acuerdo a la recolección de datos se aplicará la encuesta a 20 trabajadores 

voluntarios que se dediquen al oficio del arte en piedra, para posterior a ello realizar un 

análisis cualitativo y cuantitativo de las variables encontradas. La aplicación del instrumento 

se hará de forma presencial en los diferentes establecimientos en donde laboran los 

participantes.   
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Beneficios: Es importante precisar que los participantes no recibirán ninguna compensación o 

retribución económica por participar voluntariamente en el proyecto de investigación.  

Privacidad y confidencialidad: Los datos que usted proporcione en el diligenciamiento de la 

encuesta serán de suma reserva y bajo ninguna circunstancia su identidad será revelada.    

 

Por lo anterior si usted decide firmar este documento es porque entiende las indicaciones 

expuestas, da su pleno consentimiento para la participación en el proyecto de investigación, 

declara haber sido informado y es consciente que su participación en el mismo no representa 

ningún peligro para su salud física y mental.     

                                                                                               

________________________________________ 

Nombre:  

C.C. 
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Anexo 2. Formato de medición aplicado. 

Encuesta 

La presente encuesta tiene por objeto obtener información acerca de los efectos en salud que se 

ocasionan de acuerdo a las prácticas laborales que usted desempeña en el oficio de la talla en piedra. 

Este cuestionario consta de 96 preguntas, lea atentamente cada una de ellas y elija la alternativa con la 

cual más se identifique, marcando con una “X”. 
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Anexo 3. Cronograma. 

 

Plan de Trabajo 

Nombre del Proyecto  Efectos en la salud asociados a la labor tradicional del arte en piedra en Barichara-

Santander 

Fases  Febrero/Marzo Abril/Mayo Junio/Julio Agosto/ Sep Oct/Nov 

Definición del tema de 

investigación. 

x                    

Revisión de Literatura.  x                   

Exploración de fuentes de 

información. 

  x                  

Recolección fuentes de 

información. 

   x                 

Formulación del 

Proyecto. 

    x                

Aprobación y 

correcciones del proyecto. 

     x x x             

Diseño del instrumento 

(encuesta). 

        x x           
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Aplicación del 

instrumento a la muestra 

poblacional. 

          x x x        

Resultados.              x x      

Conclusiones y 

Recomendaciones. 

                x x x  

 


