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Resumen:

Las Medidas de Bioseguridad, son aquellas medidas que en un conjunto conforman, a las normas
y medidas, las enunciadas sirven para proteger la salud del personal en cada actividad de trabajo.
Estas detallan la utilizacion de normas y medidas para prevenir y detectar con su utilizacion los
eventuales o diversosriesgos bioldgicos, quimicos y fisicos, a los que se estan expuestos los
operarios, empleados de diferentes actividades, y en el desempefio de sus funciones en un medio
ambiente industrial, o en sus multiples formas de diferentes actividades laborales.El objetivo
consiste en determinar la relacion que existe entre el cumplimiento de las medidas de bioseguridad,
la aparicion de accidentes laborales y de patologias seglin areas de trabajo en un sector Fabril,
durante el primer semestre del afio 2021.La poblacion en estudio estd conformada por 530
operarios.

Se optd por una investigacion cualitativa, estudio prospectivo, de corte transversal, no
experimental y descriptivo durante el primer semestre del afio 2021.

La técnica implementada por la autora sera: una observacion participativa y el instrumento para
medir lavariable independiente: medidas de bioseguridad, sera una lista de cotejo dicotomica,
ypara la variable dependiente: aparicion de accidentes y patologias sera un cuestionario.

En el plan de analisis para procesar y analizar los resultados a través de estadisticas descriptivas,
se utilizara el programa Epi Info, se representaran los mismos en graficos tipo torta y tablas de

doble entrada.

Palabras claves: Operarios-Cumplimiento de Medidas de Bioseguridad-Patologias-Accidentes.



Introduccion:

En todos los tiempos y espacios, el hombre siempre ha estado en la busqueda de su seguridad. Los
pueblos y sus organizaciones han procurado por todos los medios de propiciar condiciones para el
desarrollo de sus actividades econdmicas, asegurando de esta manera el empleo, generando
bienestar a sus habitantes y por lo tanto seguridad, para lo cual se han implementado medidas de
bioseguridad.(Hernandez, 2005)

En nuestros dias y del mismo modo la organizacion fabril prioriza al hombre, principal recurso
humano, como pilar importante para el desarrollo de la actividad y es por esto que procura
preservar el cuidado de la vida, la integridad y la salud.

A partir de ahi se dice que la seguridad es un conjunto de conocimientos y técnicas
dedicadas a reconocer, evaluar y controlar aquellos riesgos como actos y condiciones inseguras
que afectan o ponen en peligro la seguridad y la salud del operario (Hernandez, 2005)

A su vez se define a la seguridad como la técnica que estudia las condiciones materiales que ponen

en peligro la integridad fisica de los trabajadores, estas técnicas se basan en la utilizacion e
implementacion de las diversas medidas de bioseguridad y lo cual nos indica que con su
cumplimiento inciden en disminuir, los eventuales riesgos.(Diaz, Gallego, Marquez, & et al.,
2008)

Segun cita el autor Ramirez, R, el mismo enuncia que la seguridad industrial se define

como el estudio, de los métodos que enmarcan a las normas y métodos tendientes a garantizar una
produccion que contemple el minimo de riesgos tanto para el factor humano con la utilizacion de
las medidas de bioseguridad(Ramirez R. , 2009)
En segundo lugar, se menciona que la seguridad en el trabajo solo se refiere al conjunto de medidas
de orden técnico, educativo, médico psicolégico que se utilizan para prevenir accidentes, sea al
eliminar las condiciones inseguras del entorno, y sea al instruir o convencer a las personas de la
implantacion de practicas preventivas. Las mismas refieren a condiciones de trabajo seguras y
saludables para las personas(Chiavenato, 2009)

Por lo tanto, la bioseguridad es un conjunto de normas y medidas que sirven para proteger,
defender a sabiendas de normas y medidas que cuidan la salud del personal frente a riesgos
bioldgicos, quimicos y fisicos a los que esta expuesto, en el desempefio de sus funciones.

Para la preservacion de la seguridad se utilizan principios preventivos que estan incorporados a la
utilizacion de las medidas de bioseguridad, los mismos se implementan con elementos, equipos y

técnicas.(Bustamante, 2012)



Contextualizando la preservacion de la seguridad de los diversos operarios, se verifica con
el cumplimiento de las medidas de bioseguridad, las que sirven y son tendientes para prevenir la
aparicion de accidentes y patologias dentro de las distintas areas laborales de trabajo.

En la bisqueda de antecedentes se pudieron encontrar multiplicidad de investigaciones y
estudios al respeto de la implementacion de las medidas de bioseguridad, en los cuales se
relacionan diversas variables a investigar. Como se menciond anteriormente, puede nombrar: de
autor: Landivar, Guillen, Natchez, Rios, entre otros investigadores.

Resulta interesante poder tomar como base fundamental de la vida humana, el cumplir con
los elementos necesarios y suficientes, que tienen relevancia para brindar satisfaccion y dar sentido
a la vida de los operarios. Y proveerles asi los medios, entre otros, minimas herramientas para
desarrollar su actividad y preservar su salud. Seria tranquilamente una forma de calidad enmarcada
en cuidar al damnificado, que en contrapartida es productor activo cotidianamente de lo que a
espesas el empresario prescinde y o necesita estrictamente para la ejecucion de esta actividad
laboral, y la obtencion de los resultados(Mendizabal, 2017)

A partir de una Conferencia Sanitaria Internacional, se cita a la preservacion de la salud: como un
estado completo de bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de afecciones o
enfermedades. La cita procede del Preambulo de la Constitucion de la Organizacion Mundial de
la Salud, que fue adoptada por la Conferencia, celebrada en Nueva York del 19 de junio al 22 de
julio de 1946, firmada el 22 de julio de 1946 (OMS, 1948)

En pocas palabras se enuncia que la Metodologia, fuente de la preservacion de la salud, en una
organizacion de trabajo, se basa en el cumplimiento de las medidas de bioseguridad. Ellas son un
conjunto de normas, medidas y protocolos que son aplicados en multiples procedimientos
realizados en investigaciones cientificas y trabajos docentes con el objetivo de contribuir a la
prevencion de riesgos o infecciones derivadas de la exposicion a agentes potencialmente
infecciosos o con cargas significativas de riesgo biologico, quimico y/ fisicos(OMS, 2018)

Al respecto el autor Lizarraga en el afio 2017, y en conclusion relata que la bioseguridad es el
conjunto de principios, normas, técnicas y practicas que deben aplicarse para la proteccion del
individuo, la comunidad y el medio ambiente, frente al contacto natural, accidental o deliberado
con agentes que son potencialmente nocivos. A partir de ahi se implica la adopcion sistematica de
una serie de medidas orientadas a reducir o eliminar los riesgos, aparicién de accidentes o
patologias, que puedan producir las actividades que se desarrollan en la organizacion y por lo tanto
la gestion en la bioseguridad es responsabilidad primordial de las autoridades en general y en

particular.



Entonces la bioseguridad en una institucion es asunto de todo el personal/ u operarios, asimismo
la misma, se debe pensar como una doctrina de comportamiento destinada a lograr actitudes y
conductas que disminuyan el riesgo del personal durante el desempefio de todas sus actividades;
redactados en el manual de bioseguridad en donde se detallan dichos principios de universalidad,
son soporte de programas implementados para sostener dichas acciones, en los cuales se debe
involucrar a todas las dependencias de la organizacion y que todo el personal visitante debe
implementar en forma rutinaria con las normas establecidas para prevenir patologias y/ o

accidentes. (Lizarraga, 2017)



Formulacion del problema:

(Cual es la relacién que existe entre el cumplimiento de las medidas de bioseguridad con la
aparicion de accidentes y patologias segun areas de trabajo en un sector fabril, durante el primer

semestre del ano 2021?

Hipotesis:
El cumplimiento de las medidas de bioseguridad disminuira la aparicion de accidentes y patologias

asociadas en los operarios de la organizacion fabril.

Objetivo general:
Determinar la relacion entre el cumplimiento de las medidas de bioseguridad, la aparicion de
accidentes laborales y patologias segun areas de trabajo en un sector Fabril, durante el primer

semestre del afio 2021.

Objetivos especificos:

° Describir el cumplimiento de las medidas de bioseguridad en forma efectiva en cuanto a el area
de actividad laboral diaria.

° Identificar los accidentes que surgen, inherentes a las actividades laborales de los operarios en el
organismo fabril.

° Analizar las patologias seglin area de actividad laboral de los operarios.

Propésito:

El presente estudio tiene el Propésito de recabar datos y analizar los resultados obtenidos, para
luego elevarlos a los directivos de la Organizacion. Por una parte, para aplicar estrategias que
puedan establecer protocolos derivados en sustentar el cumplimiento de las medidas de
bioseguridad, y que los mencionados respondan a las necesidades de formacion y preparacion
del personal.

Es decir, que se incorporen los hallazgos de la investigacion, para la toma de decisiones

adecuadas o para la planeacion y evaluacion de la formacion de recursos de indole practica y que



sustentan una capacitacion continua. En las cuales se halla inmerso el usuario damnificado,
mejorando asila calidad de vida y desarrollo de la poblacion activa en la organizacion.

En definitiva, incorporar todos los elementos, o materiales de bioseguridad enunciados y todos
aquellos que sean necesarios y especificos en el manual de normas y medidas de bioseguridad,
para proporcionar la suficiente y adecuada proteccion con la utilizacion del material provistos

para enfrentar el cumplimiento de las medidas de bioseguridad (Leiva, 2019).



MARCO TEORICO

A partir de ahi y desde entonces el hombre prehistorico se guarecia en las cavernas para protegerse
del ataque de las fieras y de los fendmenos naturales, hasta el habitante de las ciudades
cosmopolitas y modernas, un largo proceso de conquistas paulatinas marca la historia de la
utilizacion de las medidas de bioseguridad. El nacimiento de la fuerza industrial (Revolucion
Industrial) y el de la seguridad en el trabajo no fue simultaneo. Recordemos como fue este proceso,
que también tuvo que ver con los cambios sociales en los paises en donde se llevd a cabo(Murua
Chevesich & Granda, 1983)

En Inglaterra, el centro industrial mas importante era Manchester cuya poblacion iba en aumento
en el mismo no existian sistemas de distribucion de agua y los trabajadores tenian que caminar
grandes distancias y esperar en largas colas con sus baldes para conseguir el liquido elemento,
después de su tarea diaria en las fabricas.(Murua Chevesich & Granda, 1983)

A saber y como abundaba la mano de obra se utilizaban locales de trabajos estrechos, mal
iluminados, faltos de ventilacion, sucios, desordenados y con herramientas y maquinas sin
proteccion. Al duefio de la fabrica solo le interesaba pagar menos por una jornada larga de
trabajo(Murua Chevesich & Granda, 1983)

Por otra parte, y por esa fecha se encontraba en Inglaterra, que habia tantos lisiados y enfermos en
Manchester que parecia un ejéreito que regresaba de la guerra. El problema de la seguridad y el
cumplimiento de las medidas de bioseguridad, comenzd entonces a interesar a la opinién publica,
al conocerse cada vez mejor los peligros latentes en las fabricas y minas (Friedrich, 1983)

El primer resultado obtenido por las luchas sociales fue la adopcion en 1802 de una ley para
proteger la salud de los aprendices y de los obreros. Una Ley modificatoria de 1833 cre6 una
inspeccion por el Gobierno, pero solo en 1844 (Ley de Fabricas) se incorporaron disposiciones
para que cubrieran las partes riesgosas de la maquinaria, se incorporaron asi protecciones o
medidas de bioseguridad y se notificaron los accidentes (Friedrich, 1983)

Mientras que se producia también que los industriales desconocian las pérdidas econdomicas que
acompafiaban a los accidentes, pero mas adelante cuando se dieron cuenta de ello, solo se les
ocurrid cubrirlas con un seguro y vemos como tranquilamente se construia un edificio de 40 pisos,
estipulando en el contrato de gastos del proyecto, el seguro de un muerto por cada cuatro pisos
(Friedrich, 1983)

En cambio, en Francia, la condicion de trabajo descritas por €l estadigrafo L Villerme en 1840 en
la industria del algodén, la lana y la seda, mencionaba que nifios de 6 a 8 afios de edad trabajaban
de pie 14 a 16 horas diarias, desnutridos, mal vestidos, caminando grandes distancias hasta el taller

a las cinco de la mafiana, para regresar a sus hogares agotados y de noche. La primera legislacion
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de fabrica francesa fue la ley del 22 de marzo de 1841, sobre el empleo de nifios en empresas
industriales, fabricas y talleres que utilizaban fuerza motriz o que trabajaban sin interrupcioén y
empleaban mas de 20 trabajadores(Villerme, 2010)

En efecto la ley también establecid un sistema de inspeccion, pero la legislacion de seguridad
propiamente dicha solo fue introducida en 1893 y con ella, la introduccién de las medidas de
bioseguridad y su cumplimiento citado en el informe del Doctor Villerme.

Asimismo, en Rusia las primeras medidas estaban encaminadas a crear un sistema de inspeccion
de fabricas, fueron los reglamentos de 1839 sobre el empleo de trabajadores jovenes en fabricas.
Una circular del Ministerio del Interior, Finanza y Educacion de Rusia, del 28 de mayo de 1845
aconsejaba que se nombrara a médicos como inspectores de fabricas(Gewebeordnung, 1869)

En consecuencia, surgi6 el codigo industrial (Gewerbeordnung) de la federacion de Alemania del
norte en mayo de 1869 preveia la proteccion general de los trabajadores contra los accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales. En 1872 se introdujo un sistema de inspeccion tanto para la
seguridad y a su vez la regulacion estricta de la utilizacion de las medidas de bioseguridad. Una
Ley Imperial del 15 de julio de 1878 torné obligatoria la inspeccion de fabricas en todos los estados
de Alemania.(Gewebeordnung, 1869)

Mientras que en Estados Unidos de Norteamérica una de las primeras ciudades industriales que
elabord tela de algodon en el afio 1822 fue la ciudad de Lowell — Massachusetts. Los trabajadores
eran principalmente mujeres y nifios, Chevesich y Granda en su Manual de seguridad e higiene,
consideraban inscriptas las medidas de bioseguridad del trabajo (Massachusetts, 1982)

Entonces la legislacion de Massachusetts en 1867 promulgd una ley prescribiendo el
nombramiento de inspectores de fabricas. En 1877 se ordend el uso de protecciones para
maquinaria de funcionamiento peligroso como correas, ejes, engranajes de trasmision.
prohibiéndose la limpieza de maquinas en movimiento.(Massachusetts, 1982)

En otro tiempo en el Per, la seguridad y el cumplimiento de las medidas de bioseguridad, tuvo un
desarrollo muy lento y su inicio se dio en una realidad de resultar luego de una explotacion
extrema, sin normas, sin una jornada de trabajo adecuada, sin inspecciones. José Carlos Mariategui
en su obra Siete ensayos de interpretacion de la realidad peruana nos habla sobre ello(Mariategui,
1928)

En nuestro Pais. Argentina, se destaca el informe elaborado por el DR. Juan Bialet Massét, en el
informe, el estado de las clases obreras en el interior de la republica se presenta al ministro del
interior Dr. Joaquin V. Gonzalez, en 1904, este informe tiene relevancia y se publica dentro del

periodo de la segunda presidencia del general Julio Roca. Su eje principal tiene la finalidad en la
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practica y es para cambiar las malas condiciones que afectaban la salud de las clases obreras
(Masset, 1904)

Luego de enunciar algo de historia, el presente proyecto nos permite visualizar desde una mirada
mas amplia el analisis del cumplimiento de las medidas de bioseguridad, la aparicion de accidentes
laborales y patologias en las diferentes areas de actividad laboral y la disminucion de accidentes y
patologias a través de los afios, al incorporarse las medidas. (Noriega, 1989 )

En definitiva, es conveniente que toda organizacién privada, también le de fundamental
importancia al aspecto salud. La preservacion de la salud permite al operario mediante su trabajo,
producir bienes para satisfacer sus necesidades. Por consiguiente y citando a Mariano Noriega en
1989, sefiala que el trabajo le permite al sujeto crear, producir y reproducir en este proceso y
elabora sus propios instrumentos para transformar los objetos de la naturaleza por medio de su
actividad. El trabajo es una actividad fundamental del hombre, tanto individual como sujeto social,
con la que desarrolla sus capacidades imaginativas y creativas(Noriega, 1989 )

En relacion a las medidas de bioseguridad, se citan en diversas investigaciones, multiples
ejemplos que son muy interesantes de mencionar. Y por una parte contribuyen a la utilizacion de
las medidas de bioseguridad en el mundo y a través de los diversos afios.

Al principio Carlos Bonantini en 1989, enuncia que este proceso laboral constituye una practica
social especifica, base de todo sistema social. El trabajo es toda actividad humana al servicio de
una finalidad tedrica o practica, aceptada como un elemento intencional en el universo de la accion
humana. Es decir, sostiene en todas sus formas, para que el hombre no sea un ser aislado, sino que,
por el contrario, sea un sujeto socialmente constituido.(Bonantini, 1989)

En suma, Jaime Breilh en 2003, diserta sobre los condicionantes sociales de cada espacio y tiempo,
es decir los procesos en los cuales se desenvuelve la sociedad y los modos de vida grupales
saludables o insalubres, que se desencadenan simultdneamente (Breilh, 2003)

Por otra parte, cuando un proceso se torna beneficioso es el mismo el que se vuelve favorable de
las defensas, soportes y estimula una direccionalidad favorable para la vida humana, individual,
colectiva, mientras que cuando ese proceso se torna destructivo el consiguiente produce, provoca
privacion o deterioro de la vida humana, individual y colectiva(Coneau, Resoluciones
minesteriales de la Coneau, 2019)

En resumen, el informe elaborado por Dr. Juan Bialet Massét, habla sobre el trabajo, sus
condiciones de ejecucion y sus resultados. Generalizando asi la salud de los operarios y la calidad
de lo realizado en tal actividad. Describe que el trabajo es una de las principales actividades del
hombre, junto con las sociales, amorosas, familiares, culturales, deportivas, artisticas y politicas.

Ademas, en el citado informe se solicita en ejecucion de la actividad laboral y que se cumplan sus
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derechos como contrapartida de sus obligaciones. Del nombrado subsisten tensiones entre el deber
y el hacer del trabajo expresado en las definiciones tedricas y a consecuencia cita los resultados
frecuentes que arrojan los estudios realizados por investigadores sobre las condiciones de la
actividad (Masset, 2019)

En el primero se puntualiza la gran importancia del trabajo como medio para la produccion de
bienes y servicios necesarios a la sociedad y destaca la conexion causal que existe siempre entre
un esfuerzo en pos de la excelencia como resultado. El segundo y no menos importante esta
referido al resultado de los estudios del trabajo los cuales no pueden sostener esta perspectiva
tedrica positiva, pues se enfocan en las malas condiciones de trabajo y su vinculacion con el
deterioro de la salud y la calidad del mismo. Entre otros su perspectiva denota la carencia o falta
de atencion en los métodos o herramientas utilizados para su normal desenvolvimiento en cada
lugar de trabajo. En otras palabras, se reflejada lo pueden ser las medidas de bioseguridad mal
empleadas.(Masset, 1904)

Para concluir y no menos interesante se citan estrategias en las cuales se analizan también, el medio
ambiente fisico, temperatura, ventilacion, humedad, calidad del agua y los factores de riesgo fisico,
inundacion, insectos, suciedad y polucion, estudiados para disminuir la aparicion de accidentes y
patologias en el &mbito del trabajo (Massét, 2019)

En el citado informe se confecciona por primera vez una lista de los elementos de proteccion, la
seguridad frente a accidentes y las multas de los patrones a los obreros. Se le otorga en especial
atencion al tema de los resultados de las diferentes jornadas, ya que era uno de los objetivos de
investigacion del decreto del poder ejecutivo. El Dr. Juan Bialet Massét reiteradamente se ocupa
de este tema, defiende (Masset,2019)

Por otra parte y con el objetivo de cuestionar lo anterior nombrado cita en el Informe y como una
solucion cientifica fisioldgica y por la cual funda su posicién nombrando a los autores que la
avalan, Jeremias Benthan, Adam Smith, John Rae y las leyes de Indias, sancionadas por Felipe
II(Gollac, 2012)

Por consiguiente, el Informe desarrolla especialmente la subdimension referida a los vinculos
sociales, ya sea con los colegas o con la jerarquia, la violencia interna y la discriminacion.
Asombrado manifestaba que los patrones no sabian de “psicopatologia del trabajo y de las ventajas
de cuidar bien al obrero.

En suma, en el informe analiza los resultados del trabajo al cual se refiere, fundamentalmente, a la
salud y a la calidad del mismo. Y en lo refiere a Calidad de la salud estudia, el cansancio o la
fatiga, los accidentes, las adicciones, el alcohol y juego, la calidad de vida, las enfermedades y las

enfermedades profesionales y presenta multiples casos (Gollac. 2012)
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Finalmente se refiere a la calidad del trabajo y a la pérdida de produccion debida a las malas
condiciones de ejecucion, a la falta de formacion técnica, capacitaciones, ejecucion de las medidas
de bioseguridad, utilizadas por obreros o especificamente con los capataces. Y ademas vincula
positivamente los aspectos psicosociales, cordialidad y buen trato con la calidad de la produccion
(Gollac, 2012)

Por otra parte, al respecto y en un registro no tan ambiguo, enunciado por la autora Maria Laura
Henry, realiza un enfoque mas amplio en forma de riesgo laboral prevaleciente en la Argentina, y
realiza un nexo muy intimo con las enfermedades que padecen los trabajadores y que conservan
en plena vigencia en tanto constituyen las mismas uno de los determinantes principales de las
condiciones de salud de una poblacion empleada en una actividad y vista desde una perspectiva
de operario (Gollac, 2012)

En el mencionado la autora cita que es de indole muy importante citar y seguir profundizando en
la investigacion de aquellos viejos problemas que componen este campo y, como premisa insiste
que es un desafio fundamental, abordar también aquellos mas nuevos que surgen como
consecuencia de las reestructuraciones productivas y de las nuevas formas de gestion de la fuerza
de trabajo (Gollac, 2012)

En definitiva y en ambos casos, 1o que presupone es que se requiere un conjunto siempre renovado
de herramientas, que tengan sustento conceptual y que permitan generar conocimientos cada vez
mas precisos sobre los riesgos laborales consecuentes de la aparicion de accidentes y patologias.
Y que al actuar al mismo tiempo y de forma mas adecuada re abundar en medidas tendientes a su
prevencion y el cumplimiento de las medidas (Gollac, 2012)

Y asi sucesivamente en un analisis se lleg6 a la conclusion que afirmando tales sucesos que son
reiterativos en los distintos organismos de trabajo, la autora comenta que los problemas ligados a
la salud de los trabajadores, operarios, aiin tienen escasa visibilidad, especialmente cuando son de
naturaleza mas intangible, (ligados al plano psicosocial), o cuando afectan a grupos
particularmente vulnerables. Por eso se evaltan las contingencias que surgen sobre 1os riesgos en
el trabajo, eventualmente no resueltas y que sirven para echar luz sobre cuestiones que se hallan
negadas o que son socialmente desconocidas, constituyendo un aporte fundamental en el arduo
camino de lograr cambios y modernizar las politicas de salud laboral en nuestro pais y en los paises
latinoamericanos (Gollac, 2012)

Ademas, con relacion y en comparacion como explica Neffa en 2015, los riesgos psicosociales
existieron desde siempre, pero se intensificaron y se visibilizaron desde la crisis de los afios 70,
por estas décadas fue cuando se instauré un nuevo régimen de acumulacion capitalista, vigente

hasta hoy. (Neffa, 2015)
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El autor Gollac los define como, los riesgos para la salud fisica, psiquica, mental y social de los
trabajadores, que son generados por las condiciones y medio ambiente de trabajo susceptibles de
interactuar con el funcionamiento psiquico y mental, con impactos sobre la organizacion o empresa
donde éstos se desempefian. (Neffa, 2015)

Sin embargo y a sabiendas actualmente en la Argentina, los riesgos psicosociales generados por
los procesos de trabajo quedan reducidos a la experiencia individual del trabajador, que siempre
permanecen invisibilidades y ni siquiera son mencionados ni reconocidos como tales en la
legislacion en materia de riesgos del trabajo Neffa en el afio 2015. Asi, se prepondera el vacio
existente en la normativa sobre los Rpst es casi completo. Y suma de esa manera y como lo sefiala
el autor Rodriguez en 2017, hasta el momento pareciera que los trabajadores argentinos no tuvieran
psiquis(Rodriguez, 2017)

En el mismo sentido, Neffa en 2017, explica que la vision del trabajador sobre la cual se construyd
la legislacion argentina de riesgos del trabajo es reduccionista, porque se limita al cuerpo y no
toma en consideracion las dimensiones psiquicas y mentales. (Mendizabal, 2017)

Asimismo, y asi sucesivamente esta gradual, pero muy necesaria, renovacion tendiente a develar
desde los enfoques en el campo de los riesgos laborales cobra toda su importancia al momento en
que escribimos estas paginas, cuando se debaten posibles reformas a la Ley de Riesgos del Trabajo
en Argentina.(Mendizabal, 2017)

Por una parte, se establece el mismo con el uso de barreras, estas utilizadas en la planta industrial
y las que evita la exposicion directa a todo tipo de muestras potencialmente contaminantes,
mediante la utilizacion de materiales o barreras adecuadas que se interpongan al contacto con las
mismas, minimizando los accidentes.

- Uso inadecuado de equipos de proteccion.

- Errores humanos, malos héabitos del personal.

- Incumplimiento de las normas.(Mendizabal, 2017)

Por otra parte, se enuncia, que estos dafios pueden ser causados por agentes fisicos y mecanicos,
efectos traumaticos quemaduras por exposicion a muy altas/bajas temperaturas, cortaduras por
vidrios o recipientes rotos, malas instalaciones que generan posturas inadecuadas, caidas por pisos
resbalosos, riesgo de incendios, inundaciones, instalaciones eléctricas inadecuadas (Lizarraga,
2017).

A consecuencia y finalmente la autora, manifiesta, luego de los firmes escritos con sus tangentes
regulaciones, que estos tienen una relacion constante que provoca la aparicion de patologias y
accidentes, y a partir de ahi se vivencia el resultado de la utilizacion de las medidas de

bioseguridad.
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Desde entonces, enseguida el riesgo dependerd de la naturaleza del agente o proceso de
probabilidad de que ocurran los riesgos, dafios.

Mas tarde se realiza una investigacion en la Universidad de Rafael Landivar, en la Facultad de
Ciencias Econdmicas y Empresariales, en la misma se enunciaron multiples estudios relacionados
con la seguridad, a su vez con la utilizacion y el cumplimiento de las medidas de bioseguridad, las
cuales han contribuido a aumentar el caudal de conocimientos que preexistentes a este tema, por
lo que se considera oportuno hacer mencioén de algunos de ellos en este apartado, citando a
continuacion a Guillen, en el afio 2019, en Guatemala.(Guillen, 2019)

Guillén realiz6 en el afio 2019 el estudio denominado, las medidas de seguridad e higiene industrial
en las empresas que se dedican a la renta de maquinaria liviana para la construccion. El objetivo
que se planted fue describir el cumplimiento de las medidas de seguridad que se presentaron en
las empresas que se dedican a la renta de maquinaria liviana para la construccion, por la cual se
utilizé una investigacion descriptiva, cualitativa.(Guillen, 2019)

Encontré como aspectos relevantes que en €stas empresas no tuvieron conocimiento sobre las
medidas de seguridad, que debian implementar y por ende no cumplian con ningtin tipo de normas,
ademas desconocieron los aspectos que constituian los riesgos laborales, no contaban con equipo
de proteccion completo, ya que solo se protegian las manos, pies y ojos. No se elaboraba ningiin
tipo de informe para llevar el control de los accidentes y el costo que éstos representan para sus
organizaciones(Guillen, 2019)

El resultado determind que las organizaciones carecian de normas y reglamentos de seguridad y
muchas de ellas desconocian la existencia de las mismas, por consiguiente, no existia ni aplicaban
las medidas de bioseguridad (Guillen, 2019)

Con la intencion de reducir las condiciones inseguras, Tanchez realizo en el afio 2018 presento el
estudio denominado, propuesta para un manual de seguridad e higiene industrial en una empresa
de fabricacion de papel reciclado en el departamento de Zacapa. Para la cual se utilizd una
investigacion descriptiva, cualitativa. El objetivo que se planted fue, proporcionar un documento
que ayude a reducir la forma de trabajo en las diferentes areas de trabajo y los elementos que
representan riesgos para los empleados en general(Tanchez, 2019)

En definitiva, los aspectos relevantes que encontrd fueron que un alto indice de accidentes se debe
a actos imprudentes, asi como la inadecuada manipulacion de herramientas de trabajo, carencia de
equipo para proteccion personal y falta de capacitacion en el uso de los existentes. El autor
concluyo resultado que las condiciones de las areas de trabajo no cumplimentaban las minimas
medidas de seguridad, mencionando que el personal no cumplia con dichas normas por el

desconocimiento del tema (Tanchez, 2019)
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A su vez el autor Rios, en el afio 2018 en su investigacion sobre seguridad e higiene industrial
para la prevencion de accidentes laborales en las pequefias imprentas de la ciudad de Enangostar.
El autor present6 una investigacion descriptiva, cuantitativa.(Rios, 2016)

Finalmente concluye que los colaboradores poseen poca informacion sobre las variables seguridad,
medidas de bioseguridad y accidentes laborales, en consecuencia, desconocen sobre lo que es un
programa de seguridad e higiene industrial para prevenir el riesgo de sufrir accidentes dentro de la
empresa y aplicado a la industria de carpinteria en el municipio de Atescatempa Justicia, para el
cual se utilizo una investigacion descriptiva cualitativa.(Rios L. , 2019)

En otras palabras, se fijo como objetivo establecer las normas de seguridad e higiene industrial
que debia aplicar la industria de carpinteria para mejorar las condiciones y el ambiente de trabajo
en el area de produccion. En la misma encontré aspectos relevantes como lo son la carencia de
medidas de bioseguridad y que los materiales o maquinarias que rodean al individuo representaron
un peligro de accidente por no estar debidamente protegido, la existencia de la mala iluminacion,
vestimenta inadecuada, desorden en las areas de operacion, falta de limpieza y sobrecarga de
trabajo, ausencia de botiquin de primeros auxilios (Rios L. , 2019)

A consecuencias el autor concluy6 que el lugar donde operaban los trabajadores no era el adecuado
y no se contaba con el equipo preventivo como extintores y/o pilas de arena para sofocar el fuego
en caso de incendio. La distribucion fisica de la maquinaria obstaculizaba el paso a las demas areas
de trabajo, los pasillos o salidas no estan definidos, la materia prima no se encontraba ordenada y
contaban con insuficiente equipo de proteccion personal (Rios, 2016)

A si mismo otra investigacion realizada en el Pert, en la Facultad de Medicina Humana, evaluando
el nivel de conocimientos y actitudes en bioseguridad en personal de limpieza hospital nacional
Guillermo Almenara, presentado por Lizath M., Brito D., en el afio 2018. Cita diversos autores a
nombrar.

Primero al autor Alza P, en su estudio de investigacion en el afio 2017, cuyo objetivo estuvo
dirigido a determinar, la relacion entre el nivel de conocimiento y medidas de bioseguridad en
personal de la morgue central de un servicio hospitalario(Alza, 2017)

En este caso se utilizd una metodologia de tipo descriptiva y de corte transversal donde se evalud
a 95 trabajadores con un resultado de 52.7% del personal encuestado presento un nivel deficiente,
el 32.7% presento nivel regular y el 14.5% presento un nivel adecuado respecto al conocimiento.
Respecto a la variable practica se obtuvo un 41.8% de nivel regular de practica y 14.5% tipificado
cono buena practica. El autor concluyo que el deficiente conocimiento y practicas en bioseguridad

se debe a la escasa capacitacion en el sector segun lo enuncia Anozie en el afio 2016.
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Por consiguiente, otro estudio se dedicd con el objetivo de investigar, la experiencia de los
trabajadores de limpieza en un hospital de Nigeria respecto a la exposicién de material peligroso
y profilaxis pos exposicion a virus del sida, empleo metodologia de tipo transversal donde se
evalto a 108 trabajadores de limpieza, este estudio fue publicado en el afio 2016, y el autor del
estudio es el investigador: Sr. Anozie y Lawani.(Anozie & Lawani, 2016)

Los resultados verificaron que el conocimiento sobre riesgos ocupacionales era alto (82.4%). Sin
embargo, las medidas de seguridad para enfrentar el riesgo eran inconsistentes ya que solo el 50%
tenia conocimiento de profilaxis pos exposicion. Concluyd que se debe instituir medidas astutas
para mejorar conocimiento profilactico y se debe proporcionar dispositivos de proteccion personal
a manipuladores de residuos hospitalarios.(Anozie & Lawani, 2016)

Por otro lado, el autor Hurtado D, mediante su estudio de investigacion en el afio 2016 y con el
objetivo de determinar el conocimiento y la aplicacion del personal de salud y otros servicios sobre
normas de bioseguridad y manejo de desechos hospitalarios en un hospital de Borbéon- Ecuador,
para lo cual recurrid6 a metodologia descriptiva y utilizando ambos disefios: cualitativo y
cuantitativo, en ello evalta a 80 trabajadores del personal de salud y de servicios de limpieza, esta
investigacion fue enunciada por el autor (Hurtado, 2016)

Mas tarde el autor Moreno Z, en su estudio de investigacion desarrollado en el afio 2015 en Lima,
con el objetivo de determinar, el nivel de conocimiento y aplicacion de medidas de bioseguridad
en internos de medicina luego de realizar un programa de capacitacion. El autor para la siguiente
investigacion utiliz6 metodologia de tipo analitica, prospectiva y cuasi experimental “pre pos”,
longitudinal, por esta razon: aumento el nivel de conocimientos. (Moreno, 2015)

En otros tiempos el autor Huaman D, en su estudio de investigacion de 2014 realizado con el
objetivo de determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la practica de medidas de
bioseguridad en el personal de enfermeria de un hospital de Trujillo(Huaman & Romero, 2014)
Con la condicion de realizar el mismo, se utilizaron metodologia de tipo descriptiva, transversal
en 55 trabajadoras y como resultado se obtuvo un 44% con nivel alto de conocimiento y el 56%
respondié con un nivel de conocimiento medio. El 72% de las enfermeras realizaron buenas
practicas de medidas de bioseguridad y el 28% malas 11 practicas. Gracias a el resultado obtenido,
los autores mencionaron que el personal de enfermeria interiorizo conocimientos de manera mas
eficiente a través de talleres practicos y con respecto de los cursos tedricos dictados de manera
rutinaria (Huamén& Romero, 2014)

Mientras que el autor Kumar M, publicado en 2014 un estudio de investigacion con el objetivo de
identificar la existencia de practicas, medidas de bioseguridad y verificacion de uso de equipos de

proteccion personal entre trabajadores de salud y del departamento de lavanderia de un hospital de

17



India, para lo cual se emple6 metodologia de disefio transversal, en donde aplico una lista de
chequeo parcial mente basado en los riesgos ocupacionales del hospital y lavanderia (Kumar,
Ramakrishua, Bobby, & et al, 2014)

En lo relativo a los resultados obtenidos se identificaron que los principales riesgos bioldgicos de
exposicion se dieron a través de aerosoles y salpicaduras durante lavado de ropa infectada. El
estudio determind que los trabajadores de lavanderia estaban en exposicion a riesgos bioldgicos
en similar magnitud a los trabajadores de salud (Kumar, Ramakrishua, Bobby, &et al, 2014)

A partir de un estudio publicado en 2013, Bautista L. Se planifico como objetivo el de identificar
el nivel de conocimiento del personal de enfermeria de una clinica particular de Pert. Por
consiguiente, empleo una metodologia de tipo descriptivo y transversal aplicada en 96 trabajadores
de enfermeria, donde se evidencié como resultado el conocimiento regular (66%) de las medidas
de bioseguridad frente a un 70% de aplicacion deficiente(Bautista, Delgado, Hernandez, & et al,
2013)

A consecuencia el autor manifesté que las principales medidas de bioseguridad no se aplicaron
correctamente y estas situaciones representaron factores de riesgos de accidentes en la poblacion
estudiada (Bautista, Delgado, Hernandez, &et al, 2013)

Mas tarde el autor Corozo C, desarrollo un estudio en el aflo 2013 con el objetivo de verificar la
aplicacion de medidas de bioseguridad e identificar si el conocimiento del personal influye de
manera directa sobre ellos(Corozo, Panimboza, & Pardo, 2014)

Ademasy con el objetivo de producir esta investigacion se utilizo metodologia de tipo descriptivo
y haciendo uso de un cuestionario de 10 preguntas alternativas multiples y de observacion directa
con 27 items en 108 trabajadores, en el mismo obtuvo como resultado que solo un 36% aplica
siempre las medidas de bioseguridad, el 31% aplica a veces las medidas y el 33% nunca las aplica,
por ende se llegd a la conclusion de que a pesar de la existencia de medidas didacticas en
bioseguridad, las actitudes del personal no permiten el alcance 6ptimo de aplicacion y por ende de
seguridad en el campo laboral(Corozo, Panimboza,&Pardo, 2014)

En otras instancias el autor Herrera T, en su estudio realizado en el afio 2013 y con el objetivo de
caracterizar el cumplimiento de las medidas de bioseguridad, conocimientos y creencias que
puedan afectar las practicas en la obtencion y procesamiento de muestras en un laboratorio de un
hospital de Medellin, en el citado utiliz6 metodologia de tipo descriptivo y transversal(Herrera,
Alzate, & Alvarez, 2013)

Al respecto en el mismo y por consiguiente se dio como resultado que el 50% (auxiliares)
considerd que la sobrecarga de trabajo influye en el incumplimiento de medidas de bioseguridad

frente a un 38.8% (bidlogos) y considera que dicha caracteristica no influye. E1 50% (auxiliares)
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considera que no se suministra elementos de proteccion adecuados al igual que el 24.3%
(bidlogos). El autor afirmé que el personal auxiliar se adhiere mas a las normas de bioseguridad.
Por otra parte, el autor Bustamante L, en el afio 2012 en su estudio de investigacion, confeccionado
con el objetivo de determinar de manera objetiva el cumplimiento de las normas de bioseguridad
en un hospital de Loja — Espafia. En este utilizé una metodologia de disefio prospectivo, analitico
y con enfoque transversal, la mencionada no alcanzo el impacto necesario. (Bustamante, 2012)
Con el objetivo de evaluar la aplicacion de las medidas de bioseguridad, el autor Hakkim S, en su
estudio de investigacion publicado en el afio 2012, el autor estudio la adecuada disposicion de
desechos en trabajadores de laboratorio(Hakim, Nadeem, Tavvab, & et al, 2013)

De tal manera la investigacion desarrollada en el afio 2013 y en post de manejo de la disposicion
de los desechos se utilizd una metodologia de tipo descriptiva y transversal donde se evalu6 a 250
cincuenta laboratorios de Pakistan a través de una encuesta y supervision directa. Y como resultado
se obtuvo, el 22% de laboratorios realiza descontaminacién adecuada, el 53% exhibe signos de
sefiales de peligro en el area de trabajo y solo el 5% conoce adecuadamente los procedimientos de
bioseguridad y manejo de desechos. (Hakim, Nadeem, Tavvab, &et al, 2013)

Por otra parte, el autor Rodriguez M, realiz6 un estudio en el afio 2012 con el objetivo de evaluar
el grado de conocimiento, actitudes y practicas sobre bioseguridad del personal de salud del
hospital Divina Providencia de San Lorenzo de Ecuador. Se empled metodologia de caracter
analitico, descriptivo y transversal evaluando a 63 participantes a través de encuestas y
observacion (Rodriguez M. , 2012)

A saber, resulto el siguiente porcentual: solo el 14% del personal tenia conocimiento consistente
en lo relacionado a bioseguridad a pesar que el 82% manifiesta realizar practicas adecuadas de
bioseguridad, llegando a la conclusion de que la falta de conocimiento sobre normas en
bioseguridad no es la adecuada, debido a la falta de cursos, talleres o conferencias impartidas por
parte de la institucion.(Rodriguez, 2017)

Para concluir con los autores internacionales la autora cita a Sangama L, el cual confecciono un
estudio de investigacion en el afio 2012 cuyo objetivo buscaba determinar el nivel de conocimiento
y aplicacion de las medidas de bioseguridad en los estudiantes de obstetricia en un hospital de
Tarapoto. En la investigacion utiliz6 una metodologia de tipo descriptiva y transversal. Se realizé
la aplicacion de una encuesta y una lista de verificacion en 43 estudiantes, los resultados hallados
evidencian un nivel de conocimiento (53.5%) y la utilizacion de las medidas de bioseguridad bajo
(46.5%) destaco el pobre nivel (60%) respecto al manejo de desechos hospitalarios. El autor
evidencia la inexperiencia y la falta de conocimiento en el personal joven (Sangama & Rojas,

2012)
19



Otros aportes a nivel nacional, en Argentina:

Para empezar y en el Instituto Universitario CEMIC, cursando la Licenciatura en Enfermeria, se
desarroll6 el tema, nivel de conocimiento de las medidas de bioseguridad y el cumplimiento de los
enfermeros del area de internacion para adultos del Hospital Municipal Dr. Bernardo Houssay del
partido de Vicente Lopez, en agosto 2017 y la autora es la Licenciada en Enfermeria Karina
Alarcén(Alarcon, 2017)

Con el fin de realizar un estudio de investigacion se utilizé un disefio metodolégico descriptivo,
cuantitativo y de corte transversal, con el objetivo de medir el nivel de conocimiento de las medidas
de bioseguridad que poseen los enfermeros del area de internacion para adultos del Hospital
Municipal Dr. Bernardo Houssay del partido de Vicente Lopez, sus variables fueron, medidas de
bioseguridad y areas de trabajo. Se delimité en el periodo de agosto 2017 y con el fin de plantear
propuestas en base a los resultados (Alarcon, 2017)

Hoy en dia se citan varias publicaciones de la Revista Argentina de Bioseguridad (RAB),
perteneciente a la Facultad de Ciencias Veterinarias de la Universidad Nacional de Rosario,
Argentina, y en forma mensual. De la carrera Maestria en Bioseguridad, Postgrado de la Facultad
de Ciencias Veterinarias de la Universidad Nacional de Rosario. Alli se 1levo a cabo y por encargo
el presente estudio epidemioldgico, la Bioseguridad e inocuidad alimentaria en la elaboracion de
alimentos en un comedor escolar, investigada por la Magister Sra. Bela, y el presente estudio es
un estudio descriptivo, desarrollado en el afio 2013, acerca de las condiciones y el cumplimiento
de la bioseguridad de la cocina de la Escuela dependiente de la U.N.R.(Bela, 2013)

Por una parte, la informacion se recolecto6 a través de una visita al establecimiento, realizando la
observacion directa de los procesos, las condiciones higiénico-sanitarias, y por entrevista a
informantes claves(Bela M. , 2013)

Para concluir y finalizar, la autora cita el ejemplo escrito por el Doctor Julio Cesar Neffa narrado
en el afio 2015. El en uno de sus tantos libros, realizo la exposicion de las condiciones y medio
ambiente del trabajo. En consecuencia, esta investigacion se confeccioné con un disefio
descriptivo, transversal y prospectivo. En donde enuncid propuestas de perspectivas que permiten
superar una vision del trabajador concebido solo como individuo y dio su valioso aporte,
destacando el mejoramiento de las condiciones con prevencion primaria, evitando precozmente
los posibles riesgos y cuyo resultado seria el de implementar las medidas de bioseguridad. En un
apartado enuncia. el uso de los equipos de proteccion individual no debe ser el resultado de una
simple imposicion o de una ciega obligacion, sino que deben ser la conclusioén de un acto humano,

racional y voluntario (Neffa J. , 2019)
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En otras palabras y considerando lo expuesto, es posible identificar que existen en los tltimos afios
investigaciones del autor: Julio Cesar Neffa, que analizan las medidas de bioseguridad, a diferencia
de ello es de interés de la autora analizar el cumplimiento de las medidas de bioseguridad y justifica
su eleccion ya que las mismas son consideradas de muy importante impacto importante para la
preservacion de la salud de los operarios del organismo fabril. De tal manera, esta investigacion
se produce inmersa en una organizacion fabril privada, de gestion internacional y describe el
cumplimiento de las medidas de bioseguridad y la relacién que existente entre las variables, la
aparicion de accidentes y de patologias.(Neffa J. , 2019)

Con la intencién de descubrir la repercusion que ejerce el cumplimiento de las medidas de
bioseguridad sobre los operarios se implementa este estudio y suscita de hallar un resultado que
pretenda aportar antecedentes locales, para que los mismos se sostengan como base, para
contribuir a mejorar la salud e integridad de los operarios en el organismo fabril.(Neffa J. , 2019)
Por un lado, se menciona a los agentes quimicos, ellos comprenden la exposicion a productos
corrosivos, toxicos, irritantes, por inhalacidén, contacto con la piel o mucosas, por heridas o
ingestion. Exposicion a agentes inflamables o explosivos (Lizarraga, 2017)

Por otra parte, a agentes biologicos, el riesgo dependera de la naturaleza del agente.

Para concluir la evaluacion, es el proceso de analisis de la probabilidad de que ocurran riesgos,
daflos: aparicion de accidentes o patologias. Es decir, la direccion de higiene y seguridad en el
trabajo, determina la necesidad de uso de los equipos y elementos de proteccion personal, las
condiciones de utilizacion y vida util. Una vez determinada la necesidad de usar un determinado
E.P.P, su utilizacion debe ser obligatoria por parte del personal de la institucion (Lizarraga, 2017)
En tal efecto en el organismo fabril se encuentran enunciadas las medidas en el manual de
reglamentos de bioseguridad, las medidas son implementadas para el cumplimiento de las normas
y los elementos utilizados son los siguientes:(Lizarraga, 2017)

A partir de ahi se utilizan las antiparras, ellas no son anteojos de seguridad y tienen ventilacion
indirecta. Con respecto a los anteojos de seguridad que tienen como objetivo proteger los 0jos.
Cuando exista la posibilidad de desprendimiento de virutas, astillas u otro tipo de particulas, se
deben utilizar anteojos que presenten proteccion contra impacto, son los anteojos en policarbonato,
con proteccion para luz ultravioleta.Ellos evitan la proyeccion de particulas soélidas o liquidas a los
ojos, tales como, manejo de sustancias corrosivas, se utilizan estos lentes de seguridad en areas de
riesgos de impacto moderado, tales como de pequeiias particulas. Deben ser limpiadas con un pafio
htmedo antes de comenzar la jornada, limpie y revise sus lentes de seguridad con frecuencia. Las
micas con rayones reducen la visibilidad, pero no afectan la resistencia al impacto; cuando la vision

se vea afectada, se deben reemplazar los lentes por otros lentes de seguridad nuevos; las partes
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dafiadas deben de ser reemplazadas inmediatamente; limpie sus lentes con agua tibia y jabon
neutro; guarde sus gafas de seguridad en un lugar limpio y seco, donde no se caigan ni corran el
riesgo de que las pisen accidentalmente; los equipos de proteccion de los ojos que estén rayados,
rotos, doblados, o danados, impiden ver con claridad y sus caracteristicas.(Acero, 2008)

En otras palabras, las botas de goma con puntera de seguridad, estas se utilizan para deambular
afuera del servicio y cuando llueve.

A fin de que el calzado de seguridad se debe usar en tareas donde exista riesgo de caida de objetos
contundentes, en trabajos sobre superficies deslizantes o en tareas con riesgo eléctrico. Y es por
norma utilizarlo siempre dentro de la organizacion. (OPS/OMS, 2019)

Por otra parte, la careta visor, la misma debe tener una revision semanal, es un principio
fundamental se debe revisar que la careta permanezca Optimamente neutra y sin rayones,
quemaduras o cualquier otro desperfecto que limite o distorsione la vision. El estado de brazos,
cabezales y bandas de sujecion y sus hebillas deben estar en condiciones de perfecto
funcionamiento; en caso de cualquier alteracion se debe proceder a su cambio. Se deben revisar y
limpiar las ranuras o valvulas de ventilacion.De ahi la revision diaria de limpieza de la superficie
acristalada debe realizarse con agua jabonosa para retirar el polvo y peliculas de grasa que puedan
formarse. Es una careta con cabezal graduable y visor en acrilico. El visor es intercambiable 6ptico,
transparente y bordes cuadrados; su largo es de 26 cm. aproximadamente, lo cual permite cubrir
la cara y el cuello de materiales articulados. Se utiliza para trabajos con manejo de quimicos. Como
precauciones especiales, abstenerse de colocar la superficie acristalada de los protectores visuales
sobre materiales abrasivos, en lugares polvorientos o donde haya vapores o gases. En tales casos,
se debe disponer de estuches o cajas herméticas que protejan los elementos de proteccion visual y
facial.Por esta razon la careta visor para riesgo bioldgico, es una careta con cabezal graduable y
visor en acrilico. El visor es intercambiable 6ptico, transparente y bordes redondeados; su largo es
de 20 cm. aproximadamente, lo cual permite cubrir la cara de diversas sustancias. Se utiliza para
trabajos de laboratorio y diversas ramas de la salud, se debe tener una revision semanal, como
principio fundamental se debe revisar que el visor permanezca Opticamente neutro y sin rayones,
quemaduras o cualquier otro desperfecto que limite o distorsione la vision. El estado de brazos,
cabezales y bandas de sujecion y sus hebillas deben estar en condiciones de perfecto
funcionamiento; en caso de cualquier alteracion se debe proceder a su cambio. Se deben revisar y
limpiar las ranuras o valvulas de ventilacion.(Ramirez R. , 2009)

Por consiguiente, la careta con visor para soldar es una pantalla de soldar ha sido disefiada para
dar la maxima proteccion frente a la soldadura eléctrica. Esta fabricada en polipropileno negro

reforzado y este material hace que la pantalla sea muy ligera y comoda, ideal para usos prolongados
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de trabajo. Ofrece una gran resistencia a la humedad y a impactos de soldadura y la ventana
abatible facilita su uso. El disefio semiduro proporciona una mayor seguridad y su arnés graduable
con volante giratorio en la nuca, facilita el correcto ajuste de la misma.Con tal caso la misma
protege frente a la radiacion Optica nociva y demas riesgos derivados de los procesos usuales de
soldadura, corte y técnicas similares. Se debe ofrecer una revision diaria de limpieza de la
superficie acristalada con agua jabonosa para retirar el polvo y peliculas de grasa que puedan
formarse. Como precauciones especiales se cita abstenerse de colocar la superficie acristalada de
los protectores visuales sobre materiales abrasivos, en lugares polvorientos o donde haya vapores
0 gases, en tales casos, se debe disponer de estuches o cajas herméticas que protejan los elementos
de proteccion visual y facial.(OPS/OMS, 2019)

No obstante, el delantal de sustancias quimicas, estan elaborados en polimeros similares al caucho
que permiten ser estirados y retornar a su tamafio original. Su disefio cuenta con una correa que se
ajusta en el cuello y otra correa que se ajusta en la parte posterior del tronco. Los polimeros lo
hacen resistentes a los cambios quimicos, de temperatura y permiten su facil limpieza.

Por otra parte, el delantal impermeable en PVC, evita el contacto corporal (tronco y miembros
inferiores a la altura de la rodilla, en su parte anterior), protegiéndolo de peligros relacionados con
labores que implican el contacto con agentes quimicos. Se debe realizar una revision periddica de
estos EPP y comprobar que no estén rotos o desgarrados antes de usarlos. Si estos presentan averias
que provoquen que la parte corporal protegida tenga contacto con el medio externo, deben
remplazarse por unos nuevos ya que esto significa riesgo para el trabajador.(Alcaraz, 2008)
Ademas, los EPP deben guardarse limpios y secos por la parte interna y externa en lugares frescos
y secos, alejados de sustancias quimicas, humedad y fuentes de calor. Los impermeables deben
tener preferiblemente, forro de algodon para evitar el contacto directo con el material y absorber
la transpiracion que se produce por la falta de ventilacion. En el caso de los delantales, estos deben
estar bien amarrados al cuerpo para brindar mas proteccion. Se debe tener la talla adecuada ya que
estos EPP podrian impedir el libre desplazamiento o movimientos de las extremidades superiores.
Y deben lavarse con agua, jabon y secarse muy bien el lado interno del delantal que toca el cuerpo,
ya que podria causar humedad en esta zona y provocar posibles hongos o infecciones.Por lo tanto,
el delantal de descarne, evitan el contacto corporal (tronco y miembros inferiores a la altura de la
rodilla, en la parte anterior); protegiéndolo de peligros relacionados con labores que implican la
exposicion a altas temperaturas o fundicion de materiales sea por arcos eléctricos, de gas u
oxigeno.(OPS/OMS, 2019)

Por consiguiente, se recomienda un buen mantenimiento y uso del uniforme que se encuentren

bajo el delantal; estas deben ser delgadas. Sélo debe usarse el delantal durante las actividades
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laborales ya que es de un calibre grueso y puede aumentar la temperatura de la parte corporal
cubierta y podria causar molestias en el trabajador. Es un delantal de res curtida al cromo doble
engrase, su diseflo tiene una correa que permite ser ajustada en el cuello y otra correa que se ajusta
en la parte posterior. Teniendo como caracteristica una buena resistencia y flexibilidad, lo que
permite al usuario trabajar en condiciones de excelente seguridad y comodidad.(Alcaraz, 2008)
Asimismo, la eslinga o arnés, tiene un mosqueton de doble seguro en cada uno de los extremos, es
utilizado para detencion de caidas; esta disefiado para funcionar como elemento de conexion y/o
suspension, entre una estructura fija y un gancho o un mosqueton, segun sea la necesidad. El arnés
es un dispositivo de uso personal que funciona como elemento de sujecion y suspension del cuerpo
de una persona, utilizado para la interrupcion y restriccion de caidas, rescate, posicionamiento de
trabajo y transporte de personal. Debera estar diseflado para permitir realizar las diversas
actividades del personal operativo con un maximo de seguridad, sin afectar la comodidad en su
uso.(OPS/OMS, 2019)

Por consiguiente, la faja lumbar, debe emplearse ajustandolo al tamafo del trabajador y emplearse
unicamente durante el esfuerzo, en los periodos de reposo debe soltarse el cinturon; para esto, el
soporte abdominal dispone de tirantes y cierre rapido de velcro. La capacitacion en la utilizacion
del equipo es de vital importancia acompafiada de cursos sobre la higiene postural y las técnicas
de movilizacion manual de cargas. Se debe evitar crear la sensacion de invulnerabilidad con el uso
de soportes abdominales.(Ramirez R. , 2009)

A consecuencia se fabrican diferentes guantes se fabrican en diferentes materiales, en funcion del
riesgo que se pretende proteger. Por eso a la hora de elegir guantes es necesario conocer su
idoneidad, en funcion de los productos utilizados. En ciertas circunstancias puede recurrirse a la
utilizacion de un doble guante. Estas situaciones ocurren a menudo con la utilizaciéon de guantes
de latex.(OPS/OMS, 2019)

Los mismos, los guantes de neopreno negro se utilizan para realizar labores en cuartos frios. Los
guantes de Neopreno resisten la degradacion en contacto continuo a temperaturas hasta 366.15K
(93°C) y en contacto intermitente a temperaturas hasta 423.15K (150°C) endureciéndose y
perdiendo flexibilidad a temperaturas mas elevadas. El neopreno conserva su flexibilidad y
resistencia hasta los 250.15 K (- 23 °C) y alrededor de los 233.15K (-40°C), se hace quebradizo.
En cambio, los guantes de caucho negro son elaborados en caucho negro de 12 pulgadas de largo.
Se utilizan para realizar labores diversas como limpieza y lavado de objetos. Si los guantes no van
a ser utilizados por un largo tiempo, se recomienda que sean guardados en una bolsa de nylon con
abundante talco, para evitar que se peguen o ajen. Se recomienda que sean lavados (por dentro y

por fuera) con agua y que sean secados a la sombra.(OPS/OMS, 2019)
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Por otra parte, los guantes de nitrilo se utilizan para manipulacion de recipientes que contengan
sustancias quimicas durante la preparacion de soluciones, almacenamiento o identificacion de
diferentes sustancias. En cuanto a los guantes de proteccion contra los productos quimicos, estos
requieren una especial atencion, siendo conveniente resaltar los siguientes puntos se debera
establecer un calendario para la sustitucion periddica de los guantes a fin de garantizar que se
cambien antes de ser permeados por los productos quimicos.(OPS/OMS, 2019)

Ocasionalmente la utilizacion de guantes contaminados puede ser mas peligrosa que la falta de
utilizacion debido a que el contaminante puede acumularse progresivamente en el material
componente del guante. debe comprobarse periddicamente si los guantes presentan rupturas,
agujeros o dilataciones. Si ello ocurre y no se pueden reparar, hay que sustituirlos dado que su
accion protectora se habra reducido.(Ramirez, 2011)

Para detallar estos deben guardarse en su envase original, horizontalmente, en lugares frescos y
secos, alejados de los rayos solares, calderas, radiadores y otras fuentes de calor. Debe
comprobarse que no estén rotos o desgarrados antes de usarlos. Y también debe realizarse un
lavado periddico de los guantes, teniendo especial cuidado en secarlos en su totalidad. Los guantes
impermeables deben tener, preferiblemente, forro de algodon para evitar el contacto directo con el
material y absorber la transpiracion que se produce por la falta de ventilacion. Al secarlos se deben
colocar por el revés y cuando se manipulen sustancias toxicas, bases, acidos, que puedan producir
lesiones al trabajador, es aconsejable probar su impermeabilidad inflandolos y sumergiéndolos en
agua, haciendo presion, si se observan burbujas deben ser desechados debido a la existencia de
porosidades.(Murua Chevesich & Granda, 1983)

Por esta razon los guantes de vaqueta se utilizan para realizar labores en las que se requiera destreza
en los dedos. En cambio, los guantes aislantes de alta temperatura se utilizan para manipulacion
de recipientes que contengan elementos calientes, fritos o cocinados y los guantes dieléctricos se
utilizan para realizar labores de manipulacion de lineas energizadas de baja y media tension.
Elaborado en polimero resistente a diferencias de potencial de baja y media tension. Por
consiguiente, los guantes de descarne son utilizados para labores en las que no se requiera destreza
con los dedos, son considerados uno de los productos mas importantes dentro de la extensa gama
de articulos de seguridad corporal, para todas aquellas empresas e instituciones que requieran
proteger a su personal de cortes, de las chispas producidas por un esmeril, del calor. Vienen en
diferentes medidas, estos pueden ser cortos o largos de 14” (pulgadas), 167, 18” y 32” y el largo
determina la zona a proteger.Ademas, los guantes en lona con puntas en PVC en su palma se
utilizan para levantar objetos pesados y aumentar el agarre. Debe comprobar periddicamente si los

guantes presentan rotos, agujeros o dilataciones. Si ello ocurre y no se pueden reparar, hay que
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sustituirlos dado que su accién protectora se habra reducido. Los guantes de cuero, algodon o
similares, deberan conservarse limpios y secos por el lado que esta en contacto con la piel. En
cualquier caso, los guantes de proteccion deberan limpiarse siguiendo las instrucciones del
proveedor.(Acero, 2008)

Por otra parte, los guantes que se encuentran rotos, rasgados o impregnados con materiales
quimicos no deben ser utilizados. Y guardarse en su envase original, horizontalmente, en lugares
frescos y secos, alejados de: rayos solares, calderas, radiadores y otras fuentes de calor. Comprobar
que no estén rotos o desgarrados antes de usarlos. Revision diaria de costuras y de la totalidad del
material protector. El lavado periddico de los guantes, teniendo especial cuidado en secarlos en su
totalidad. Al secarlos se deben colocar por el revés.(OPS/OMS, 2019)

Asimismo, la ropa de trabajo reglamentaria no debe despreciarse el riesgo de impregnacion de la
ropa, que se puede prevenir empleando una ropa de trabajo adecuada o proteccion de acuerdo a
las caracteristicas del producto. Si se ha impregnado la ropa de trabajo, habrd que quitarsela
inmediatamente y proceder asimismo a su lavado.(Ramirez R. , 2009)

Ademas, la proteccion respiratoria es parte del equipo de proteccion respiratoria son aquellos que
tratan de impedir que el contaminante penetre en el organismo a través de la respiracion. Se
utilizan:

*Semimadscara: cubre la boca y la nariz, ella se debe utilizarse cuando el contaminante es toxico
por inhalacién.

*Respirador o barbijo; cubre la nariz y la boca, presenta proteccion fisica, su uso estd indicado
para retener particulas.(OPS/OMS, 2019)

Por una parte, las polainas de descarne se usan solo durante el tiempo que se estén realizando
actividades como la de soldadura o manipulacion de sustancias de altas temperatura. Se colocan
encima del zapato y se sujetan con la correa a las piernas. Se deben mantener limpias lavadas con
agua y jabon, no escurrir ya que se podria averiar o perder la forma del cuero. No secar a la sombra.
Guardarlas en un lugar fresco y libre de cualquier riesgo de humedad (OPS/OMS, 2019)

Ellas ofrecen proteccion a la parte anterior de la pierna y son elaboradas con cuero de vaca no
acabado; tienen correas que sujetan a las polainas a la pierna. Son recomendadas para ser usadas
por todo el personal expuesto a salpicaduras de sustancias calientes, particulas de acero a altas
temperaturas, entre otras.(OPS/OMS, 2019)

Por consiguiente, la proteccion auditiva debe utilizarse siempre que se desempefie tareas en zonas
con un alto nivel sonoro. En circunstancias se detecta un elevado nivel sonoro, debera realizarse
una evaluacion del riesgo y si se considera necesario, se utilizaran protectores auditivos. Estos

mismos son protectores auditivos anatomicos pueden ser elaborados mezclando polimeros como
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la silicona. Estos son de insercion y se utilizan en tareas donde haya exposicion continua a niveles
de presion sonora mayores a 80 decibeles. Los equipos de proteccion auditiva deben suministrar
la atenuacion del ruido en decibeles para cada una de las frecuencias y la desviacion estandar con
que se hallaron dichos valores o el indice de reduccion del ruido (NRR).(Alcaraz, 2008)

Ademas, se debe nombrar que un equipo que no suministre esa informacioén no debe adquirirse.
Estos deberan llevarse de manera continuada, mientras el usuario esté expuesto a la fuente que
produce el ruido y quitarse el protector, aunque sea durante un corto periodo de tiempo, reduce
sensiblemente la proteccion.(OPS/OMS, 2019)

Algunos tapones auditivos son desechables, es decir, s6lo se pueden utilizar una vez; otros pueden
utilizarse de forma continuada durante un tiempo determinado, siempre y cuando se proceda a un
mantenimiento del equipo. Los tapones auditivos son de uso exclusivamente personal y por
cuestiones de higiene, no deben utilizarlos otras personas. En cuanto al resto de protectores pueden
ser utilizados de forma excepcional por otras personas, siempre que éstos sean previamente
desinfectados o sustituidas las partes que estan en contacto con la piel.(OPS/OMS, 2019)
También los protectores auditivos de copa son fabricados con espuma suave de relleno para la
copa. Su diadema permite realizar un ajuste suave y completo a la cabeza, ellos protegen al oido
de niveles de presion sonora mayor a 80 decibeles, en diferentes frecuencias. El protector auditivo
tipo copa puede ser tipo diadema o tipo nuca, dependiendo de la labor a realizar, es utilizado para
labores donde se requiere la utilizaciéon de un casco protector. Son hechos en material ligero en
general de plastico y forrados por dentro con un material absorbente. Para asegurar un confortable
ajuste alrededor del oido, estan cubiertos de material elastico.(Ramirez R. , 2009)

Los mismos actian recubrimiento como obturador y ayuda a amortiguar las vibraciones. Estos
protectores van adheridos a una diadema graduable o por una banda similar a la de los auriculares,
pueden utilizarse complementados con los de insertar para una mayor proteccion. Es indispensable
revisar periodicamente el buen estado de las bandas de ajuste y del contenido absorbente del ruido
colocado en el interior de la copa. Se debe limpiar la parte acolchada con agua tibia y jabon suave.
No utilice alcohol o solventes. Cuando las orejeras presenten rajaduras o no tengan todos los
empaques, solicite cambio ya que en este estado no le dan la proteccion necesaria; es importante
que no se humedezca la espuma del interior de la copa.(Ramirez, 2011)

Por consiguiente, la proteccion respiratoria en cuanto a la higiene de los respiradores vamos a
tratar varias opciones segun sea que el respirador lo use una persona o varias. A continuacion, se
describiran paso a paso los elementos necesarios para la limpieza y la desinfeccion del EPP. Todo
respirador debe ser limpiado y desinfectado luego de cada uso, con lo cual puede ser transferido

para uso de otras personas. Ellos protegen contra materiales articulados y nos brindan proteccion
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contra sustancias quimicas, gases o vapores y su proposito es proteger unicamente contra niveles
bajos de peligro.(Ramirez, 2011)

Diariamente se debe retirar el cartucho quimico y guardarlo dentro de una bolsa o recipiente
hermético, suministrado por el proveedor, lavar y secar el adaptador facial. Se debe revisar
periédicamente para la reposicion de partes deterioradas. Al realizar la inspeccion verifique que
no existan hoyos en los filtros, que no haya perdido la elasticidad, no estén rasgadas las bandas de
la cabeza y las mangueras, no haya conectores rotos o sueltos, no falte ninguna pieza o parte, las
mascarillas no estén rajadas o rayadas.(OPS/OMS, 2019)

Por otra parte, los tapones de insercion de espuma auto expandible son protectores disefiados para
ser ajustados en la parte externa del conducto auditivo y permanecer en esta posicion, sin ningun
dispositivo de fijacion externa. Son construidos en espuma de goma y ofrecen uno de los mas altos
niveles de atenuacion. Tienen como problema, el salirse del canal auditivo por la conversacion o
por movimientos de la mandibula, si no quedan bien puestos.(OPS/OMS, 2019)

A tal efecto de una continua proteccion, los tapones externos se fabrican en silicona y se elaboran
sobre el pabellon auditivo de cada trabajador. Como ventajas se destacan que no requiere insercion
en el conducto del oido externo, por lo cual no ocasionan infecciones. Al final de la jornada se
deben lavar, secar y guardar en sus estuches.(Ramirez R. , 2009)

Por otra parte, el zapato cerrado, cuero negro ofrece mayor proteccion a los pies del trabajador
contra golpes y lesiones osteomusculares; ademas, ofrece mayor comodidad y estabilidad al
caminar. Es un calzado elaborado en material de cuero con suela de caucho que evita
deslizamientos en pisos lisos, humedos, en declives, etc. resistente a los agentes quimicos. Los
zapatos con puntera de acero deben limitarse al tiempo en que estrictamente se cumplan las
labores, ya que su uso prolongado aumenta la temperatura de los pies y puede producir mal olor y
hongos.

El mismo es recomendable que estén forradas por dentro en tejido de algodon. Debe realizarse una
revision periodicamente de la suela, si esta presenta en cualquiera de sus partes grabados de menos
de 0.03m deben desecharse ya que su capacidad antideslizante se encuentra disminuida. Ademas,
se debe observar si presentan rotos, agujeros, dilataciones o signos de desgaste y disminucion de
su capacidad protectora. En caso de deterioro no las repare; solicite unas nuevas, en estos casos
ninguna reparacion que usted pueda realizar le dara una proteccion adecuada. Deberan conservarse
limpios y secos por el lado que estd en contacto con la piel. En cualquier caso, las botas de
proteccion deberan limpiarse diariamente siguiendo las instrucciones del proveedor.(Rodriguez,
2017)

Comentado [1]: No es correcto poner la misma cita en
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Por otro parte y sucesivamente la autora nombra a otra investigacion realizada por el investigador
Frank Bird. En la misma se plantea la falta de control como la principal causa de pérdidas, ya sean
humana de propiedad y en los procesos o que afectan al medio ambiente. Sin embargo, también
plantea que para se produzca un accidente o la pérdida, deben ocurrir una serie de hechos, por lo
que es necesario analizar estos factores que radican principalmente en la responsabilidad que
adquiere la administracion a través del supervisor de los procesos o tareas. Este modelo se
caracteriza por encontrar el origen de los accidentes.(Bird, 1931)

En tal efecto domino, esta teoria de la causalidad nos explica los factores y causas de por qué
ocurren accidentes en las industrias. Se dividen en pre contacto, contacto y post contacto, que nos
explica la pérdida luego del accidente. Una de las causas principales son la falta de control, es el
primer factor que encontramos para que un accidente sea posible y se puede deber a la inexistencia
de programas o sistemas, los estandares inexistentes o inadecuados para los requerimientos de los
distintos procesos y el incumplimiento de los estandares establecidos.(Bird, 1931)

Por un lado, se enuncia que la causa basica es la que deriva de la falta de control en la organizacion
y estas se pueden dividir en dos factores personales, ellos son los que se encuentran ligados al
comportamiento humano, dentro de los cuales se pueden destacar la falta de conocimientos o
capacitacion, motivacion, ahorrar tiempo, buscar la comodidad, defectos fisicos o mentales.(Bird,
1931)

Por consiguiente, se dice que los factores del trabajo son los que guardan una relacion con los
aspectos relacionados al lugar de trabajo y los procesos que en ¢l se desarrollan. Podriamos citar
como ejemplo un lugar de trabajo debe proveer de todos los elementos de seguridad para su
personal, proveer una adecuada capacitacion y no la falta de informacion, o la falta de normas de
trabajo que producen una negligencia laboral.

Asi mismo la autora denota que la causa inmediata es lo que provoca la lesion y se divide en dos
eventos comprometidos en acciones y/o condiciones sub-estindares que se producen al no
controlar las causas basicas y actos sub-estandares, que ocurren cuando el trabajador no cumple
las medidas de seguridad.

Por una parte las condiciones sub-estandares son las que se generan cuando la organizacion no
entrega las condiciones adecuadas para realizar los trabajos de manera segura, entre las que
podemos citar, la falta de protecciones y resguardos en las maquinas e instalaciones, los
protecciones y resguardos inadecuados, la carencia de sistema de aviso, de alarma o de llamada de
atencion, la falta de orden y limpieza en los lugares de trabajo y la escasez de espacio para trabajar

y almacenar materiales.
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En este caso se dice que el post contacto es donde se valora la pérdida, sea econdmica o no y de
todos los distintos efectos (fisicos, psicologicos, econdomicos, legales funcionales, ambientales,
imagen), de los accidentes que deriven de los dafios a las personas y/o a los bienes de la
organizacion.(Bird, 1931)

Se dice que la piramide de control de riesgos de Frank Bird es una representacion grafica de la
proporcionalidad que existe entre los incidentes, (eventos que no generan pérdida) y los accidentes
con dafios para la salud del trabajador. La piramide suele utilizarse para explicar la importancia
que tiene investigar y dar solucion no solo a los accidentes mas graves, sino también a los mas
sencillos y nos explica el estudio de la proporcion de los accidentes.

Asi mismo este control y responsabilidad basa esta teoria de la causalidad que puede ser definida
como una practica administrativa/ operativa que tiene por objeto neutralizar los efectos
destructivos de las pérdidas potenciales o reales, que resultan de los acontecimientos no deseados
relacionados con los peligros de la operacion y la cual requiere de la aplicacion de los
conocimientos y técnicas de administracion profesional a aquellos métodos y procedimientos de
trabajo que tienen por objeto especifico disminuir las pérdidas relacionadas con los
acontecimientos no deseados. (Bird, 1931)

Por consiguiente, existen medidas preventivas basicas para prevenir o evitar el accidente y proteger
es reducir sus consecuencias es prevencion, los programas basicos utilizan como medida de
reduccion de los mismos son la vacunacion, orden y limpieza, elementos de proteccion personal,
examen médico ocupacional, niveles de bioseguridad, manejo de ropas, investigacion de
accidentes, seguimiento pos-exposicion.(Bird, 1931)

Se menciona que la teoria de la causalidad de Frank Bird narra que, durante los afios 50 y 60, Frank
Bird fue pionero en el desarrollo de un concepto de lesiones que incluye la identificacion, los
costos y el control del accidente y dafios a la propiedad. Hoy en dia este método atin es muy usado
en el analisis de accidentes (Vazquez, 2017)

Como resultado en el organismo se producen accidentes y patologias por la falta del cumplimiento
de las medidas de bioseguridad, ellos son:

Las amputaciones de falanges, es la pérdida o ausencia de falanges de la mano, producidas
generalmente en maquinas rotativas. Ademas, se pueden producir por la inadecuada utilizacion de
guantes en esta actividad.

Las caidas de altura, es el accidente que se produce siempre por la inadecuada utilizacion de una
medida de bioseguridad, como lo es la sujecion con el cabo de amarre en lugares de actividad

laboral en alturas.
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Las fracturas es un accidente laboral, que se desencadena luego de un suscitado evento y que
conlleva la fractura de una parte dsea del cuerpo.

Las lesiones cortantes, son aquellos accidentes producidos por la ineficaz utilizacion de alguna
medida de bioseguridad, como lo puede ser un simple guante (Groppo, 2018)

Las luxaciones, es un accidente provocado al golpearse o caerse ante o sobre algtin elemento duro.
Las quemaduras en ojos, piel y miembros, este accidente laboral, producido en los lugares
focalizados mencionados, y debido a la ineficaz utilizacién de una medida de bioseguridad.

La aparicion de patologias es un suceso eventual y/ o accidental por el cual se producen la ausencia
de la salud, suscitando un proceso de trastorno anatémico, fisioldgico y psiquico.(Groppo, 2018)
Algunas patologias adquiridas pueden ser:

La asfixia es la suspension de la respiracion y las funciones vitales a ella anejas de una persona,
por falta de oxigeno o por otras causas.

El asma es una enfermedad del aparato respiratorio que se caracteriza por una respiracion anhelosa
y dificil, tos, sensacion de ahogo y ruidos sibilantes en el pecho.

El ardor es una sensacion de calor que se tiene en una parte del cuerpo signo de una posible causa
que puede abarcar desde una razon simple o compleja.

Las alergias es un conjunto de alteraciones de caracter respiratorio, nervioso o eruptivo que se
producen en el sistema inmunoldgico por una extremada sensibilidad del organismo a ciertas
sustancias a las que ha sido expuesto.

El Burnout es un sindrome de desgaste profesional, (en inglés ocupacional burnout), es un
padecimiento que a grandes rasgos consistiria en la presencia de una respuesta prolongada de estrés
en el organismo ante los factores estresantes emocionales e interpersonales que se presentan en el
trabajo, que incluye fatiga cronica, ineficacia y negacion de lo ocurrido.

La bronquitis Inflamacion aguda o crénica de la mucosa de los bronquios.

La cervicobraquialgia La cervicobraquialgia es una afectacion que produce dolor en la zona
cervical y en el brazo. La cervicobraquialgia ocurre asi por la afectacion de las raices nerviosas
del plexo braquial (el plexo braquial es la red de nervios que va a dar lugar a la inervacion del
brazo).La dermatitis es una inflamacion de la piel que causa ardor.La depresion asociada en el
trabajo, esta asociada a un alto grado de discapacidad, con implicaciones sustanciales en la calidad
de vida estos pacientes y en sus entornos familiares, laborales sociales. Abordar la depresion en la
poblacion edad trabajar se ha convertido un tema.El eczema enfermedad de la piel.La escoliosis
es una desviacion lateral de la columna vertebral.El estrés es un estado de cansancio mental
provocado por la exigencia de un rendimiento muy superior al normal; suele provocar diversos

trastornos fisicos y mentales. Es una patologia o sentimiento de tension fisica o emocional. Puede
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provenir de cualquier situacion o sentimiento pensamiento que lo haga sentir frustrado, furioso o
nervioso. El stress es la reaccion de su cuerpo a un desafio o demanda.

El estornudo es una expulsion violenta y ruidosa del aire de los pulmones que se realiza por la
nariz y la boca mediante un movimiento involuntario y repentino del diafragma.

La picazon es la sensacion molesta que se siente en una parte del cuerpo y que provoca la necesidad
de rascarse.

El prurito es el deseo constante, y a veces excesivo, de hacer una cosa de la forma mas completa
o perfecta posible.La rinitis es una inflamacion de la membrana mucosa de la nariz.La rinorrea es
la salida excesiva de fluidos por las fosas nasales.Los sarpullidos es la erupcion leve y pasajera de
granos o manchitas en la piel.

El sindrome de ansiedad es la preocupacion y miedos intensos ante situaciones de la vida cotidiana.
La cifosis es la patologia desarrollada en la zona de la columna vertebral, que provoca el
encorvamiento de la espalda.

La tendinitis es una situacion de inflamacién en un tendon, o unién de un musculo. Se caracteriza
por la inflamacién de la zona comprometida.

La tos es el sonido repentino, forzado y seco para librar aire y despejar la irritacion en la garganta
o las vias respiratorias.

La lordosis es una curvatura hacia adentro de la zona inferior de la espalda.

La queratitis actinica es una pequefia zona elevada y aspera de la piel.(Diaz, Gallego, Marquez, &

et al., 2008)

Considerando que la experiencia es personal y es vivida de una manera Unica, individual y
personal, para el operario el que se encuentra inmerso en diferentes areas de acuerdo a su actividad
laboral. Por consiguiente, cada persona tiene su particularidad y puede realizar por si mismo o no,
diversas actividades diarias y de autocuidado.

Por consiguiente, se considera autocuidado al conjunto de actividades que realiza un sujeto por
sus propios medios para mantenerse vivo y sano propiciando el bienestar, desarrollo personal y

regulacion de sus funciones(Martin J, 2014)

Se podria decir que, como requisito de autodidacto universal, Dorothea Oren propone el aporte
suficiente de aire, alimentos, agua, cuidados asociados a procesos de eliminacion, el equilibrio
entre soledad e interaccion social, la prevencion de peligros, el favorecer del bienestar humano y
la promocion del desarrollo humano y de grupos sociales, relacionado con las caracteristicas

esenciales, potenciales genéticas y constitucionales del ser(Taylor, 2007)
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En resumen, y para finalizar, se puede decir que la utilizacion y el cumplimiento de las medidas
de bioseguridad y la preservacion de su vida es responsabilidad personal de cada uno y enmarca
los cuidados para preservarla. Es decir, el aumento de cuidados evitara la aparicion de accidentes
y de patologias(Taylor, 2007)

DISENO METODOLOGICO

Tipo de Estudio

Se desarrollard una investigacion cuantitativa, estudio prospectivo, de corte transversal, no

experimental y descriptivo.

- Investigacion cuantitativa: Analiza ciertos elementos y relacion entre variables, que pueden ser

medidas, contadas y analizadas en términos numéricos.

-Prospectivo: Los datos se recolectan a medida que transcurren los hechos, en el tiempo

seleccionado y permitido para su medicion.

-Corte transversal: Se realiza con los datos obtenidos en un momento puntual, con una {nica
medicion en el tiempo. Es decir que se medira solo una vez, durante el primer semestre,

comprendiendo los meses de enero, febrero, marzo, abril, mayo y junio del afio 2021.

-Estudio descriptivo: Describe en todas sus dimensiones una circunstancia que se esté presentando
en un lugar y un tiempo determinado, una relacion entre variables en estudio en una poblaciéon
especifica y la frecuencia con que se presentan. Sin efectuar ningtin tipo de intervencion por parte

de la autora de la presente investigacion.

Sitio o contexto de la investigacion

La investigacion se llevara a cabo en la ciudad de Capitan Bermudez, Provincia de Santa Fe,
Argentina, en una organizacion privada nacional y digestion internacional, durante el primer
semestre del afio 2021.

La organizacion cuenta con una dotacion total de 530 operarios, distribuidos en cuatro areas
laborales y subdividida en dieciséis areas operativas de trabajo. Si bien es una organizacion de

referencia nacional, puntualmente en la actualidad y gracias al buen manejo y el cumplimiento de
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las medidas de bioseguridad, existe una disminucién de la aparicion de numero de casos,
(accidentes, patologias), con respecto a décadas anteriores.

Es también seleccionada por la red publica internacional para la adquisicion de sus productos ya
que el grupo de accionistas que lo conforman, modifican constantemente su evolucion en una
constante gestion productiva, que ofrece prestigio en sus productos.

Este resultado se debe a la prolongada gestion en su administracion y su abundante produccion
impacta indirectamente sobre sus operarios.

El criterio para la eleccion o elegibilidad, de lugar de estudio de este Proyecto de Tesina, es a saber
y justifica conjuntamente la utilizacion de las variables a trabajar puesto que las mismas son de
interés para el estudio dispuesto. Las siguientes medidas son de indole exclusivas para desarrollar
criterios tendientes a tener en cuenta y al estudiarlas refutarlas para su desarrollo constante.
Logrando subsecuentemente fundamentar el cumplimiento de las medidas de bioseguridad en una
organizacion fabril xx, y que se encuentra inmersa en el imperioso Cordon industrial de nuestra
provincia de Santa Fe. (Fuente inagotable de trabajo de millares de usuarios que acopiados y a
veces desvalidos en las formas y maneras se hallan incorporados en su trabajo diario, desprotegidos
de las mencionadas medidas de bioseguridad).

Siendo ademas por lo tanto las unidades de analisis, operarios de esta organizacion fabril, las
mencionadas son las siguientes de cantidad necesaria para logara los objetivos del estudio y por
eso se tiende a administrar las mismas, teniendo en cuenta la implementacion del material en
estudio, para resolver los eventuales problemas de falta, carencia y/ o cumplimiento de las medidas
de bioseguridad.

Cabe destacar que para la seleccion del servicio se efectud un estudio exploratorio y guia de
convalidacion del sitio (Anexo I) entre dos organismos uno fabril otro una Pyme, detallando los
resultados del mismo en el anexo III (Ver ANEXO III).

Con la intencion de realizar este Proyecto se cuenta con el permiso pertinente y para realizar el

trabajo, previamente se mando una carta a el organismo pidiendo autorizacion.

Poblacion vy muestra

Se planifica un muestreo no probabilistico, accidental o por comodidad”, teniendo en cuenta que
se tomaran las poblaciones disponibles al momento de la recoleccion de datos. Al tratarse de un

estudio no probabilistico no se contemplan controles de validez externa.
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A su vez y para la presente investigacion, la poblacion en estudio serd aquella comprometida en
las actividades laborales de la organizacion, la misma poblacion,que conforman las unidades de
analisis.

El estudio de la poblacion esta constituido por todos los 530 Operarios, que se encuentran
activos en el sector fabril y que poseen de 18 a 65 afios de edad, en el género masculino y 60
afios para el género femenino. Se medira la variable durante al menos diez dias realizando sus
actividades laborales, durante seis horas por dia o mas.

Los operarios distribuyen sus actividades laborales desenvolviéndose en dieciséis areas
operativas, durante ocho horas en cada turno. Los turnos son cuatro y rotan constantemente, cada
si dias laborales.

Por consiguiente, y para la investigacion sera el de referenciar que: sobre la poblacion en estudio
se utilizara el calculo de muestra mencionado y serealizara considerando los datos de los
resultados expuestos en el estudio exploratorio (Anexo III).

La muestra estara conformada aproximadamente por 278 operarios, en los que se mediran las

variables, en un tiempo de 10 a 20 minutos en diferentes franjas horarias.

Criterios de inclusién/ Exclusion:

Como criterio, de andlisis se incluiran a todo el personal operario de la organizacion presente,
unidades basicas medibles y observables y que cumple su actividad laboral.

Como criterio, se excluiran a aquellos operarios que refieran tener antecedentes de patologias
cronicas y cualquier tipo de tratamiento médico o farmacoldgico. Asi mismo, quedaran excluidas

las mujeres que se encuentren embarazadas.
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Técnicas e instrumentos para la Recoleccion de Datos

Operacionalizacion de Variables.

Variable 1

Cumplimiento de las medidas de bioseguridad:

las medidas de
bioseguridad. Se
definen como un
conjunto
seleccionado, y
detallado de
normas, medidas
y protocolos que

Proceso de Variable Tipo Funcion Escala de
Operacionalizac medicion
i6n

de las variables.

Cumplimiento de | Cualitativa Independiente. | Nominal.

las medidas de compleja.

bioseguridad.
Variable Tipo Funcién Dimension Indicador
El cumplimiento | Cualitativa Independiente Seguin
de las compleja nominal distribucion de
medidas de tareas:
bioseguridad.

-Area gestion -casco de

Definicion: forestal seguridad.
La preservacion responsable -calzado de
de la salud, en seguridad.
una organizacion -anteojos de
de trabajo se basa seguridad.
en el -ropa de trabajo.
cumplimiento de -mascarilla

descartable para
polvos no téxicos
filtros mecanicos
para polvos /
humos.

-guantes de
algodon.
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son aplicados en
multiples
procedimientos
realizados en
eventuales
investigaciones
cientificas y
trabajos docentes
con el objetivo de
contribuir a la
prevencion de
riesgos o
infecciones
derivadas de la
exposicion a
agentes
potencialmente
infecciosos o con
cargas
significativas de
riesgo biologico,
quimico y/ fisicos
(43), que
desencadenen la
aparicion de
accidentes o
patologias.

-Area ingreso
de la madera.

-Areachipeado

-Area bobinada.

-guantes anti
corte.

-botas de goma
con puntera de
seguridad.
-traje de agua.
-capa de agua.
-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.
-ropa de trabajo.
-guantes de
algodon

-botas de goma.
-traje de agua.
-capa de agua.
-Faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-guantes de
algodon.
-protector
auditivo de copa.
-botas de goma.
-traje de agua.
-capa de agua.
-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
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-Area
embaladode
bobinas.

-Area cortadora
de hojas planas.

-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protectores
auditivos de copa.
-protector
auditivo.
-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.

- (no se utilizan
guantes, porque
se trabaja con
maquinas
rotativas)

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.
-guantes de
algodon.
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-Area cortadora
de resmas.

-Area expedicion

Segun utilizacion
de agentes
quimicos:

Area papeleria.

-Area digestion y
lavado.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-Protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.
-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protectores
auditivos de copa.
-protectores
auditivos.
-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
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-Area blanqueo

-calzado de
seguridad.
-botas con
puntera rigida.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protector facial.
-protector
auditivo de copa.
-mascarilla
descartable para
polvos no toxicos.
-mascarilla nasal
con porta filtros.
-mascarilla para
gases.
-respirador buco
nasal con porta
filtro.

-guantes de PVC
entelado.
-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-botas con
puntera rigida.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.
-mascarilla buco
nasal con filtro.
-respirador buco
nasal con porta
filtro.

-filtro quimico
para cloros
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-Area fabricaciéon
de papel

-Area proceso:

-filtro quimico
para solventes.
-mascara para
gases, vapores
-mascarilla
respiratoria
descartable.
-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-botas con
puntera rigida.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.
-respirador buco
nasal con filtro.
-filtro quimico.
-filtro quimico
para solventes.
-guantes de PVC
entelado.
-guantes tejido de
algodon.
-delantal de PVC
entelado.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-botas con
puntera rigida.
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-Area
alistamiento

-Sectores
divididos por
contaminacion
acustica:

-Areachipera.

-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protector facial.
-protector
auditivo de copa.
-respirador buco
nasal con porta
filtro.

-filtro quimico
para cloro.
-filtro quimico
para solventes.
-guantes de PVC
entelado.
-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.
-protectores
auditivos.
-mufiequeras de
proteccion.
-fajas de
proteccion.
-riflonera
reglamentaria.

-ropa de trabajo.
-protector facial.
-protector
auditivo.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
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-Sistema de
servicio de usina:

-Area servicio

-protector facial.
-protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.
-mascarilla
descartable.
-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
-riflonera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-protector facial
con arnés.
-cinturén de
seguridad.
-cabos de amarre
de cinta de nylon.
-cabos de amarre
de cable de acero.
-protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.
-guantes de PVC
entelados.
-guantes
dieléctricos.
-guantes de cuero,
protector para
dieléctricos.
-guantes anti
cortes

-guantes de
algodon.

-faja de
seguridad.
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Servicio de
mantenimiento:

Area
mantenimiento .

-rifionera
reglamentaria.

-casco de
seguridad.
-calzado de
seguridad.
-anteojos de
seguridad.

-ropa de trabajo.
-antiparras.
-antiparras con
vidrio para equipo
oxiacetilénico.
-protector facial
con arnés.
-cintur6n de
seguridad.
-cabos de amarre
con cinta de
nylon.

-cabos de amarre
de cable de acero.
-protector
auditivo de copa.
-protector
auditivo.
-mascarilla
descartable para
polvo.
-mascarilla
descartable para
soldaduras.
-guantes de PVC
entelados.
-guantes
dieléctricos.
-guantes de
algodon.

-traje de agua.
-capa de agua.
-caretas para
soldador con
arnés.

-cofia para
soldador.
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-manga de cuero
descarne.
-delantal de cuero
descarne con
proteccion de
plomo.

-guantes de cuero
puilo largo.
-polainas de cuero
descarne.

-faja de
seguridad.
-rifionera
reglamentaria.

Variable 2

Operacionalizacién de la variable, aparicion de accidentes y patologias.

Proceso de Variables Tipo Funcién Escala de
operacionaliza- medicion
cion de
variables
Aparicion de Cualitativa Dependiente Nominal
accidentes y simple
patologias.
Variable Tipo Funcién Dimension Indicador
Aparicion de
Accidentes y
patologias.
Definicién: Cualitativa Dependiente | Accidentes -Quemaduras en ojos, piel,
Se define simple nominal miembros.
como -Amputaciones de falanges.
accidentes -Lesiones cortantes.
laborales, a -Caidas de alturas.

todo suceso
repentino que
sobrevenga
por causa o
en ocasion
del trabajo, y
que produzca
en el
trabajador

- fracturas.
-Torsiones.
-Luxaciones.
-Aplastamientos por
bobinas.
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una lesion
organica, una
perturbacion
funcional o
psiquiatrica,
una
invalidez, o
la muerte.
Las posibles
causas de los
accidentes de
cada
operario, en
el organismo
siempre estan
relacionados
con el area de
desarrollo de
su actividad
laboral.
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Definicion de Patologias:
Patologias:
La aparicion
de patologias Respiratorias Asfixia.
€S un suceso Asma.
eventual y/ o Bronquitis.
accidental Estornudos.
por el cual se Rinitis.
produce la Rinorrea.
ausencia de Queratitis actinica.
la salud,
suscitando un En ojos Ardor de los 0jos.
proceso de
trastorno
anatomico, En piel Ardor en la piel.
fisiologico y
psiquico.
Osteoarticulares | Cervicobraquialgia.
Escoliosis.
Cifosis.
Tendinitis.
Psicologicas Sindrome de burnout.
Depresion asociada al
trabajo.
Stress.
Fobias, ansiedad.

En un principio y previo a la recoleccion de datos y a su implementacion, se les comunicara a los
operarios sobre la intencion del estudio mediante la entrega en detalle del consentimiento
informado (Ver Anexo II).

En lo que respecta y para medir la variable Cumplimiento de las medidas de bioseguridad”: la

técnica que la autora utilizara en este Proyecto de investigacion sera la observacion participativa
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y el instrumento que utilizara es una lista de cotejo. Eventualmente utilizadacomo instrumento
estandarizado para tal caso(Pineda, Alvarado, & Canales, 1994)

Por consiguiente, es observacional porque se trata de una herramienta basada principalmente en la
observacion. Esto quiere decir que depende de lo que la persona, que evalua ha mirado con
respecto a la persona que realiza la tarea evaluada. Seglin como se estructuren los indicadores a
evaluar la lista de cotejo, permite realizar una evaluacion. (Pineda, Alvarado, & Canales, 1994)
Ademas, es participante, pues implica que el investigador o el responsable de recolectar los datos
o la informacion se involucre directamente con el proyecto de estudio.

A consecuencia la autora se expondra con un criterio de evaluacion, y producira respuestas
mediante la observacion, resolviendo auto administradamente su propia lista de cotejo, (la misma
se encuentra adosada en anexo II)

Del mismo modo en esta lista de cotejo la autora realizara un listado, hoja de verificacion. Siendo
los formatos generados para verificar actividades repetitivas, controlando el cumplimiento de un
listado de requisitos a recolectar y con los datos ordenados, de manera sistematica, con los cuales
en este proyecto se proporciona, agilizar algunos de los resultados.

De ahi se identifican cuatro principales caracteristicas de la lista de cotejo, es pre estructurada,
generalmente es dicotomica, permite establecer secuencias y se basa en la observacion.Se dice que
es pre estructurado pues se establecen criterios de evaluacion antes de realizar la observacion. Se
enumeran las metas a alcanzarse, para después registrarlas. El hecho de que se trate de una
herramienta pre estructurada puede representar una ventaja, ya que permite realizar una evaluacion
objetiva. No obstante, puede también significar una desventaja porque dificilmente permite
agregar otros elementos o aprendizajes alcanzados una vez que la evaluacion instrumentos.

Las opciones de respuestas son dicotomicas, ya que relacionado con lo anterior, la lista de cotejo
suele ser un instrumento que acepta las opciones: si, no.

Por lo tanto, el tiempo estipulado para medir esta variable sera de 10 a 30 minutos, y se cuidara el
medio ambiente confortable y tranquilo en donde se realice.

Por lo consiguiente y para medir la variable Aparicion de Accidentes y Patologias, la autora de
la investigacion utilizard la técnica encuesta y el instrumento construido para medir la variable
sera un cuestionario (Anexo II). (Pineda A. C., 1° edicion1986/ 2° edicion 1994)

A partir de ahi la técnica proporciona conocimientos de informacién de los sujetos en estudio en
donde el cuestionario medira, las respuestas formuladas por escrito, las mismas pueden aplicarse

a grupos e individuos (Pineda, Alvarado, & Canales, 1994)
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En definitiva, esto implica que la autora; responsable de recolectar los datos/ informacion. Se
involucre directamente con la actividad: objeto de la investigacion (Pineda, Alvarado, & Canales,
1994)

En efecto la técnica es altamente utilizada como procedimiento de investigacion, y en el
desempefio dinamico, determinara la secuencia de los sucesos. (Elsevier, 2017)

Por esta razon, esto puede ofrecer una idea de la importancia de este procedimiento de
investigacion que posee entre otras ventajas, la posibilidad de aplicaciones masivas y la obtencion
de informacion sobre un amplio abanico de cuestiones a la vez(Elsevier, 2017)

A fin de referenciar las técnicas e instrumentos en forma eficiente, la autora implemento y luego
realizo ciertas modificaciones que resultaron indispensables o necesarios a partir de la realizacion
de la prueba piloto de los instrumentos de medicion, ejecutada mediante la observacion en 5 de los
operarios de la organizacion fabril. Dichos cambios estuvieron relacionados a la redaccion y

adaptacion de indicadores observados en las distintas areas de trabajo (Anexo IV).

Principios de Bioética:

Durante la recoleccion de datos sobre la poblacion de operarios y como se detalla anteriormente,
se respetaran los principios bioéticos en todo el proceso.

El Principio de Beneficencia se respetara priorizando el bienestar de los participantes de la
investigacion, evitando hacer por lo tanto el de hacer dafio. Se asegurara a que la poblacion en
estudio, operarios, sean participantes con una confidencialidad de los datos obtenidos, asi como
su anonimato.

En cuanto al Principio de Autonomia y Respeto a la dignidad humana, se prioriza el derecho de
los operarios de participar o no de la investigacion, segun sea su eleccion, se contard con
consentimiento informativo (ver Anexo II). La participacion sera voluntaria, libre de coercion, no
se ofreceran ninglin tipo de recompensa, premio o remuneracion por la misma.

Por tltimo, y en lo que respecta al Principio de Justicia, se preservara la intimidad y
confidencialidad de los datos obtenidos. Se brindara un trato equitativo, justo, empatico y amable,
a los operarios del organismo fabril donde se realiza el estudio, como asi también en donde se
realiza la prueba piloto. Las unidades de analisis no se pondran en riesgo por priorizar los fines de
la investigacion.

Personal a Cargo de la Recoleccion de Datos
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En lo que respecta a la recoleccién de datos estara a cargo de la autora del proyecto de
investigacion, Enfermera Graciela Inés Arévalo, alumna de la carrera Licenciatura en Enfermeria

de la Universidad Nacional de Rosario (U.N.R).

Plan de Analisis de Datos -Controles de validez interna y externa:

Para elplan de analisis se realizara el proceso de codificacién y agrupamiento de datos segun las
variables seleccionadas.

Para empezar con la variable cualitativa compleja independiente: cumplimiento de las medidas
de bioseguridad, se realizara un analisis bivariado ya que se establece una relacion entre la
variable independiente cumplimiento de las medidas de bioseguridad y la variable dependiente,
aparicion de patologias y accidentes. Teniendo en cuenta la hipdtesis y los objetivos planteados
al comienzo de la investigacion.

Asimismo, y al ser una investigacion de abordaje cuantitativo, se aplicara estadistica descriptiva.
Los resultados seran presentados graficos para una mejor visualizacion a través delprograma

estadistico Epi Info en la ultima version disponible.

Variable 1: Cumplimiento de las Medidas de Bioseguridad.

A consecuencia los resultados de esta variable se presentaran a través de una escala nominal la

cual se aplicaramediante estadisticas descriptivas como media, mediana, moda, rango.

Los datos se recabaran mediante una Lista de Cotejo y se codificaran de la siguiente manera:
SI=1

NO=2

A tal caso se enuncia que una puntuacion que se inicia desde el 1 y va al nimero13.

Y a tal efecto la misma se conforma de la siguiente manera la escala; del 1 al 9: no se cumplen la
utilizacion de las medidas de bioseguridad y de 10 al 13 cumplen en la utilizacion de las medidas

de bioseguridad.

Variable 2: Aparicion de Accidentes y patologia.

Con el objetivo de medir esta variable, se recolectaran los datos a través de un cuestionario,
destinado a obtener respuestas sobre el problema de indole en esta investigacion. Debido a su

administraciéon y mencionado anteriormente, se pueden presentar varios problemas relacionados
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al momento de obtener la calidad y cantidad de los resultados. (Pineda A. C., 1° edicion 1996 / 2°

edicion 1994).

Reconstruccionde las Variables:

Para medir la variable dependiente: aparicion de accidentes y patologias, se utilizara el
cuestionario, dispuesto con preguntas interrogantes sobre la situacion problematica expuesta, en
forma estructura y con idénticas preguntas estandarizadas. Luego de organizar los datos, se
llevara a cabo el procesamiento de los mismos, en una base de datos incorporando los resultados

en tablas y graficos, utilizando estadistica descriptiva para su analisis.
El procesamiento de datos consistio en tres fases:

La primera fase de tipo descriptivo mediante la elaboracion de tablas de frecuencias con sus

correspondientes porcentajes.

La segunda fase: las tablas de frecuencia se realizaron por variables y finalmente se establecio un

porcentaje total.
La tercera fase: presentacion de los datos.

Una vez tabulados todos los datos, segiin cada variable mencionada, se procedera a realizar un

analisis correlacional donde se cruzaran las variables mencionadas.

Entonces y para concluir: lo primero es describir los datos, con los valores y puntuaciones
obtenidas para cada indicador. Dispuestos como se enuncio con antelacion; los graficos seran
representados para una mejor visualizacion a través de un programa Epi Info en su ltima
version disponible y la relacion entre los datos se presentard en tablas de multiple entrada,
representados en graficos de barras adosadas y en graficos circulares. A si mismo codificados y
presentados en tablas y graficos que reflejaran la distribucion de frecuencias y las medidas de

tendencia central.

51



Plan de Trabajo

Se coordinara con la Jefatura de Recursos Humanos del organismo fabril y el personal operario
los dias y horarios en que se desarrollara la recoleccion de datos, considerando respetar los
horarios de descanso, de alimentacion y de visitas (16 a 18 horas), como asi también el normal

funcionamiento del organismo.

A tal efecto se propondra la realizacion de actividades para los dias martes de 8 a 11 horas y
jueves de 18 a 20 horas, entre los meses de enero a junio de 2021, a excepcion de los dias

feriados.

Para poder llevar a cabo la recoleccion de datos se realizara la compra de 10 boligrafos trazo fino
(costo aproximado $500) y 30 impresiones de cada instrumento (costo estimado $800- ) y luego,
transcurridos los tiempos de la investigacion y de ser necesario, se realizaran proximas

impresiones y compras, a fin de optimizar los recursos econdmicos.

Se estima que la aplicacion de los cuestionarios conllevara un periodo de tiempo para su llenado
que serd de diez a treinta minutos aproximadamente a disposicion de los operarios del

organismo.

Cabe aclarar que la recoleccion de datos, propiamente dicha, estara exclusivamente a mi cargo,

comenzando el dia 4 de enero y culminando el 30 de junio del afio 2021.
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Cronograma:

Fecha Actividad: 1 semestre del afio 2021.

ANO 2021

Actividad.

Enero:

Febrero:

Marzo:

Abril:

Mayo:

Junio:

Recole-
ccion  de

datos.

Tabulacion
de
Datos.

Produccién
del
Informe

Final.

Julio

Agosto

Septiembre
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Anexo 1

Guia de convalidacion de sitio:

1- (La Direccion del organismo y el Supervisor de Recursos Humanos, permite y autoriza a la

autora a realizar el trabajo de investigacion?

2- ;Permite la organizacion la publicacion de los resultados?

3- ;La organizacion permite a la autora de la presente investigacion a realizar la recoleccion de

datos, tanto sean aportados por el organismo, como a los operarios?

4- (Sera posible realizar la investigacion durante cualquier dia y horario?

5- (Permite la Direccion el ingreso de la investigadora para realizar el trabajo, en las diferentes

areas que lo componen?

6- (Cuales son las medidas de bioseguridad ofrecidas a los operarios por el organismo? -----------

7- (Cuales son los materiales o equipos de proteccion que utilizan para proteccion de los

accidentes dentro del area de trabajo?

8- (Siempre se cumple con la utilizacion de las medidas de bioseguridad, por parte del operario?

9- (Tiene capacitaciones constantes del uso y manejo del equipo de bioseguridad? -----------------

10- (Cuales son las areas mas comprometidas del organismo fabril, de las cuales subsisten los

problemas en bioseguridad sobre el operario?

11- ¢ Existe protocolo de bioseguridad en el servicio?

12- ;Se cumple con su ejercicio?

13- ;Existen accidentes laborales, detectados en el organismo?
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14- ;Cuantos accidentes laborales ocurren por area de actividad laboral?

15- {Cuales son los accidentes que se producen en la fabrica de manera mas frecuente? -----------

16- En el area de gestion forestal ;Cuales son especificamente los accidentes ocurridos? ;Citelos

y su cantidad?

16- En el area de utilizacion de agentes quimicos Cuales son los accidentes especificamente

ocurridos? ;Citelos y su cantidad?

18- En el area papeleria ;Cuales son los accidentes especificamente ocurridos? ;Citelos y su

cantidad?

19- En el area de contaminacion actstica ¢ Cuéles son los accidentes especificamente ocurridos?

(Citelos y su cantidad?

20- En el area, servicio de usina ;Cuales son los accidentes especificamente ocurridos? ;Citelos

y su cantidad?

21- En el area, servicio de mantenimiento ¢ Cuales son los accidentes especificamente ocurridos?

(Citelos y su cantidad?

22- Se puede asociar a los accidentes de trabajo y / o situaciones de riesgo de acuerdo a su

exposicion por area?

23- ;Existen charlas o debates para capacitar o concientizar a los operarios del organismo? -------

24- ;Coémo se puede concientizar a los operarios del organismo para enfocarse sobre la

utilizacion constante y permanente de todas las medidas de bioseguridad?

25- (Existen simulacros de emergencia, para situaciones limites y en colaboracion de algiin

siniestro?
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Formulario de Consentimiento Informado:

Por el presente solicito tenga a bien la realizacion del siguiente Proyecto de
Investigacién, solicitado por la alumna Graciela Inés Arévalo, estudiante de la carrera:

Licenciatura en Enfermeria. A realizarse en el primer semestre del afio 2021.

Este proceso de investigacion se realiza con la finalidad de perseguir y/ o estudiar
“Cumplimiento de las medidas de bioseguridad en relacién a la apariciéon de accidentes y

patologias seglin dreas de trabajo en un sector fabril durante el primer semestre del afio 2021.

Su beneficio incluird la aprobacion de la ultima materia de la Licenciatura en Enfermeria.
Y cumplimentara la utilizacién y seguimiento de las medidas de bioseguridad utilizadas en el

organismo.

Luego de enunciar la peticién por escrito, y a pedido de la que suscribe, se solicita tenga a

bien firmar la siguiente declaracion.

Sin mas. Saludo Atte.

—AAA

Panificadora La Santafesina.
Martin Do Brito
Apoderado
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

El/La autora del presente proyecto de investigacion: Graciela Inés Arévalo, DNI N°: 2051 5327,
teléfono N°: 03414782527, solicita su colaboracién para acceder a responder el cuestionario que
ofrece importante informacion para llevar a cabo el estudio explorativo en una Organizaci6n de
la localidad de Capitan Bermudez y determinar la prueba piloto de los instrumentos.

El mismo tiene como objetivo general: Determinar la relacién entre el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad, la aparicién de accidentes laborales y patologias segiin 4reas de trabajo
en una Organizacién: Pyme, durante el primer semestre del afio 2021.

El presente estudio tiene el proposito de recabar datos y analizar los resultados obtenidos, para
luego elevarlos a los directivos de la Organizaci6n. Por una parte, para aplicar estrategias que
puedan establecer protocolos derivados en sustentar el cumplimiento de las medidas de
bioseguridad, y que los mencionados respondan a las necesidades de formacién y preparacion

del personal.

Tenga presente que en cualquier momento Ud. tiene derecho de dejar de participar cuando asi lo

desee.
De acuerdo a la Ley 25326, se garantiza la confidencialidad de los resultados y el anonimato de

toda la informacion que se brinde.
Y ademas tenga presente, que el mismo no posee ningun sostén legal.

Se agradece gratamente su colaboracion y participacion en el estudio

A continuacion, luego de recibir la informacion pertinente y habiendo comprendido mis
derechos si acepto participar de dicho estudio sin recibir apoyo econdmico o de otra naturaleza y

en conocimiento de que los resultados del estudio me seran proporcionados si los solicito al

responsable del mismo.
Dejo constancia que recibo los datos del autor del proyecto para localizarlo ante cualquier

inquietud.

(

Panificadora La Santafesina.
Martin Do Brito

Apoderado.
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= =

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

Universidad Nacional de Rosaria

-—Quien suscribe, Esp. Rosana Nores, Profesora Titular de la Actividad Académica
Tesina de la Escuela de Enfermeria de la Facultad de Cs. Médicas de la Universidad

(i /i
Nacional de Rosario, certifica que NOLL ;j:meb- TW"O*QU’ i

es estudiante de la carrera Licenciatura en Enfermeria.

Elfla mismo/a deberé relevar datos de la Institucion de Salud con el objeto de
concretar su proyecto de finalizacion de la carrera de grado.

La identidad de la institucién no sera divulgada, en dicho proyecto, los datos
solicitados sélo contribuirdn a la planificacién de los aspectos metodolégicos requeridos, en

esta actividad académica.

Esperamos contar con su valiosa participacion, en la formacion de nuevos

profesionales. Saluda a Ud. muy atentamente.

P/D: A pedido del interesado, se expide la presente constancia en la ciudad de Rosario,

Provincia de Santa Fe, alos 08 @ D&@n&méeozo

Nombre y Apellido de Direccion del Organismo.

Nores, Rosana

Santa Fe 3100
Rosario s2000ktr CELULOSA ARGENTINA SA.
Tel. 341 4804558 DA:'.?J;L;::D?NA

Fax 341 4804569

www.fmedic.unr.edu.ar

Doges. oo
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Instrumento de recoleccion de datos del Operario del Organismo Fabril

(Qué situaciones visualizo sobre la utilizacion de las medidas de bioseguridad, en el organismo?

Pregunta

ST

NO

- (Cuando realiza actividades laborales de fuerza, utiliza la faja de
seguridad?

- {Cuando: verifica la utiliza el protector auditivo en las diferentes areas?
- (Cuando utiliza los guantes de proteccion personal? -

- (Cuando trabaja con maquinas rotativas, utiliza guantes de proteccion
en sus manos?

- (Cuéndo utiliza las mufiequeras de proteccion personal?

- (Cuando realiza actividades laborales con material corrosivo, como lo
son los solventes, utiliza las mascarillas faciales, o el respirador buco
nasal?

- (Cuando suelda utiliza la proteccion ocular para soldar?

- (Cuéndo trabaja en zona de altura utiliza los cabos de amarre?

- (Cuéndo empaqueta resmas, sufre algun dolor?

- (Cuando se le hinchan sus manos, luego de realizar una tarea repetitiva?
- {, Cuando se siente con dolores en la columna cervical, opta por trabajar

en otra posicion, o da aviso a su supervisor en cargo?.
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Anexo 11

Instrumento de recoleccion de datos del Operario del Organismo Fabril

Codigo de Identificacion .........................

(Qué situaciones se detectaron con respecto al cumplimiento de las medidas de bioseguridad,

observando a el operario en el organismo fabril?

Respuestas

SI

NO

- (Tienen conocimientos sobre las medidas de bioseguridad que conoce el
operario?

- ( Utiliza los elementos que tiene su equipo de bioseguridad el operario?

- (Utiliza el calzado de proteccion personal el operario?

- (Utiliza los anteojos de seguridad el operario?

- Cuando realiza actividades laborales de fuerza, jutiliza la faja de seguridad
de proteccion personal, el operario?

- ¢Siempre utiliza el protector personal auditivo en las diferentes areas el
operario?

- (Utiliza los guantes de proteccion personal el operario? -

- Cuando trabaja con maquinas rotativas, jutiliza guantes de proteccion en
sus manos el operario?

- Cuando realiza actividades laborales con material corrosivo, como lo son
los solventes, ¢utiliza las mascarillas faciales, o el respirador buco nasal de
proteccion personal?

- Utiliza siempre la mascara de proteccion personal, cuando realiza trabajos
de soldaduras?

- Cuando trabaja en zona de altura, jutiliza los cabos de amarre el operario?
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Instrumento para la recoleccion de Datos del Operario del Organismo

(Marcar con una cruz la opcién que corresponda).

Estimado participante: El presente formulario tiene el objetivo de recabar
informacion relacionada con el cumplimiento de las medidas de bioseguridad y la aparicion de

accidentes.

A tal fin, le solicito su colaboracion para responder a las preguntas que abajo se

detallan cumplo en informarle que el presente cuestionario es de caracter anonimo.
Muchas gracias por su colaboracion.
Cdodigo de Identificacion
Accidentes
1- Para disminuir la aparicion de accidentes, ;es indispensable utilizar las medidas de
bioseguridad?

2- (Cumple la utilizacion de las medidas de bioseguridad, para evitar accidentes graves?

3- (Los accidentes mas frecuentes son producidos siempre en la misma area de trabajo?

4- (Cuando utiliza los cabos de amarre y arnés en trabajos de altura, se siente seguro?

5- ¢Los guantes que Usted utiliza, cubren sus manos de heridas cortantes?

6- ¢ Utiliza los zapatos de cuero de proteccion personal para cuidarse de una luxacién?

7- (Cuando utiliza los guantes dieléctricos se siente protegido para no quemarse?

8-¢Cuanto utiliza delantales de pléstico,se siente protegido para realizar la actividad con

solventes?
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Instrumento para la recoleccion de Datos del Operario del Organismo

(Marcar con una cruz la opcién que corresponda)

Estimado participante: El presente cuestionario tiene el objetivo de recabar informacion
relacionada con el cumplimiento de las medidas de bioseguridad y la aparicion de patologias.

A tal fin, le solicito su colaboracion para responder a las preguntas que abajo se
detallan y cumplo en informarle que el presente cuestionario es de caracter andonimo.

Muchas gracias por su colaboracion.

Marque con una cruz la respuesta que mejor se adapte con su situacion personal.

13- ;Sabe 10 qUE €5 €] StIESS?...cviiuiieieieieieeeieeieeteseee et
14- ;Tiene algiun tipo de alerias?.........ccocveirererierierieieeeeieeeeereseseeseeseeeeneas
15- ;Siente picazon en alguna parte del cuerpo?........ccceeveveevverereeneneenennne
16- ;Siente molestias en la zona de la Nariz?.........cccccoeveveviecenieneeieeeene
17- Cuando levanta peso, ¢Le duelen las muiiecas de la mano?......................

18- (Sabe lo que es tener tendinitis en 10s brazos?..........ccccecevevenenerecenenenne

SI - NO

1- ;Hace mas de 5 afios que trabaja en esta organizacion?............c.cccccoeueuee. I:I l:l

2- (Realiza sus actividades en un area contaminante?..............ceeververveeernns I:' I:I

3- (Realiza sus actividades en un area con contaminacion acustica?............. I:' I:'

4- (Recibe algun tipo de tratamiento médico o farmacologico?..................... I:' I:'

5- ¢Tiene algln tipo de antecedentes patoldgicos familiares?..........c..cc.eueee.

6- (Sufriod asfixia, utilizando SOIVENtES?........ccceerirririirierieieieeeerese e |:| I:l

7- (Padece, conoce sobre la patologia asma?...........cccceceeirirenienieinenenenenn |:| |:|

8- (Tiene ardor en SU PIel?........ccueieieiriiirierieieieeee et

9- (Tiene conocimiento sobre la patologia burnout?............ccceceeveveneenieneenenne I:I I:I

10- (Posee dolores CerviCales?.........evurieiririirienienieieieieeeeeeee e neeeeeeeeeeeee I:I I:I

11- ;(Posee dolores Tumbares?............ccveeeiririnienienieieieeeese e I:' I:'

12- ;Se siente con desgano al ingresar a trabajar?............ccceceeveverererierienienen. I:' I:'
[]
[]
[]
[]
[]
[]

00000
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19- (Suele toser cuando se encuentra en el area quimica?...........coccecevvereeneenee. I:I I:l

20- ;Siente 1agrimeo en 10S 0JOS?....c.vecvirvererierieeierieeeeste e I:I I:I

21- (Siente cansancio al realizar tareas repetitivas?.........co.coevvevveveereeenenennene -I:I I:I
22- ;Este semestre padecid algun tipo de enfermedad?...........cccoceverieiennnnne. l:, I:I

23- ;Ocasionalmente tuvo algun tipo de episodio de irritabilidad

COM SUS PATES? ... veeneeeeieneeenieseeeeeseeesseestesseeneesseesesseesseaseenseeseenseenseeaseensesseesseenees I:' I:'

25- ;Existen capacitaciones constantes, sobre el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad y Sus alcances?...........cceeerverieieieinenenenieseeeeeneas l:l I:I
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Anexo II1

Resultado del estudio exploratorio

Para llevar a cabo el siguiente Proyecto de Tesina, fue necesario definir las caracteristicas
necesarias del contexto en donde se llevo a cabo: Organizacién Fabril xx. de la ciudad de Capitan
Bermudez.

A tal finalidad luego, se realizd un estudio exploratorio en dos organismos fabriles y o Pymes
similares, una pertenecientes a la ciudad de Capitan Bermtdez, y el segundo a la misma ciudad de
origen, durante los correspondientes meses y desde el mes de enero a junio del afio siguiente. Los
mismos comprendidos en el primer semestre del afio 2021.

Para la obtencion delresultado se definié que uno serd el sitio para realizar el Proyecto de Tesina
y ademas se fijarala ejecucion del estudio exploratorio y la realizacion del trabajo de la guia de
convalidacion de sitio.

La misma establecié que la Direccion de dicho Organismo y/ o Pyme, permite y autoriza a la
autora material a realizar el Proyecto de Tesina. Al mismo tiempo el servicio de Direccion del
organismo accede y permite a que se proceda a realizar la investigacion del Proyecto, con el
correspondiente permiso.

La prueba piloto fue enviada a cada unidad de analisis, en sus respectivas areas y via Google Forms
que es una plataforma virtual en la que pueden realizarse listas de cotejos y cuestionarios, la
decision se tomo debido a la actual situacion de pandemia mundial: y por estas instancias historicas
del Covid 19.

La autora describe que el organismo fabril, tiene cuatro areas de trabajo, donde se permite el
normal desenvolvimiento de la realizacion del Proyecto.

Como dato retrospectivo, se obtiene archivados en historias clinicas del organismo durante el
primer semestre del afio anterior 2020, que se registraron 42 casos de aparicion de accidentes y
patologias.

Se sustenta que anteriores lesiones fueron ocasionadas por el ineficaz cumplimiento de las medidas
de bioseguridad.

En esta situacion se prevé que el Proyecto de Tesina, desarrollado. Ahora y citados por la autora.
Enuncia la utilizacion de herramientas necesarias y satisfactorias para disminuir los casos que se

ocasionan en el organismo. Y adaptados a el cumplimiento de las medidas de bioseguridad.
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Anexo IV

Resultados de la Prueba piloto de los Instrumentos

Se desarrollé una prueba piloto de los instrumentos de recoleccion de datos en 5 operarios que
desempefian sus actividades laborales, en un organismo fabril ubicado en la ciudad de Capitan
Bermudez.

Al poner a prueba el instrumento, se optd por anular una columna que hacia referencia a la
observacion que el personal operante quisiera agregar en funcion a los datos recabados. Se tomo
esta decision ya que se corroboro que dicha columna no cumplia ninguna funcidon en este
organismo.

Al principio y no tan importante tuvo ciertas dificultades en el ingreso de areas contaminantes,
pues la autora debia ingresar acompafiada de un profesional capacitado en dicha tematica. Luego
de obtener un permiso de ingreso al area, la misma realiza la recopilacion de datos en forma
efectiva.

Una dificultad fue la temporal, por lo que se debid extenderse el tiempo de llenado de 10 minutos
que se consideraron en primera instancia, a 30 minutos a partir de las necesidades expuestas por
los operarios.

Con respecto a la lista de cotejo a contemplar por parte de la investigadora, las consignas incluidas
en el instrumento se consideraron claras y precisas en su mayoria. Sin embargo, en este
cuestionario citado al final del anexo II, la autora implemento modificaciones relacionadas a la
redaccion y adaptacion en relacion a indicadores observados, pero manteniendo la esencia del
instrumento y de sus resultados.

Con respeto al resto de los items, incluidos en el instrumento, se concluye que los mismos fueron
claros y que miden las variables en estudio: cumplimiento de las medidas de bioseguridad,
aparicion de accidentes y aparicion de patologias.

Mediante las técnicas: lista de cotejo y un cuestionario similar a los utilizados en la prueba piloto.

Queda validado el instrumento para ser utilizado en el desarrollo de este Proyecto de Tesina.
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