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RESUMEN
OBJETIVO:Determinar la relacion entre las caracteristicas epidemiolégicas, los
niveles de conocimientos y las acciones preventivas acerca de ruidos
perjudiciales del Personal Sub-Oficial y Técnico FAP que laboran en el Ala
Aérea N°3 Arequipa 2014
METODOLOGIA: Es un estudio descriptivo, analitico y de campo. Se tomé una
muestra de108 Sub-Oficiales y Técnicos que laboran enel Ala Aérea N°3
Arequipa,el estudio se realizéentre febrero y marzo del 2014, en coherencia con
variables de estudio se disefido y utilizd un cuestionario tipo encuesta.Los
resultados fueron procesados utilizando la base de datos Excel y el paquete
estadistico SPSS 18.0, una vez obtenidos los datos, estos fueron contados,
tabulados y procesados estadisticamente y relacionados utilizando la prueba
Chi2 para analizar la asociacion entre variables.
RESULTADOS:La edad promedio del personal Sub-Oficial y Técnico que
labora en el Ala Aérea N°3 Arequipa es de 36.9 afios; el grupo con edades
menor a 39 afos posee predominancia sobre los demas grupos (64%). El
mayor porcentaje de personal son del sexo masculino 67%. El 66% son
Técnicos y 34% Sub-Oficiales.
Siete de cada diez Sub-Oficiales y Técnicos han servido a la institucion mas de
11 afios, un tercio se encuentran en el area Administrativa, seguido por la
Banda Militar con 24%, los operadores de Sistemas de Comunicacion 17% vy el
personal asignado al area de Seguridad e Instruccion con 14%.
Siete de cada diez Sub-oficiales y Técnicos poseen hipoacusia, con mayor
predominancia de nivel leve (43%) en comparacion con los demas niveles.
La mayoria de Sub-oficialesy Técnicos, poseen nivel de conocimientos entre
regular a muy bueno (71%); mas del 60% del personal desconoce los decibeles
considerados como limites maximos permisibles y el tiempo que puede causar
dafio un ruido perjudicial.Un 25% desconoce el tipo de ruido que provoca mayor
dafio auditivo.
La mayoria de personal Sub-oficial y Técnico poseen malas acciones
preventivas ante ruidos perjudiciales, el 23% no se realiza ningun control
audiométrico, la mayoria no utiliza el decibelimetro, el 4% no utiliza ningun
equipo de proteccién, unicamente 28% utiliza un al menos un equipos de
proteccion.
El trauma acustico muestra relacién estadistica significativa con el nivel de
conocimientos y acciones preventivas acerca de ruidos perjudiciales; cuando el
personal es informado que posee dano acusticoexiste preocupacion en vista,
ello influye en los ascensos de grado y/o cambios de area de trabajo.
PALABRAS CLAVE:
Ruido Perjudicial, Conocimiento, Acciones Preventivas, Trauma acustico,
Hipoacusia.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: Determining the relation between the epidemiologic
characteristics, the levels of knowledge and the preventive actions about
harmful noises of the Sub-Official Staff and Technical FAP than labor in the Ala
Aerial N°3Arequipa 2014

METHODOLOGY: It is a descriptive, analytical and farm study. 108 Sub-
Officers' and Technical's sign took itself than labor in the Ala Aerial N°3
Arequipa, the study came true between February and March of the 2014, in
coherence with variables of study was designed and type used a questionnaire
poll. Results were processed using the data base Excel and the statistical parcel
SPSS 18,0, once once the data were obtained, these were told, tabulated and
processed statistically and related using proof Chi2 to analyze the association
between variables.

RESULTS:The mean age of the Sub-Official and Technical staff than labors in
the Ala the Aerial N°3 Arequipa of 36,9 years;The group with ages younger
possesses predominance on the rest of the groups to 39 years ( 64 % ).They
are staff's bigger percentage of the masculine sex 67 %.The technicians and 34
Sub-Official % are the 66 %.

Seven of every ten Sub-Officers and Technicalhave served the institution over
11 years, a third part the Military Band with 24 %, Systems's operators of
Communication find themselves in the Administrative, followed area 17 % and
the assigned to staff Security and Instruction's area with 14 %.

Seven of every ten Sub-Officers and Technical possess hearing loss, with
bigger predominance of light level (43 %) as compared with the rest of the
levels.

The sub-official majority and Technical, they possess level of knowledge
between regulating to very good (71 %); Over 60 % of the staff is ignorant of the
speakable once maximum permissible limits were regarded as and the time that
can cause damage a harmful noise. A 25 % is ignorant of the kind of noise that
you provoke bigger auditive damage.

Sub-official staff's majority and Technical possess evil preventive deeds in front
of harmful noises, the 23 % does not accomplish any control itself audiometric,
the majority does not use the decibelimeter, the 4 % does not use no protective
equipment, only you use 28 % one to least one protective teams.

The acoustic trauma evidences statistical significant relation with the level of
knowledge and preventive actions about harmful noises; When the staff is told
that you possess acoustic damage worry in sight exists, it influences staff
promotions willingly and or changes of working space.

KEY WORDS: Harmful noise, knowledge, Preventive actions, Trauma acoustic,
Hearing loss.
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INTRODUCCION

Durante miles de afios se ha reconocido una conexion causal entre ruido fuerte
y la pérdida de la audicion. Consecuentemente, no asombra que el problema
del dano auditivo inducido por ruidos y su prevencion asuma importancia cada
vez mayor en todo el mundo. Aparentemente, la pérdida progresiva de la
audicién, asociada a la exposicion repetida a ruidos no demasiado intensos, no
es reconocida hasta la llegada de la Era industrial de la que hablamos, que es

cuando comienza a ser considerada como una enfermedad ocupacional.

En la actualidad el ruido, esta considerado como un contaminante peligroso en
potencia y como una gran amenaza a la salud que se ha ido incrementando a lo
largo del tiempo debido a varios factores el aumento de la densidad
demografica, el incremento de cantidad de maquinas y vehiculos que producen
ruido, el acostumbramiento de la sociedad a niveles elevados de ruido
ambiental y el desconocimiento generalizado sobre consecuencias del ruido en

la salud y las estrategias para su prevencion.

Con esta investigacion se busca determinar la relacion entre las caracteristicas
epidemioldgicas, los niveles de conocimientos y las acciones preventivas acerca
de ruidos perjudiciales del Personal Sub-Oficial y Técnico FAP que laboran en el
Ala Aérea N°3 Arequipa 2014, para ello se plantearon indicadores y sub
indicadores de acuerdo a las variables aprobadas como son: edad, sexo, anos de
servicio, grado FAP, area de trabajo, diagnostico audiométrico, conceptos de
ruido, tiempo de exposicion, tipo de ruido, efectos, equipos de proteccion, control,

uso de decibelimetro, lo cual fue plasmado en el cuestionario tipo encuesta.
La investigacion permitira proponer mejoras en la seguridad ocupacional y

aplicar medidas de prevencion para asegurar la proteccion auditiva dentro del
Ala Aérea N°3
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CAPITULO |

MATERIAL Y METODOS

Seencuesté a 108 Sub-oficiales y Técnicos que laboran el Ala Aérea N°3 de

Arequipa, en los meses de febrero y marzo del 2014.

En la investigacion se utilizé un cuestionario tipo encuesta, donde se consigno
las variables e indicadores de estudio, también se revisaron las historias

clinicas para determinar el diagnostico audiométrico. (Anexo 01).

Se realizaron coordinaciones con la Direccién del Ala Aérea Ne3 Fuerza Aérea
de la cual se obtuvo la autorizacion para acceder a las unidades de estudio.
Previo a la aplicacién del cuestionario se realizd charla instructiva para el mejor

llenado de la encuesta.

El universo estuvo representadopor la totalidad de Sub-oficiales y Técnicos FAP
del Ala Aérea N°3 de Arequipa, del cual se tomé una muestra estadisticamente

significativa de acuerdo a los criterios de inclusion.

Los resultados fueron procesados utilizandola base de datos Excel y el paquete
estadistico SPSS 18.0, una vez obtenidos los datos, estos fueron contados,
tabulados y procesados estadisticamente y relacionados utilizando la prueba
Chi2 para analizar la asociacion entre variables. Los resultados se presentan en

tablas y graficos estadisticos.
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CAPITULO Il
RESULTADOS

1.- CARACTERISTICAS EPIDEMIOLOGICAS
Tabla 01

Distribucién del personal FAP segun grandes grupos de edad

Edad N° %
De 20 a 29 43 29
anos
De 30 a 39 52 35
anos
De 40 a 49 34 23
anos
De 50 a 59 20 13
anos
Total 150 64

MEDIA: 36.9 anos

Fuente: Elaboracion Propia

Grafico 01
Distribucion del personal FAP segun grandes grupos de edad
4 40 A
35
30
2 25
8
S 20
o
[«]
a 15
10
5
0
S De20a29anos De30a39anfos De40a49aifos De50ab59 afios

Elaboracion propia

La edad promedio delpersonal FAP Sub-Oficial y Técnico que labora en el Ala

Aérea N°3 Arequipa es de 36.9 afios;el grupo con edades menor a 39 afos
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posee predominancia sobre los demas grupos (64%), se observa porcentajes

importantes de personal mas joven con edad entre los 20 y 29 afios (29%).

Tabla 02

Distribucién del personal FAP seglin sexo

SEXO N° %
Masculino 101 67
Femenino 49 33
TOTAL 150 100

Fuente: Elaboracién Propia

Gréfico 02
Distribucion del personal FAP segin sexo

Femenino
33%

Masculino

67%

- )

Elaboracion propia

El mayor porcentaje de personal FAP, Sub Oficial y Técnico son del sexo

masculino67%, en comparacién con el sexo femenino que representa el 33%.
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REPOSITORIO DE

Tabla 03

Distribucion del personal FAPsegun grado

Grado de Instruccion N° %
Sub Oficial 51 34
Técnico 99 66
TOTAL 150 100

Fuente: Elaboracién Propia

Gréafico 03
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Elaboracion propia

El 66% del personal FAP que labora en el Ala Aérea N°3 Arequipa son Técnicos
y 34% Sub-Oficiales.
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Tabla 04

Distribucién del personal FAP segun afios de servicio

Afos de Servicio N° %

< 05 anos 27 18
De 6y 10 afios 23 16
De 11 a 15 anos 23 16
De 16 a 20 anos 36 24
> a 21 afos 40 27
TOTAL 150 100

Fuente: Elaboracion Propia

Grafico 04

Distribucion del personal FAP segun afios de servicio
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Elaboracion propia

Cinco de cada diez personas que laboran en el Ala Aérea N° 03 Arequipa, han
servido a la institucién mas de 16 anos y corresponde al personal Técnico; los

sub-oficiales poseen menos 15 afios de servicio.
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Tabla 05

Distribucion del personal FAP segun area de trabajo

Area de Trabajo N° %
Mantenimiento 7 5
Inteligencia 4 2
Operador de Sistemas de 25 17
Comunicacion
Seguridad, Armamento, 22 14
Instruccion y Fuerzas
Especiales
Banda Militar 36 24
Administracion 43 29
Otro 13 8
TOTAL 150 100

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 05
Distribucién del personal FAP segun area de trabajo
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Elaboracion propia

Un tercio de las personas que laboran en el Ala Aérea N°3 Arequipa se
encuentran en el area Administrativa, seguido por la Banda Militar con 24%, los
operadores de Sistemas de Comunicacion 17% y el personal asignado al area

de Seguridad e Instruccion con 14%.
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Tabla 06

Distribucion del personal FAP segun antecedente de patologia auditiva

Antecedente de N° %

Patologia

Auditiva

Si 24 16
No 126 84
Total 150 100

Fuente: Elaboracién propia

Gréafico 06
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Elaboracion propia

Dos de cada diez personas que laboran en el Ala Aérea N°3 Arequipa, poseen
algun antecedente de patologia auditiva y laboran mayoritariamente en las
areas de Banda Militar (6%), Administracién (4%), y Seguridad e Instruccion
(4%).
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Tabla 07

Distribucion del personal FAP segun Diagnéstico Audiométrico

Diagndstico N° %
Audiométrico
Normal 47 31
Hipoacusia Leve 65 43
Hipoacusia moderada 31 20
Hipoacusia severa 7 5
Total 150 100

Fuente: Elaboracion propia

Gréafico 07
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Elaboracién propia

Siete de cada diez Sub-oficiales y Técnicos FAP que laboran en el Ala Aérea
N°3 Arequipa poseen hipoacusia, con mayor predominancia de nivel leve (43%)

en comparacion con los demas niveles.
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2.- NIVELES DE CONOCIMIENTO Y ACCIONES PREVENTIVAS ACERCA DE
RUIDOS PERJUDICIALES

Tabla 08
Distribucién del personal FAP segun el nivel de conocimiento acerca de
ruidos perjudiciales

Nivel de Puntaje N° %
Conocimiento
Muy Bueno De 18 a 20 puntos 16 11

Bueno De 14 a 17 puntos 34 23
Regular De 9 a 13 puntos 56 37
Malo < a 8 puntos 43 29
TOTAL 150 100

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 08
Distribucion del personal FAP segun el nivel de conocimiento sobre
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Elaboracién propia
La mayoria del personal Sub-oficial y Técnico FAP que laboran en el Ala Aérea N° 03
Arequipa, poseen nivel de conocimientos entre regular a muy bueno (71%), y al menos
un tercio posee nivel de conocimiento malo acerca de los ruidos perjudiciales donde se
encuentran los técnicos con mayor predominancia (19%) en comparacién con los sub-
oficiales (10%).
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Mas del 60% del personal Sub-oficial y Técnicos FAP que laboran en el Ala Aérea N°
03 Arequipa, desconoce los decibles considerados como limites maximos permisibles y
el tiempo que puede causar dafio un ruido perjudicial.

Un 25% desconoce el tipo de ruido que provoca mayor dafio auditivo.

Tabla 09

Distribucion del personal FAP segln el conocimiento acerca de ruidos
perjudiciales

Conocimiento Valor N° %
Conceptode >50dB 11 7
ruido > 85 dB 49 33
perjudicial >100 dB 52 35
No sabe 38 25
Tiempo puede 10 minutos 18 12
causar dafio 05 minutos 34 23
unruido g4 minuto 43 29
perjudicial '\ 'cabe 54 36
Tipo de ruidos  Ruido continuo 80 53
provocan mas  Ruido Intermitente 33 22
daasgi;gr']a Ruido Esporadico 18 12
No sabe 20 13
Ademas de Estrés 31 20
afectar el oido, Disminucion de la 27 18

el ruido concentracion

produce Todas las anteriores 90 60
efectos como: B sabo 2 1
Total 150 100

Fuente: Elaboracion propia

Mas del 60% del personal Sub-oficial y Técnicos FAP que laboran en el Ala
Aérea N°3 Arequipa, desconoce los decibles considerados como limites
maximos permisibles y el tiempo que puede causar dafio un ruido perjudicial.

Un 25% desconoce el tipo de ruido que provoca mayor dafio auditivo.
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Gréafico 09
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Elaboracion propia
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Tabla 10

Distribucién del personal FAP segln nivel de acciones preventivas acerca
de ruidos perjudiciales

Nivel de prevencidn Puntaje N° %
Bueno De 13 a 15 puntos 4 2
Regular De 8 a 12 puntos 40 27
Malo < a 7 puntos 107 71
TOTAL 150 100

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 10

Distribucién del personal FAP segun nivel de acciones preventivas acerca
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Elaboracion propia

La mayoria de personal Sub-oficial y Técnicos FAP que laboran en el Ala Aérea
N° 03 Arequipa, poseen malas acciones preventivas acerca de ruidos
perjudiciales, y al menos un tercio posee nivel de acciones preventivas
categorizados como regular y bueno (29%).
Caracterizado por:

- ElI 23% del personal Sub-oficial y Técnicos FAP no se realiza ningun

control audiométrico, probablemente por cambios de area de trabajo.
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- La mayoria no utiliza el decibelimetro para determinar la exposicion a

ruidos perjudiciales.

- El 4% no utiliza ningun equipo de proteccion, unicamente 28% utiliza

al menos un equipo de proteccion.

Tabla 11

Distribucién del personal FAP segun acciones preventivas acerca de

ruidos perjudiciales

Practica Valor N° %
Numero de Controles Dos 116 77
audiométricos realizado el Ninguno 34 23
afo pasado
Uso del decibelimetro para Si 2 1
determinar las zonas No 148 99
expuestas a mayor ruido
Uso de Equipos de Tapones auriculares 40 27
proteccion son mas efectiva  QOrejeras 2 1
para prevenir alteraciones  Ambas simultaneamente 103 69
en la audicion Ninguna de las anteriores 5 4
Total 150 100

Fuente: Elaboracion propia
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Gréfico 11

Distribucién del personal FAP seglun acciones preventivas acerca de
ruidos perjudiciales
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Elaboracion propia

El 23% del personal Sub-oficial y Técnico FAP no se realiza ningun control
audiométrico, probablemente por cambios de area de trabajo.

La mayoria no utiliza el decibelimetro para determinar la exposicién a ruidos
perjudiciales.

El 4% no utiliza ningun equipo de proteccion, unicamente 28% utiliza un al

menos un equipos de proteccion.
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2.- RELACIONES ESTADISTICAS

Tabla

12

Relacién entre el nivel de conocimientos sobre ruidos perjudiciales y las caracteristicas epidemiolédgicas del personal FAP

Nivel de Conocimiento

Muy Bueno Bueno Regular Malo Total
N° % N° % N° % N° % N° %
Edad De 20 a 29 afos 7 5% 9 6% 14 10% 13 8% 43 29%
De 30 a 39 afios 4 2% 14 10% 18 12% 16 11% 52 35%
De 40 a 49 afios 4 2% 4 2% 14 10% 13 8% 34 23%
De 50 a 59 afios 2 1% 7 5% 9 6% 2 1% 20 13%
Total 16 11% 34 23% 56 37% 43 29% 150 100%
Sexo Masculino 9 6% 25 17% 42 28% 25 17% 101 67%
Femenino 7 5% 9 6% 14 10% 18 12% 49 33%
Total 16 1% 34 23% 56 37% 43 29% 150 100%
Grado Sub Oficial 7 5% 11 7% 18 12% 14 10% 51 34%
Tecnico 9 6% 23 16% 38 25% 29 19% 99 66%
Total 16 1% 34 23% 56 37% 43 29% 150 100%
Afios de < 05 afios 4 2% 5 4% 9 6% 9 6% 27 18%
Servicio De 6 a 10 afios 4 2% 5 4% 7 5% 7 5% 23 16%
De 11 a 15 afios 4 2% 2 1% 9 6% 9 6% 23 16%
De 16 a 20 afios 2 1% 11 % 14 10% 9 6% 36 24%
> a 21 afios 4 2% 11 7% 16 1% 9 6% 40 27%
Total 16 1% 34 23% 56 37% 43 29% 150 100%
Area de Mantenimiento 0 0% 2 1% 2 1% 4 2% 7 5%
Trabajo Inteligencia 0 0% 2 1% 2 1% 0 0% 4 2%
ggggﬁzrn?;g's‘;f:a 4 2% 7 5% 13 8% 2 1% 25 17%
Seguridad, Instruccion
Militar, Armamento, 2 1% 5 4% 13 8% 2 1% 22 14%
Fuerzas Especiales
Banda Militar 4 2% 9 6% 7 5% 16 1% 36 24%
Administracion 5 4% 5 4% 16 11% 16 1% 43 29%
Otro 2 1% 4 2% 4 2% 4 2% 13 8%
Total 16 1% 34 23% 56 37% 43 29% 150 100%
Antecedentes Si 0 0% 7 5% 11 7% 5 4% 23 16%
de Patologia No 16 1% 27 18% 45 30% 38 25% 126 84%
Auditiva Total 16 1% 34 23% 56 37% 43 29% 150 100%
Diagnostico Hipoacusia Leve 9 6% 11 7% 22 14% 23 16% 65 43%
Audiometrico Hipoacusia moderada 2 1% 9 6% 16 1% 4 2% 31 20%
Hipoacusia severa 0 0% 5 4% 2 1% 0 0% 7 5%
Normal 5 4% 9 6% 16 1% 16 11% 47 31%
Total 16 1% 34 23% 56 37% 43 29% 150 100%
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Al analizar los niveles de conocimiento de regular a muy bueno se encontré que:

- El personal mas joven (menor a 39 afios) posee mejores conocimientos (45%)
en comparacion con los demas grupos (26%).

- El sexo masculino poseen mejores conocimientos (51%) en comparacién con
el sexo femenino (21%).

- Los Técnicos poseen mejores niveles de conocimiento (47%) en comparacion
con los Sub-oficiales (24%).

- El personal con méas de 16 afios de servicio posee mejores conocimiento (49%)
en comparacion con demas grupos.

- El area de administracion posee mejores niveles de conocimiento (19%) en
comparacién con las deméas éareas, seguido del Area de seguridad (13%) y
Banda Militar (13%).

- El personal con antecedente de patologia auditiva reporta mejor conocimiento
(59%) en comparacién con aquellos que no posee antecedentes (12%).

- El personal con hipoacusia leve (27%) posee mejores conocimientos que
aquellas personas con mayor nivel de hipoacusia de moderado a severo (23%).

Tabla 13
Pruebas de chi-cuadrado de Pearson

Nivel de
Conocimiento
Edad Chi-cuadrado 9.400
gl 9
Sig. 0.401
Sexo Chi-cuadrado 4.656
gl 3
Sig. 0.199
Grado Chi-cuadrado 0.837
gl 3
Sig. 0.841
Anos de Servicio Chi-cuadrado 8.422
gl 12
Sig. 0.751
Area de Trabajo Chi-cuadrado 27.407
gl 18
Sig. 0.072
Antecedentes de Chi-cuadrado 4.849
Patologia Auditiva gl 3
Sig. 0.183
Diagndstico Chi-cuadrado 19.230
Audiométrico gl 9
Sig. 0.023*

* El estadistico de chi-cuadrado es significativo en el nivel 0.05.

- Al aplicar la prueba del Chi? se encontré asociacion estadistica significativa
entre el nivel de conocimiento y el diagnostico audiométrico con P < 0.05, es
decir el nivel de conocimiento en el personal Sub-oficial y Técnicos FAP que
laboran en el Ala Aérea N° 03 Arequipa, esta relacionado a la presencia de un
trauma acustico, cuando el personal es informado que posee afectacion en sus
organos auditivos existe preocupacion en vista que influye en sus ascensos de
grado y/o cambios de area de trabajo.
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Tabla 14

Relacion entre el nivel de acciones preventivas sobre ruidos perjudiciales y las caracteristicas epidemioldgicas del personal

FAF Nivel de Practica
Bueno Regular Malo Total
N° % N° % N° % N° %
Edad De 20 a 29 afios 4 2% 16 11% 23 16% 43 29%
De 30 a 39 afios 0 0% 13 8% 40 27% 52 35%
De 40 a 49 aiios 0 0% 5 4% 29 19% 34 23%
De 50 a 59 afios 0 0% 5 4% 14 10% 20 13%
Total 4 2% 40 27% 107 71% 150 100
Sexo Masculino 0 0% 23 16% 78 52% 101 67%
Eemenino 4 2% 16 11% 29 19% 49 33%
Total 4 2% 40 27% 107 71% 150 100
Grado Sub Oficial 4 2% 22 14% 25 17% 51 34%
Tecnico 0 0% 18 12% 81 54% 99 66%
Total 4 2% 40 27% 107 71% 150 100
Afos de < 05 afios 4 2% 9 6% 14 10% 27 18%
Servicio De 6 a 10 afios Q 0% 11 7% 13 8% 23 16%
De 11 a 15 aiios 0 0% 7 5% 16 11% 23 16%
De 16 a 20 afios 0 0% 5 4% 31 20% 36 24%
> a 21 afos 0 0% 7 5% 33 22% 40 27%
Total 4 2% 40 27% 107 71% 150 100
Area de Mantenimiento 0 0% 2 1% 5 4% 7 5%
Trabajo Inteligencia fa) fal) o) 09 4 29, 4 29,
Operador de Sistema de Comunicaciones 2 1% 4 2% 20 13% 25 17%
Seguridad, Instruccion Militar, Fuerzas Especiales 0 0% 11 7% 11 7% 22 14%
Banda Militar 0 0% 4 2% 33 22% 36 24%
Administracién 2 1% 13 8% 29 19% 43 29%
Otro 0 0% 7 5% 5 4% 13 8%
Total 4 2% 40 27% 107 71% 150 100
Antecedentes Si 0 0% 4 2% 20 13% 23 16%
de Patologia No. 4 2% 36 24% ]7 58% 126 84%
Auditiva Total 4 2% 40 27% 107 71% 150 100
Diagnostico Hipoacusia Leve 0 0% 14 10% 51 34% 65 43%
Audiometrico Hipoacusia moderada Q 0% 7 5% 23 16% 31 20%
Hipoacusia severa 0 0% 0 0% 7 5% 7 5%
Normal 4 2% 18 12% 25 17% 47 31%
Total 4 2% 40 27% 107 71% 150 100
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Al analizar las acciones preventivas acerca de ruidos perjudiciales con niveles de malo

se encontré que:

- El personal mas joven con edades menores a 29 afos realizacon mayor
frecuencia malas acciones preventivas (43%) en comparaciéon con los demas
grupos.

- El sexo masculino realizacon mayor frecuencia malas acciones preventivas
(52%) en comparacién con el sexo femenino (19%).

- Los Técnicos realizan con mayor frecuencia malas acciones preventivas (54%)
en comparacioén con los Sub-oficiales (17%).

- El area de administracion,banda militar y sistema de comunicacion realizan con
mayor frecuencia malas acciones preventivas (22%,19% y 13%
respectivamente) en comparacion con las demas areas de trabajo.

- El personal sin antecedente de patologia auditiva reporta con mayor frecuencia
malas acciones preventivas (58%) en comparacion con aquellos que posee
antecedentes (13%).

- El personal con hipoacusia posee predominancia en la mayor frecuencia de
malas acciones preventivas (55%) en comparacion con el personal en estado

normal (17%).
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Tabla 15

Pruebas de chi-cuadrado de Pearson

Nivel de Acciones de

Prevencion
Edad Chi-cuadrado 16.622
Gl 6
Sig. 0.011
Sexo Chi-cuadrado 10.990
Gl 2
Sig. 0.402
Grado Chi-cuadrado 20.750
Gl 2
Sig. 0.189
Anos de Chi-cuadrado 29.968
Servicio Gl 8
Sig. 0.000
Area de Trabajo Chi-cuadrado 25.417
Gl 12
Sig. 0.013
Antecedentes Chi-cuadrado 2.422
de Patologia Gl 2
Auditiva Sig. 0.298
DiagnosticoAudi  Chi-cuadrado 17.345
ometrico Gl 6

Sig. 0.008
* El estadistico de chi-cuadrado es significativo en el nivel 0.05.

Pruebas de chi-cuadrado de Pearson

Al aplicar la prueba del Chi? se encontrd asociacion estadistica significativa entre el
nivel de nivel de acciones preventivas, la edad, los afios de servicio, el area de trabajo
y el diagnéstico audiométrico con p<0.05; las personas mas jévenes, con menor tiempo
de servicio, que laboran en las areas de Administracion, Banda Militar, Sistema de
Comunicacion y Seguridad e Instruccién realizan con mayor frecuencia malas acciones
preventivas; a pesar de tener algun nivel de hipoacusia no se encuentra sensibilizado
sobre la importancia de la prevenciéon y que esta pueda causar mayor dafio en su

salud.
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CAPITULO 1lI

DISCUSION Y COMENTARIOS

Segun nuestro estudio, la edad promedio del personal Sub-Oficial y
Técnico que labora en el Ala Aérea N° 03 Arequipa es de 36.9 afios; dos
tercios del personal son jévenes con edades entre los 20 y 39 afios, con
mayor probabilidad de padecer traumas acusticos; Dixon (2009)
argumentarse que el oido joven tiene mayores probabilidades de ser

lesionado que el oido de un trabajador adulto.

El mayor porcentaje de personal son del sexo masculino 67%, en
comparacion con el sexo femenino que representa el 33%, la presencia
de mujeres en las fuerzas armadas esta en aumento, sin embargo en la
mayoria de casos no realiza las mismas actividades que el sexo
masculino, por lo que evidencia mayor frecuencia de casos con algun
trauma acustico en el sexo masculino, Diemdf(1961) y Kylin(1960)
explican que el grado de pérdida auditiva es menor en mujeres que en
hombres en el mismo ambiente de ruidos; esto no necesariamente
implica que las mujeres sean mas resistentes a la pérdida auditiva
inducida por ruidos que los hombre; ya que las mujeres estdn mucho
menos expuestas a ruidos lesivos potenciales de la vida diaria, muestran

mayor indice de ausentismo por problemas de salud.

Cinco de cada diez personas que laboran en el Ala Aérea N° 03
Arequipa, han servido a la institucion mas de 16 afios y corresponde al
personal Técnico; los sub-oficiales poseen menos 15 anos de servicio,
mayoritariamente del sexo masculino; dentro del grupo de suboficiales el
60% son del sexo femenino, la tendencia de los ultimos afios es la mayor
incorporacion de personal femenino, de acuerdo a las politicas de

equidad de género.
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El 68% de Sub-oficiales y Técnicos poseen hipoacusia, con mayor
predominancia de nivel leve (43%) en comparacion con los demas
niveles, estos resultados difieren con en un estudio realizado por
Calizaya el afo 2010, se encontré que el 22% del personal del Grupo
Aéreo Ne 4 La Joya posee algun trauma acustico; tanto la Base Aérea Ne
3 y Ne 4 posee personal con hipoacusia leve con porcentajes mayores al
40%.

Nuestros datos difieren con los estudios realizado por Joffre Velasquez
(2011) indica que de un total de 169 personas que laboran en empresa
con alta intensidad de ruido el 22% poseen alguna afectacion unilateral;
en ambos casos los datos obtenidos nos indican que en el Ala Aérea
Aérea N° 03 Arequipa la ocurrencia de traumas acusticos es alta y ello
podria explicar que en el area administrativa se encuentren un mayor

numero del personal.

Un tercio de las personas que laboran en el Ala Aérea N° 03 Arequipa se
encuentran en el area Administrativa, seguido por la Banda Militar con
24%, los resultados difieren con lo reportado por Calizaya, el cual indica
que el personal administrativo es menor del 20% y de igual forma Banda
Militar con menos de 10%; cada una de los grupos aéreos posee
diferente forma de proyeccion a la sociedad, en el caso de la Joya el
grupo aéreo posee mayor numero de vehiculos aéreos y el area de
mantenimiento es mayor, en comparacién con la base aérea Arequipa

orientada al servicio al ciudadano.

Conocimientos

La mayoria de personal Sub-oficial y Técnicos FAP que laboran en el Ala
Aérea N° 03 Arequipa, poseen nivel de conocimientos entre regular a
muy bueno (71%); mayoritariamente corresponde a personal de joven,
de sexo masculino, grado de Técnico, con mas de 16 afios de servicio,
laboran en el area de administracién, con alguna patologia auditiva, con

hipoacusia leve, en forma similar los resultados del estudio resefiado por
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ChaucaCcallo (2003) indican que 68% del personal estudiado poseen
conocimientos caracterizado con nivel de muy bueno a regular,
relacionandolo con el grado de instruccion, la capacitacion y el ingreso

economico.

Acciones preventivas

La mayoria de personal Sub-oficial y Técnico FAP que laboran en el Ala
Aérea N° 03 Arequipa, poseen malas acciones preventivas acerca de
ruidos perjudiciales. Aquellos que exponen mejores acciones preventivas
son jovenes, de sexo masculino, con grado de sub-oficial, que labora en
el area de administracion y de seguridad e Instruccién, sin antecedente
de patologia auditiva, con diagnéstico de hipoacusia. No se reportan
estudios de acciones preventivas que nos permitan comparar los
hallazgos.

Relaciones entre Conocimiento, Acciones Preventivas y las

Caracteristicas Epidemioldgicas

Al aplicar la prueba del Chi* se encontr6 asociacion estadistica
significativa entre el nivel de conocimientos y el diagnostico audiométrico,
corroborado por los hallazgos realizados por Nufiez (2007), el cual
refiere una diferencia altamente significativa en cuanto a la presencia de
dafo auditivo y el conocimiento en un grupo de expuestos y no
expuestos. Chauca (2003) indica que la capacitacion y el ingreso
economico se relacionan con el nivel de conocimientos sobre
contaminacion por ruido; a medida que el personal ingresa a una
determina area de trabajo busca una especializacién que le permita
realizar sus labores, el Ala Aérea N° 03 Arequipa, anualmente realiza
capacitaciones, a pesar de ello, se tiene presencia de traumas acusticos
debido al desconocimiento de zonas criticas, y el uso de equipos de

proteccion en forma simultanea.
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Al aplicar la prueba del Chi? se encontré6 asociacion estadistica
significativa entre el nivel de acciones preventivas acerca de ruidos
perjudiciales, la edad, los afos de servicio, el area de trabajo y el
diagnostico audiométrico con P <0.05, es decir las acciones preventivas
estd relacionado con mencionados indicadores; no se encontrd
referencias que nos permitan comparar los resultados respecto a las

relaciones en estudio.
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CONCLUSIONES

Primera:El personal que labora en el Ala Aérea N° 3 Arequipa son
mayoritariamente jévenes, del sexo masculino, dos tercios poseen grado de
Técnico FAP y un tercio de Sub - Oficial, con mas de 16 anos de servicio,
laboran en las areas administrativas y seguridad e Instruccion Militar, la

mayoria poseen alguna hipoacusia auditiva.

Segunda: La mayoria de personal Sub-oficial y Técnicos FAP que laboran en
el Ala Aérea N°3 Arequipa, poseen nivel de conocimientos entre regular a muy
bueno, desconocen los decibles permisibles, el tiempo y el tipo de ruido que
puede causar dafio; el nivel de acciones preventivas se caracterizan por ser de
nivel malo, al menos un tercio no se realiza ningun control audiométrico, no
utiliza el decibelimetro para determinar la exposicién a ruidos perjudiciales y al

menos un tercio utiliza el minimo de equipos de proteccion.

Tercera: La presencia de trauma acustico posee relacion directa con el nivel de
conocimientos y acciones preventivas acerca de ruidos perjudiciales en el
personal Sub-Oficial y Técnico; el area de trabajo, la edad y los afios de
servicio se relacionan directamente con el nivel de acciones preventivas, su
combinacion en forma simultdnea puede aumentar o disminuir los riesgos

ocupacionales en el Ala Aérea N° 03 de Arequipa
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RECOMENDACIONES

PRIMERA. .- El servicio de Otorrinolaringologia de la FAP, debe promover la

investigacién de hipoacusias y su impacto en la calidad de vida del personal.

SEGUNDA.- La Direccion del Ala Aérea N° 03 Arequipa debe mejorar el
seguimiento y monitoreo en el uso de equipos de proteccion auditiva debido a la
elevada prevalencia de trauma acustico en el personal Sub Oficial y Técnico

FAP, apoyado en las mediciones audiométricas y capacitacion permanente.

TERCERA .- La Universidad Catodlica de Santa Maria, por medio de la Facultad
de Medicina Humana debe realizar actividades de proyeccion en el marco de la
responsabilidad social, acerca de los ruidos perjudiciales en general vy sus

medidas de prevencion y/o deteccion precoz de Hipoacusia
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La encuesta tiene como objetivo determinar sus conocimientos y acciones
preventivas acerca de ruidos perjudiciales a los que estan expuestos el personal
del Ala Aérea Ne3. Esta investigacion es voluntaria y los datos recibidos seran
tratados de manera confidencial. Al responder esta encuesta Ud. esta aceptando
ser parte de esta investigacion. Agradecemos anticipadamente todo su apoyo,
responda con la verdad. Gracias por su ayuda.

Edad................. STC) (o A AfOS de Servicio: ......cceccvvveeeeeeennn.
Grado:Sub Oficial () Técnico ()

Area de Trabajo

a) Mantenimiento ()

b) Inteligencia ()

c¢) Operador de Sist. deCom.( )
d) Seguridad e Inst. Militar ()
€) Banda Militar ()
f) Administracion ()

Antecedentes de Patologia Auditiva Si( ) No( )
Medicién de Audiometria (seréllenada con el apoyo de la Historia Clinica)

Diagnostico
Hipoacusia Leve ( ) Hipoacusia moderada ( ) Hipoacusia severa ( )
Hipoacusia profunda ( ) Restos Auditivos (=) Normal ( )

CONOCIMIENTOS (Marque con X la respuesta que considere correcta).

1. A qué se denomina ruido intenso: (dB significa decibeles, que es una medida
sonora) (04)
a) >50dB
b) >85dB
c) >100dB
d) Depende de cada persona.
e) No sabe

2. En qué tiempo puede causar dafio un ruido perjudicial? (04)
a) 10 minutos
b) 05 minutos
c) 01 minuto
d) No sabe

3. Quétipo de ruidos provocan mas dafio en la audicion? (04)
a) El ruido continuo
b) Elruido intermitente
c) El ruido esporadico
d) No sabe
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4. Ademas de afectar el oido, el ruido produce otros efectos tales como: (04)

a) Estrés

b) Disminucion de la concentracion
¢) Insomnio

d) Todas las anteriores

e) No sabe

5. Qué equipos de proteccidon son mas efectiva para prevenir alteraciones en la
audiciéon? (04)

a) Tapones auriculares

b) Orejeras

c) Ambas simultaneamente
d) Ninguna de las anteriores
e) No es necesario

ACCIONES PREVENTIVAS
6. ¢Cuantos controles audiométricos se realiz6 el afio pasado?
a) Tres
b) Dos
c) Uno
d) Ninguno

7. ¢Utiliza Ud. el decibelimetro para saber cuéles son las zonas expuesta a
mayor ruido?

a) Si
b) No

8. ¢Qué hace para proteger su audicion?
a) Uso tapones auriculares
b) Uso de orejeras
c) Uso de ambos simultaneamente
d) Ninguna
e) No es necesario

Gracias por su participacion
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ANEXO N° 2

PROYECTO DE
INVESTIGACION
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PREAMBULO

La Seguridad Industrial es uno de los pilares fundamentales y uno de los
componentes esenciales en un centro laboral. El gobierno y las instituciones
publicas, hoy mas que nunca, previenen su cumplimiento y obligaciéon en todos
los niveles; el incumplimiento puede acarrear enfermedades, a veces de
caracter irreversible; lo que va contra los derechos humanos, la Constitucion y
las normas vigentes de Seguridad Industrial.

El ruido es una gran preocupacion actual, con peso de legislacion laboral y cada
vez mas relacionada con la poblacion general. En los ultimos afos son
numerosas las sentencias que reconocen el ruido como un factor de riesgo
sanitario y la legislacion laboral reconoce la hipoacusia o sordera, como
accidente de trabajo causado por el ruido. (4)

La exposicion a niveles de ruido intenso durante un periodo de tiempo
significativo da lugar a pérdidas de audicién, que si en un principio son
recuperables cuando el ruido cesa, con el tiempo puede llegar a hacerse
irreversibles convirtiéndose en sordera (6).

La hipoacusia moderada o severa es uno de las patologias otoneurolégicas
con alta prevalencia. Se estima que hasta un 6% de la poblacion del mundo
desarrollado padece esta patologia cuyos indices se prevé que aumenten
debido al ruido y a otros factores externos.

En el Ala Area N° 3, los trabajadores desempefian sus funciones expuestos a
un nivel de ruido peligroso que pueden provocar pérdidas de audicion. Los
aviones constituyen dentro del ambito de transporte, una fuente de ruidos que
junto a otras constituye en mayor o menor medida al “ambiente sonoro”. Por un
lado los motores y la maquinaria pesada de talleres y vehiculos y por otro lado
las armas de fuego, cuyas detonaciones superan en intensidad a todos los
ruidos industriales. (24)

Evaluar el nivel de conocimiento del personal sobre los ruidos perjudiciales y las
medidas de prevencion que se implementan en el Ala Aérea N°3, permitira
llamar la atencion sobre esta problematica en las diferentes areas de trabajo del
personal suboficial y técnico FAP, para para asegurar la proteccion auditiva y

evitar los posibles traumas acusticos.
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PLANTEAMIENTO TEORICO
1. Problema de Investigacién
1.1.Enunciado del Problema
“CONOCIMIENTOS Y ACCIONES PREVENTIVAS ACERCA DE
RUIDOS PERJUDICIALES EN EL PERSONAL SUBOFICIAL Y
TECNICO FAP QUE LABORAN EN EL ALA AEREA N° 3, AREQUIPA
2014”

1.2.Descripcién del Problema
1.2.1. Area del conocimiento

El problema a investigar se encuentra ubicado en:

CAMPO Ciencias de la Salud
AREA Medicina Humana
ESPECIALIDAD Otorrinolaringologia
LINEA Salud Ocupacional y Trauma Acustico
1.2.2. Andlisis de Variables
VARIABLE INDICADORES VALORES TIPO DE
ESCALA
Edad ARos Numérica continua
Sexo Masculino Nominal
Femenino
ARos de servicio Afos Numeérica continua
Area de  Trabajo | Mantenimiento Nominal
Actual Inteligencia
Operador de Sistema de
Caracteristicas Comunicaciones
epidemiologicas Seguridad e Instruccion
Militar
Banda Militar
Administracién
Otro
Grado Suboficiales Nominal
Técnicos
Antecedente de | Si/No Nominal
Patologia Auditiva
Medicioén de | Normal Nominal
Audiometria Hipoacusia leve
Hipoacusia moderada
Hipoacusia severa
Hipoacusia profunda o
sordera
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Restos auditivos
Concepto ruido | > 50 Db Nominal
intenso >85dB
> 100 dB
No sabe
Tiempo de exposicion | 10 minutos Nominal
diaria para sufrir |5 minutos
dafio por nivel intenso | 01 minuto
de ruido No sabe
Conocimiento | Tipo de ruido dafiino | Continuo Nominal
Intermitente
Esporadico
No sabe
Efecto del Ruido |Estrés Nominal
adicional Disminuye la
concentracion
Insomnio
Todas Anteriores
No sabe
Equipos de Proteccion | Tapones auriculares Nominal
mas efectivo Orejeras
Ambas
No sabe
Control Anual Uno Ordinal
Dos
Tres
Acciones de Ninguno
Prevencion Uso de decibelimetro | Si/No Nominal
Uso de Equipos de|Tapones auriculares Nominal
Proteccion Orejeras
Ambas simultaneamente
Ninguna
No es necesario
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1.2.3. Interrogantes Basicas

- ¢Cuadles son las caracteristicas epidemiolégicas para ruidos
perjudiciales en el Personal Sub-Oficial y Técnico FAP que laboran en
el Ala Aérea N°3 Arequipa?

- ¢ Cuales es el nivel conocimientos y acciones preventivas acerca de
ruidos perjudiciales en el Personal Sub-Oficial y Técnico FAP que
laboran en el Ala Aérea N°3 Arequipa?

- ¢ Existe relacion entre los caracteristicas epidemiolégicas, los niveles
de conocimientos y las acciones preventivas acerca de ruidos
perjudiciales en elPersonal Sub-Oficial y Técnico FAP que laboran en el

Ala Aérea N°3 Arequipa?

1.2.4. Tipo de Investigacién
La presente investigacion es un estudio de campo ya que se
recogen las variables a partir de registros de hechos que se dan

en la realidad
1.2.5. Nivel de Investigacién

El Nivel de la presente investigacion es descriptivo, analitico y

relacional
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1.3.Justificacién
La investigacion es considerada:
Importante y original, porque, es un estudio no realizado en el ambito
local. Sus resultados serviran para disminuir los riesgos ocupacionales

en el Ala Aérea N° 3 Arequipa.

Util, porque permitira proponer mejoras en la seguridad ocupacional y
aplicar medidas de prevencion para asegurar la proteccion auditiva

dentro de su centro de trabajo.

Verificable, en el desarrollo del estudio se utilizaran técnicas replicables
que serviran para una posterior evaluacion y comparacion con otros

estudios en sus diferentes variables estudiadas.

Posee relevancia cientifica y académica debido a que aunque se han
logrado grandes avances en la accesibilidad y calidad de la informacion
sobre alteraciones auditivas por ruidos perjudiciales, en instituciones
militares en especial la Fuerza Aérea del Peru por aporte de varios
estudios realizados en universidades aun no se analiza desde enfoques
integrales el tema del conocimiento y prevencion de alteraciones

auditivas.

Posee relevancia social, porque, permitira efectivizar las acciones
preventivas en las diferentes areas de trabajo y medir posteriormente la
influencia sobre la presencia de traumas acusticos en el Personal
Suboficial y Técnico del Ala Aérea N°3, incrementando la calidad de vida

del trabajador.

Es factible, porque, se cuenta con recursos financieros de la

investigadora y autorizacion de la Direccion del Ala Aérea.
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2. Marco conceptual
2.1 El Ruido

El ruido se caracteriza como un sonido que produce molestia, una "
sensacion auditiva desagradable o molesta que produce en nuestro
organismo el conjunto de Vvibraciones molestas complejas,
desordenadas, recibidas y transmitidas por el oido a las células
cerebrales ", o bien, puede establecerse que " todo sonido inoportuno es
un ruido ". El ruido tiene un caracter indeseado y molesto, cualidades que

hacen a las personas particularmente receptivas a él (22)

La contaminacidon acustica no es causa directa de males inmediatos
severos, salvo en casos extremos como explosiones o ruidos de gran
potencia. Sin embargo, la pérdida de audicion paulatina, el deterioro de la
salud mental de la poblacion y el progresivo aumento de enfermedades
de tipo nervioso, convierten al ruido en un foco principal responsable de

la contaminacion ambiental (23)

El ruido altera la concentracion, la productividad laboral e intelectual, el

descanso, y en altas dosis, produce lesiones auditivas irreparables (28)

Las manifestaciones mas importantes del ruido conviene estudiarlas en
dos tipos de ambientes: El ambiente laboral y el ambiente extralaboral
(tanto en el ambito publico como el privado) En el ambiente laboral, las
personas expuestas a altos niveles de ruido son susceptibles a sufrir
pérdida auditiva o sordera, lo que las hace ser especialmente
susceptibles a ruidos fuera del ambiente laboral. Las estadisticas indican
que la hipoacusia neurosensorial es una de las enfermedades
profesionales mas comunes. En el ambiente extralaboral, las
manifestaciones mas importantes de ruido surgen indudablemente en las
ciudades, lugares en los cuales se concentra la mayor cantidad de
actividad y de poblacion, y por lo tanto un mayor numero de personas
afectadas. Actualmente se sabe que aproximadamente el 70 % del ruido

presente en las ciudades es responsabilidad del transito vehicular (23)
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2.1.2 Elruido perjudicial en el Ala Aérea

2.1.2.1 Concepto Ruido Perjudicial.- Cuando se \utilliza Ia
expresion ruido como sindnimo de perjudicial, se estd haciendo referencia a un
ruido (sonido), con una intensidad alta (o una suma de intensidades), que
puede resultar incluso perjudicial para la salud humana. Los ruidos perjudiciales
explicitan que la exposicién continua (mas de 08 horas diarias) a niveles
mayores de 80 dB constituye riesgo de padecer sordera profesional. Por
encima de estos valores existe mayor riesgo de hipoacusia y que las ondas del
sonido agudo dafian principalmente la zona de los 4000Hz, comprometiéndose

las zonas vecinas. (01)

2.1.2.2 Ruido en el Ala Aérea.- Se ha determinado segun la normatividad
vigente Decreto Supremo 85- 2003 PCM Reglamento Estandar para Calidad de
Ruido clasifican a las Bases Aéreas como zonas Industriales donde los limites
maximos permisibles en horario diurno se encuentran en 80 dB y en horario
nocturno en 80 dB. En el Art. 18 del Reglamento se indica que las Bases
Aéreas, podran autorizar la realizacion de actividades eventuales que generen
temporalmente niveles de contaminacion sonora por encima de lo establecido
en los estdandares nacionales de calidad ambiental para ruido, y cuya
realizacion sea de interés publico. Cada autorizacion debe definir las
condiciones bajo las cuales podran realizarse dichas actividades, incluyendo la
duracion de la autorizacion, asi como las medidas que debera adoptar el titular
de la actividad para proteger la salud de las personas expuestas, en funcion de
las zonas de aplicacion, caracteristicas y el horario de realizacion de las
actividades eventuales. (23)

Los vuelos y operaciones aéreas generan ruido en la vecindad de aeropuertos
tanto civiles como militares. Los despegues producen ruido intenso, vibraciones
y traqueteos. Los aterrizajes producen ruido en largos pasillos de vuelo a baja
altitud. El ruido se produce por los mecanismos de aterrizaje y la regulacion
automatica de potencia y también cuando se aplica propulsion inversa, todo por
medidas de seguridad. En general, los aviones mas grandes y pesados

producen mas ruido que los mas ligeros.
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El nivel de presién sonora de los aviones puede predecirse por el numero de
aviones, tipos, rutas de vuelo, proporciones de despegues y aterrizajes y
condiciones atmosféricas. Pueden surgir problemas severos de ruido en
aeropuertos con muchos helicopteros o aviones pequenos usados para vuelos
privados, entrenamiento de pilotos o actividades de ocio y también problemas

en el interior debido a vibraciones.

2.1.3 El ruido como contaminante

El ruido presenta grandes diferencias con respecto a otros

contaminantes. Una de sus caracteristicas mas relevantes es su

compleja fiscalizacion. Esto se debe principalmente a que:

" Es un fendbmeno espontaneo que se vincula al horario y actividad
que lo produce.

" No deja residuos (no tiene un efecto acumulativo en el medio, pero
si puede tener un efecto acumulativo en el hombre)

" Su cuantificacion es compleja.

. Es uno de los contaminantes que requiere menos cantidad de
energia para ser producido.

. Tiene un radio de accion pequefio, vale decir, es localizado.

" No es susceptible a su traslado a través de los sistemas naturales,
como el aire contaminado llevado por el viento, o un residuo liquido
llevado por un rio por grandes distancias.

" Se percibe solo por un sentido: el oido. Esto hace subestimar su
efecto, a diferencia de otros contaminantes como en el caso del
agua, por ejemplo, donde la contaminacion se puede percibir por su

aspecto, olor y sabor.

2.1.3 Factores laborales
El dafio acustico por exposicién al ruido en el medio ambiente de trabajo
es una de las enfermedades ocupacionales mas comunmente reportadas
y es 100% prevenible (12)
Existen estudios que afirman que el 44% de los carpinteros y el 48% de
los plomeros presentan disminucion de la agudeza auditiva. Asimismo, el

90% de los trabajadores de las minas de carbon tienen problemas
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auditivos a la edad de 42 afos (a diferencia del 9% que los que lo tienen
entre la poblacién general) (12)

La disminucion de la agudeza auditiva es una de las mas importantes
causas de morbilidad laboral en América, actualmente. Casi 30 millones
de trabajadores estan expuestos a niveles de ruido potencialmente
dafinos al oido. Y uno de cada 4 trabajadores expuestos a esos niveles,
presenta dafio auditivo permanente (13)

Afortunadamente, el dafio acustico por ruido puede reducirse, e incluso,
eliminarse con la aplicacion del Programa de Prevencion para el Dafio

Acustico Laboral. El programa esta integrado por 8 puntos basicos (13):

= Monitorizacion del ruido en el medio ambiente de trabajo.

= Medidas administrativas y de ingenieria para el control del ruido.

= Evaluaciones audiométricas.

= Uso del equipo de proteccién contra el ruido.

= Educacién y motivacion.

= Supervisién constante de las medidas adoptadas para control del
ruido.

= Programa de evaluacion.

= Auditorias del programa de prevencion para el dafio acustico.

Este programa de prevencion generalmente lo organiza un equipo, cuyos
integrantes deben incluir al personal de salud, ingenieros, representantes
de la empresa, representantes de trabajadores y técnicos especialistas

en la prevencion del dafio acustico (14).

Los mas importantes del equipo son los trabajadores. Si ellos no asumen
la responsabilidad de adoptar las medidas necesarias para prevenir
dafios en su audicion, el programa resulta inaplicable. Si el programa les
es impuesto como obligacién, la respuesta suele ser de rechazo al

mismo (14)
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2.2  Traumas Acusticos

2.2.1 Definicién
Es la disminucion del nivel de audicion de una persona por debajo de lo
normal; que puede ser reversible o permanente, reversible cuando es
posible devolverle al paciente mediante algun tratamiento la capacidad
auditiva, permanente cuando no se puede mediante tratamientos

devolver dicha capacidad (1, 5)

2.2.2 Etiologia:Entre los factores que favorece el trauma acustico se
encuentran:

2.2.2.1 Frecuencia.- La frecuencia de un sonido es el numero de ciclos de una
onda sonora durante un segundo. Se mide en Hertz (Hz). La frecuencia
de un sonido se incrementa al aumentar el numero de ciclos por

segundo.

Los sonidos agudos, tales como los producidos por un silbato o una
flauta, son de altas frecuencias y contienen miles de ciclos por segundo.
Los sonidos graves, tales como los producidos por un trueno lejano o una

tuba, son de bajas frecuencias que contienen pocos ciclos por segundo.

Las vibraciones que varian entre los 20 a 20 000 ciclos por segundo son

percibidas por el oido de las personas oyentes como sonidos.

2.2.2.2 Tiempo.- Al igual que la intensidad, el tiempo de exposicion a ruido es

un factor importante en el establecimiento de trauma acustico.

En un trabajo en el cual la intensidad de ruidos es constante, el aumento
de la pérdida auditiva se aproxima a una funcién exponencial: el dafio
aumenta con 2021 rapidez al principio pero luego se hace mas lenta de

manera gradual.

Después de 5 a 10 anos de trabajo, la evolucién de la pérdida auditiva es

tres veces menos importante en dB por afio hasta la edad de 50 a 55

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD
CATOLICA .
DE SANTA MARIA

REPOSITORIO DE

TESIS UCSM

afos; a partir 22 de estas edades se constata una aceleracion de la

pérdida auditiva.

Los ruidos de alta intensidad y exposicion continua favorecen la aparicion
de lesiones muy graves; las frecuencias a las que mejor se oyen son mas

susceptibles de ser dafiadas (I-5kHz).

LIMITES PERMISIBLES DE EXPOSICION AL RUIDO

NIVEL DE RUIDO (dB) EXPOSICION DIARIA PERMITIDA
(horas-minutos)
85 8-0
92 6-0
95 4-0
97 3-0
100 2-0
102 1-30
105 1-0
110 0-30
115 0-15

2.2.2.3 Sexo.- Aunque Diemdf(1961) y Flogren y Kylin(1960) encontraron el
grado de pérdida auditiva menor en mujeres que en hombres en el
mismo ambiente de ruidos; esto no necesariamente implica que las
mujeres sean mas resistentes a la pérdida auditiva inducida por ruidos
que los hombre; ya que las mujeres estdn mucho menos expuestas a
ruidos lesivos potenciales de la vida diaria, muestran mayor indice de
ausentismo y hasta en épocas recientes tenian mayor libertad para
abandonar el trabajo si este resultaba muy ruidoso. Estos factores

pueden ser responsables de la diferencia. (11)

2.2.2.4 Edad.- Si bien puede argumentarse que el oido joven y tierno de un
adolescente tiene mayores probabilidades de ser lesionado que el oido
de un trabajador adulto, es igualmente logico suponer que el oido “joven
y elastico” del adolescente se lesionara con menos facilidad. Ambos
puntos de vista se basan en cantidades similares de evidencia no

concluyente.(11)
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2.3 Consecuencias de la exposicién a ruidos intensos

2.3.1 Efectos auditivos de la exposicion prolongada a ruidos intensos.

La exposicion a niveles de ruido intenso da lugar a pérdida de audicién,
que si bien en un principio son recuperables cuando el ruido cesa, con el

tiempo pueden llegar a hacerse irreversibles convirtiéndose en sordera.

El dano auditivo que sufren aquellas personas que se encuentran
expuestas a altos niveles de presién sonora en forma permanente se
denomina “dafo auditivo inducido por ruido”, que se define como una
lesién irreversible en las células ciliadas del Organo de Corti, afectando
en primera instancia y de manera especifica a las frecuencias agudas
alrededor de 4 KHz (De Sebastian, 1999)'; éste no es detectado por la
persona ya que no interfiere mayormente en las actividades de la vida
diaria, lo que se traduce en que los sujetos expuestos ignoren que
pueden estar desarrollando una hipoacusia y solo toman conciencia de
su pérdida auditiva cuando el dafo es de mayor magnitud, es decir,
cuando comienza a afectarlas frecuencias medias, las que corresponden
a la zona de la palabra, interfiiendo considerablemente en su

rendimiento comunicativo.

2.3.1.1 Hipoacusiainducida por ruido (HIR)
Se define como la disminucion de la capacidad auditiva de uno o ambos
oidos de forma parcial o total, permanente y acumulativa, de tipo
neurosensorial que se origina gradualmente, durante y como resultado
de la exposicion a niveles perjudiciales de ruido en el ambiente, de tipo
continuo o intermitente de intensidad relativamente alta (>85 dB) durante

un periodo largo de tiempo.

Pueden producir dos tipos principales de pérdida de audicion:
desplazamiento temporal del umbral de audicion y desplazamiento

permanente del umbral.

' DE SEBASTIAN, Gonzalo. Audiologia Practica. 32 Ed. Buenos Aires, Panamericana, 300 p.
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A) Etiologia

Son muchas y diversas, existen hipoacusias hereditarias, congénitas (por
enfermedades virales durante el embarazo: rubéola, citomegalovirus,
toxoplasmosis, sifilis, herpes o HIV), malformaciones craneofaciales,
sufrimiento fetal, partos distdcicos, peso inferior a 1.500 gramos al nacer,
incompatibilidad sanguinea entre madre e hijo, ventilacion mecanica
durante mas de cinco dias, hiperbilirrubilemia grave, meningitis, uso de
medicamentos ototoxicos durante la gestacién o a partir del nacimiento,

radiologia en el primer trimestre de embarazo.

En el nifio y en la edad adulta, infecciones cronicas, otitis de larga
duracion o muy frecuentes, sarampién, meningitis, medicamentos
ototoxicos, traumatismos craneo encefalicos, exposicion prolongada a
ruido intenso o a vibraciones importantes (tractoristas, martillos

neumaticos) (1, 5)

B) Tipos de Hipoacusia
Se pueden clasificar desde distintos puntos de vista:

B.1) Hereditarias o Adquiridas
Son un fendmeno que ocurre con una base genética (hereditario) o es

desarrollado por el efecto de factores ambientales (adquirido) (19, 20)

B.2) Hereditarias

Dentro de las cuales las de tipo recesivo son las mas frecuentes. En
los ultimos afios se han identificado algunos genes como el gen de la
conexina 26 y 30, que codifican proteinas necesarias para el flujo de
iones dentro del 6rgano de Corti y cuyo defecto explicaria un numero

importante de las hipoacusias hereditarias (20)
B.3) Adquiridas

Ocurren a lo largo de toda la vida, incluyendo las cercanas al

nacimiento que pueden ser.
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" Prenatales: infecciones del grupo TORCH, hipoxia uterina,
irradiacion, y uso de medicamentos ototoxicos entre los que la
talidomida representa un ejemplo historico.

. Perinatales: hipoxia neonatal, hiperbilirrubinemia elevada.

" Postnatales: meningitis y meningoencefalitis, parotiditis,

sarampion citomegalovirus.

Ademas se puede mencionar como hipoacusias congénitas, es decir,
que ocurren durante el desarrollo uterino, existiendo hipoacusias

congeénitas hereditarias o congénitas adquiridas (20).

Durante la nifiez y vida adulta existen otras multiples causas
adquiridas que pueden ocasionar hipoacusia, entre ellas estan la
otitis media con efusion, otitis media aguda y crénica, y sus
complicaciones, incluyendo el compromiso de la cadena de
huesecillos, laberintitis etc. (12)

Otras causas adquiridas durante la vida pueden ser la ototoxicidad,
otoesclerosis, otosifilis, hipoacusia subita, secundarias a hidrops
endolinfatico, neurinoma del acustico y presbiacusia (05).

En los ultimos afios y con el estudio del genoma se han identificado
causas adquiridas que tiene un componente hereditario como lo son
la otoesclerosis, la predisposicién genética a desarrollar lesiones por

ototoxicidad y algunas presbiacusias (09)

C) De acuerdo al grado de pérdida auditiva

Dentro de los distintos rangos de pérdida auditiva se clasifican en

(20):

1 Normal: 0-20 dB

2 Hipoacusia leve: 20-40 dB

3 Hipoacusia moderada: 40-60 dB

4. Hipoacusia severa: 60-80 dB

5 Hipoacusia profunda o sordera: 80 dB o mas
6. Restos auditivos
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La forma de las curvas audiométricas nos puede orientar respecto de

la etiologia de la hipoacusia.

Dentro de las hipoacusias de conduccion se describe a la curva de la
otoesclerosis como una curva de rigidez es decir con una diferencias
osteoaérea con mayor compromiso de los tonos graves al inicio y
con una escotadura en la via 6sea (sensorioneural) en los 4000 Hz
llamada notch de Carhart (20).

Dentro de las hipoacusias sensorioneurales la curva del hidrops
endolinfatico tiene un perfil clasicamente ascendente. Aunque las
hipoacusias hereditarias pueden tener cualquier forma nos orienta a
esta etiologia el que sea “en batea” es decir con un mayor
compromiso de las frecuencias medias y menos de las agudas y
graves. Aunque en muchas ocasiones la curva del neurinoma del
acustico tiende a ser descendente, este puede tener multiples tipos
de curvas audiométricas. Una hipoacusia sensorioneural unilateral
con pruebas sugerentes de deterioro tonal, con mala discriminacion
auditiva nos deben orientar a una lesion neural y hacernos sospechar

la presencia de un neurinoma (20)

2.3.1.2 Descenso Temporario del umbral

El desplazamiento del umbral, expresado en decibeles, es la diferencia
entre los decibeles de umbral de audicion medidos antes y después de la
exposiciéon al ruido (Harris, Manuel de Control del Ruido)® . Si este
desplazamiento es reversible, es decir, si el oido se recupera
completamente después de la exposicién al ruido, de forma talque el
nivel de desplazamiento se reduce a cero, se dice que el descenso es
temporario, determinandoselo descenso temporario del umbral, también

conocido por sus siglas en ingles TTS (temporarytheresholdshift). Esta

2 Harris CM (1995) Manual de medidas acusticas y control de ruido. McGraw-Hill, Madrid, 1995

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM 2 DE SANTA MARIA

puede resultar por la exposicion durante pocas horas a los niveles cerca

de la potencia maxima de musica.

2.3.1.3 Desviacion permanente del umbral

Este se experimenta por primera vez 48 horas después de una
exposicion a ruido excesivo, puede producirse si ha estado expuesto a
ruidos excesivos de forma regular, durante periodos prolongados.
También puede producirse si se expone a niveles de sonido muy
elevados durante un periodo corto. Este tipo de pérdida de audicién
normalmente seguira aumentando hasta cinco afos después de la

exposicion al ruido.

23.14 Efectos extra-auditivos de la exposicion prolongada a ruidos

intensos.

Se debe tener presente que el ruido genera en la audicion signos fisicos
facilmente reconocibles y caracteristicos, mientras que muchas de
consecuencias no auditivas son sintomas inespecificos o se confunden
con otros factores concurrentes en la etiologia de diversas afecciones.

Smith y Broadbent definen a los "efectos extra - auditivos" en la
exposicién al ruido como "todos los efectos sobre la salud y el bienestar
provocados por la exposicion al ruido, exceptuando los efectos sobre el
organo auditivo y los efectos de enmascaramiento de la informacién
auditiva". Estos efectos pueden manifestarse tanto a nivel fisioldgico

como a nivel del comportamiento.

e Presion Arterial; luego de una exposicion prolongada a altos
niveles de ruido, los individuos mas sensibles pueden desarrollar
efectos permanentes, tales como la hipertension, por el ruido los
prolongado es que los vasos sanguineos podrian desarrollar
cambios estructurales.

e Perturbacion del Suefo: El ruido tiene efectos primarios durante el

suefo, y efectos secundarios evaluados al dia siguiente de la noche

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




REPOSITORIO DE UNIVERSIDAD

TESIS UCSM

CATOLICA .
DE SANTA MARIA

de exposicion, ya que el sueino ininterrumpido es un requisito previo

para el buen funcionamiento fisiolégico y mental.

Los efectos inmediatos de perturbacion del suefio son: mantencion
y conciliacion del suefio; despertarse y alteraciones de fases de
sueno; a lo que llevaria un aumento de la presién arterial, ritmo
cardiaco, vasoconstriccion; cambios en la respiracion arritmia

cardiaca; y aumento de los movimientos del cuerpo.

e Efectos Psicolégicos:
Parece probado que el ruido se integra como un
elemento estresante fundamental. Y no sélo los ruidos de alta
intensidad son los nocivos, ruidos incluso débiles pero repetidos
pueden entrafiar perturbaciones neurofisioldgicas aun mas

importantes que los ruidos intensos.

e Rendimiento
Se ha demostrado, principalmente en trabajadores y nifios, que el
ruido puede afectar adversamente el rendimiento de quehaceres
asociados al intelecto y tareas complejas. Entre las actividades que
pueden ser perturbadas estan: leer, atencion, memorizacion y

resolucion de problemas.

2.4 Laprevencion:

2.4.1 Medios de Proteccion Personal:

La finalidad de un dispositivo de proteccion del oido en limitar la cantidad de
sonido que llega al timpano, aminorando asi las probabilidades de molestia o
pérdida auditiva. Hay cuatro tipos principales de dispositivos: tapones, tapones
semi-insertados, orejeras y cascos. A veces se emplean simultdneamente
varios tipos de proteccion; asi los mecanicos que trabajan cerca de los aviones
llevan en algunos casos tapones y orejeras con objeto de lograr la proteccion
maxima base de caucho, plastico, etc. El buen ajuste del tapon en el conducto
auditivo es a veces mas importante que la naturaleza del material

empleado.
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Los tapones semi-insertados, adaptados a la forma del oido externo del
individuo, no penetran en el conducto auditivo. Piesse(1962) dice que no
se debe utilizar en los casos de alto nivel de ruido, pues la atenuacion
que con ellos se consigue es limitada, ya que el ajuste no es perfecto.
Las orejeras facilitan muchas veces una proteccion mas eficaz que los
tapones porque se ajustan mejor aislan mas y se soportan mas tiempo.
Los cascos proporcionan una atenuacion suficiente cuando los niveles de
ruido no son muy elevados. Los cascos se emplean con frecuencia para
sujetar las orejeras y se fabrican de forma que cubran casi toda la
cabeza.

Cualquiera que sea el tipo de dispositivo protector que se haya de
utilizar, se han de tener en cuenta, ademas de atenuacion del ruido a las
frecuencias previstas, otros factores importantes como la comodidad
personal, la facilidad de comunicacion oral, |la facilidad de conservacién y
conservacion.

Como medidas de prevencion y proteccion individual se considera el
control médico y la proteccién individual con protectores convencionales.
Ademas las medidas educativas y programas de salud para trabajadores
y seguridad laboral (19). Todavia no hay un protector que se ajuste a las
necesidades y exigencias de los trabajadores de las pista de vuelo, area
de mantenimiento asi como instructores militares que son el personal
expuesto a ruido en los cuales urge la importancia de un programa de

conservacion auditiva.
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3. Antecedentes Investigativos
A nivel local

Autor: Dr. Calizaya Ayala, Francisco R.

Titulo: "Caracteristicas de la Exposicién al Ruido como factor de riesgo
para Trauma acustico en Personal del escuadron de Mantenimiento y
Operaciones de Aviones del Grupo Aéreo Ne 4. Base Aérea La Joya,
Arequipa-2010"

Fuente: Tesis para optar el grado académico de Maestro en Ciencias:
Salud Publica con mencién en Auditoria Médica. Universidad Nacional de
San Agustin. 2010.

Resumen: Se realizé un estudio para determinar las caracteristicas de la
exposicion al ruido (intensidad, tiempo y frecuencia) son de riesgo para el
trauma acustico del personal que labora en el area de mantenimiento y
operaciones de aviones del Grupo Aéreo N°4. Se seleccion6 a 99 personas
que cumplian los criterios de elegibilidad establecidos, de los cuales 22
fueron los casos portadores de trauma acustico en diferentes modalidades
siendo la mas frecuente el trauma acustico leve bilateral (40.90%). En el
estudio realizado en el personal que labora en el area de mantenimiento y
operaciones de aviones del Grupo Aéreo N°4 Base Aérea de la Joya -
Arequipa se concluyo6 que las caracteristicas de exposicion al ruido como la
intensidad y la frecuencia son factores que influyen considerablemente en la
presentacion de trauma acustico, no siendo determinante el tiempo de

exposicion en afos.

Autores:Zela C. Henry R.

Titulo:“Estudio comparativo entre la autopercepcion auditiva y la
audiometria tonal en el personal de tropa del Hospital Militar Regional
Arequipa.”

Fuente: Tesis para optar el titulo profesional de Médico Cirujano.

Universidad Catolica de Santa Maria Arequipa 2007

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD
CATOLICA .
DE SANTA MARIA

REPOSITORIO DE

TESIS UCSM

Resumen: Del estudio de 50 miembros del personal de tropa del Hospital
Militar Regional Arequipa entre 18 y 23 afios de edad se encontré que: la
audicidn subjetiva evaluada en la escala numérica del 1 al 10. Nos muestra
que todos valoraron su audicion con puntajes superiores a 6, incluso hasta
10 puntos.

El umbral auditivo (promedio de tonos puros), en la evaluacién audiométrica
es 15.33 x 3.65 Decibeles. Se encontré correlacion entre la autopercepcion
de la audicion y la audiometria de ambos oidos en las tres frecuencias
estudiadas (500hz, 1000hz, 2000hz).

La correlacion es significativa en el personal de 18 y 19 afos de edad; sin

importar el lugar de nacimiento ni la unidad de procedencia.

Autor: Flores Larico Nilda N.

Titulo: “Relacién entre el grado de Trauma Acustico y el tiempo de
exposicion a ruidos mayores a 85 Decibeles en trabajadores de Plantas
embotelladoras de Arequipa”

Fuente: Tesis para optar el titulo profesional de Meédico Cirujano.
Universidad Nacional de San Agustin 2007

Resumen: Se encontré 62,5% de trauma acustico de I° grado; 35% con II°
y solo un caso con trauma de |lI° de 40 sujetos de estudio evaluando sus

expedientes clinicos

Autores: ChaucaCecallo, Patricia; Manuel Astuhuillca Juana.

Titulo:“Algunos  Factores Socioculturales, Econémicos y Bioldgicos
relacionados con el Nivel de conocimientos sobre contaminacién por ruido

automotor en conductores de transporte urbano, Arequipa-2003”

Fuente: Tesis para optar el titulo profesional de Enfermeria. Programa de

Medicina Humana. Universidad Nacional de San Agustin 2003.

Resumen: La presente investigacion tuvo como objetivo establecer la
relacion entre algunos factores socioculturales, econémicos y bioldgicos con
el nivel de conocimientos sobre contaminacién por ruido automotor en

conductores de transporte urbano de Arequipa-2003. Es un estudio
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descriptivo de corte transversal con disefio correlacional. La poblacién en
estudio por 352 conductores de transporte urbano, seleccionando una
muestra de 253 conductores. Dentro de las conclusiones se observa que
los conductores de transporte urbano estudiados tienen sobre
contaminacion por ruido automotor, un nivel de conocimientos que va de
67,58% a bajo 31,62%. En la poblacion en estudio, el grado de instruccion,
la capacitacion y el ingreso econdmico del conductor son factores que se
relacionan con el nivel de conocimientos sobre contaminacién por ruido

automotor.

A nivel nacional

Autores: Dr. Nufez Quiroz Roberto

Titulo: Hipoacusia Neurosensorial por exposicion a ruido de Aeronaves
Lima

Fuente: Anales de Otorrinolaringologicos Vol. VIII N° 2 Arequipa. 2007
UNMSM

Resumen: Se comparo el riesgo de Hipoacusia Neurosensorial (HNS) en
expuestos a ruido de aeronaves frente a no expuestos segun edad, tipo de
personal y tiempo de exposicion. Fueron 2 grupos de 250 personas cada
uno. Se uso una ficha de audiograma, y un audiémetro MAICO.

Se concluye que la exposicion a ruido de aeronaves puede influir en el
riesgo de HNS en expuestos y el tiempo de exposicion influye en la
presencia de HNS.

Autores: Valverde C.

Titulo: Estudio Auditivo en Trabajadores con Exposicién Crénica.

Fuente: UNMSM. Lima 2009.

Resumen:Se encontrdé una prevalencia de hipoacusia inducida por ruido de

28% 30% en dos grupos de trabajadores expuestos a mas de 85 decibeles’
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A NIVEL INTERNACIONAL

Autores: JoffreVelazquez, V.; Vazquez Nava, F.

Titulo: Estudio de audiometria un grupo de trabajadores de una empresa
industrial mediana en Tampico, Tamaulipas.Madero.

Fuente: Hospital General Regional No. 6 IMSS. Departamento de Salud en
el Trabajo.

Resumen: Se ha establecido que la capacidad auditiva de los trabajadores
es una condicion indispensable para un mejor desempefo en su actividad
laboral. Ademas, la exposicion a sonidos de gran magnitud conduce
gradualmente a enfermedades auditivas, las cuales son asintomaticas y una
vez establecidas poco se puede hacer. En nuestro medio se desconocen
estudios acerca de esta situacion de ahi la necesidad de contar con un
analisis cientifico de la misma.

Analizar las enfermedades auditivas producidas por exposicion a ruidos de

gran magnitud.

Material y Métodos: Se estudiaron 169 personas que laboran en una
empresa productora de biéxido de titanio y por lo tanto expuestos a ruidos
de alta intensidad pues se incluyeron 93 sujetos que laboran en el area de
produccion y 76 en la de mantenimiento, todos corresponden al sexo
masculino con rangos de edad entre 21 y 70 afos con una media de 42.94,
y una antigiedad laboral minima de 5 afos, se eliminaron a todos los
trabajadores que tuvieran antecedentes de alguna enfermedad otolégica
previa. A todos los sujetos se les realizé audiometria con un audiémetro
“mico” 728 computarizado, con frecuencias de 500, 1000, 2000, 3000, 4000,
6000, 8000 Hz.

Resultados: Se encontré que del total de trabajadores estudiados (169),
113 (66.9) no presentan alteraciones en el sistema auditivo. En 37
trabajadores (21.9%) se detectdé que tiene afectacion unilateral, con
cambios auditivos de acuerdo a la audiometria practicada de + de 10 dBA,
ademas 19 trabajadores (11.2%) presentaron afectacion bilateral con

cambios auditivos de + de 10 dBA. De los sujetos que presentaron —10
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dBA54 laboran en el area de produccion y 59 en la de mantenimiento. , Por
otro lado, los que presentan + de 10 dBA con afectacion unilateral 27 son
de produccion y 10 de mantenimiento, con + de 10 y afeccion bilateral, 12

son de produccion y 7 de mantenimiento.

Autores: Martinez cruz, Carlos; ADRIAN Poblano.

Titulo: Factores de riesgo para hipoacusia y hallazgos audiométricos en
una poblacion preescolar egresada de cuidados intensivos neonatales.
Fuente: Salud Publica de México, 2007

Resumen: En un estudio de corte transversal se analizaron por
audiometria de tonos puros entre las frecuencias de 125 a 8 000 Hz, por
condicionamiento operante, en 30 nifos sobrevivientes de una unidad
de cuidados intensivos neonatales, entre 36 y 72 meses de edad,
encontrandose que tres padecian hipoacusia. Los factores de riesgo
encontrados con mayor frecuencia en la muestra estudiada fueron
hiperbilirrubinemia, asfixia al nacer y administracion de farmacos
ototoxicos. Todos los pacientes con hipoacusia tenian antecedente de
parto pretérmino; ademas uno habia sufrido hipoxia al nacimiento y otros
dos hiperbilirrubinemia; los pacientes presentaron un promedio de 2.26
factores de riesgo. Se concluye que el dafio auditivo de origen perinatal

es de etiologia multicausal en la génesis de este tipo de hipoacusia.

Autor: Rodriguez Dolores

Titulo: “El conocimiento de los Jovenes sobre los Efectos nocivos del
Ruido”

Fuente: Tesis para optar la licenciatura en Fonoaudiologia, Facultad de
Ciencias de la Salud- Universidad FASTA

Resumen: Por lo tanto, presentan el conocimiento pero no en su totalidad
(carecen de informacién, por ejemplo, el caso antes mencionado de la
intensidad), informacion que es necesaria para llegar a generar prevencion

auditiva. Esto afirma la Hipotesis planteada en éste trabajo: Los jévenes no
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poseen suficiente conocimiento para generar prevencion de su salud

auditiva.
Autor: Hernandez Diaz Adel; Gonzales Méndez, Bianka

Titulo: "Alteraciones Auditivas en Trabajadores expuestos al ruido

industrial"
Fuente: Medicina y Seguridad del Trabajo 2007, Vol Lili Ne 208; 00-00.

Resumen: Motivados por la importancia del ruido como riesgo laboral en
las actividades productivas de la Carpinteria de Aluminio “Tomas Alvarez
Breto" decidimos realizar un control audiométrico periddico de estos
trabajadores con la finalidad de determinar el grado de exposicion de los
mismos y establecer las recomendaciones mas importantes para su
proteccion. Se propuso como objetivo determinar el grado de afectacion
auditiva por ruido en los trabajadores expuestos al riesgo, para lo cual
cuantificaron los niveles de ruidos existentes en los diferentes puestos de
trabajo, se confeccionaron las historias clinicas y se realiz6 un examen
otoscopio y una prueba audiometria en ambos oidos para definir el dafo
acustico y la presencia de hipoacusia profesional en los obreros estudiados.
Al concluir el estudio se pudo comprobar que el ruido constituia un
contaminante de gran importancia en esta industria. Este riesgo laboral se
encontraba por encima del nivel de seguridad de 85dB(A) en 9 de los 13
departamentos con que cuenta el centro y ha afectado la salud de los
trabajadores ya que existian 77 casos (78.5%) de hipoacusia atribuible a
ruido y un gran numero de trabajadores (30.6%) expuestos a elevados
niveles de ruido innecesariamente por la naturaleza de su labor. Por todo
esto se recomienda tomar medidas que reduzcan el nivel de ruido en los
puestos de trabajo donde existan niveles superiores a los permisibles,
exigirse el uso de los medios de proteccion auditiva en los trabajadores
expuestos y6 cumplirse estrictamente con los examenes médicos

preventivos, incluyendo las pruebas audiometricas anualmente.
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Autor: Alonso, Natalia Elisa

Titulo: "Alteraciones Auditivas en Trabajadores expuestos al ruido

industrial"

Fuente: Tesis para optar la licenciatura en Fonoaudiologia, Facultad de
Ciencias Médicas, Mar de Plata Agosto 2012.

Resumen: Similitudes o diferencias en los habitos auditivos y el
conocimiento acerca de los ruidos perjudiciales para la salud y sus efectos,
que poseen los adolescentes que viven en ciudades demograficamente
distintas, que se encontraban cursando los dos ultimos afios de la escuela
secundaria en el periodo 2010-2011. Ademas, se propone verificar si los
adolescentes conocen medidas que pueden reducir el riesgo a sufrir dafios
auditivos, determinar si ellos han modificado o modificarian algunos de sus
habitos auditivos para preservar su audicion e indagar diferencias en el
conocimiento entre adolescentes del sexo femenino y masculino. Se
realizaron las mismas encuestas en ciudades pequefias y en la ciudad de
Mar del Plata. Se concluy6 que los adolescentes de las ciudades pequefias
presentan un menor grado de conocimiento acerca de los ruidos
perjudiciales para la audicion y sus efectos. A su vez, sus habitos auditivos
son mas perjudiciales para su audicion y su salud, hecho que puede

deberse al grado promedio de conocimiento demostrado.

Por otro lado, los adolescentes de Mar del Plata al tener mayor
conocimiento, cuidan mas de su salud auditiva, debido que toman medidas
para el cuidado de la misma y han modificado su actitud al conocer los

posibles dafios sobre la salud.

Asi mismo, el 14% de los adolescentes de las ciudades pequefias, creen
que su salud auditiva esta en riesgo, contra el 9% de los jovenes
marplatenses. De todas maneras, casi la mitad de los jovenes creen que su

salud auditiva no esta en riesgo, dato que resulta significativo.
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Titulo: "Ruido de la aviacion Militar y sus efectos sobre el corazén de las

tripulaciones y personal de tierra"

Fuente: Tesis para optar el grado de Doctor en ciencias experimentales
mencion biologia, Universidad Pedagogica Experimental Libertador, Madrid
Resumen: En esta tesis doctoral se analizan los efectos no auditivos del
ruido producidos por los aviones militares sobre el personal de tripulaciones
y de mantenimiento y su papel como posibles generadores de patologias
cardiacas. Las dosis de ruido a la que estan expuestos los sujetos superan
el 100% del valor limite umbral permisible. El nivel de ruido continuo
equivalente para una jornada de trabajo de 6 horas es superior a los 85 dB
como valor criterio de exposicion laboral. Los parametros psicoacusticos
evidencian que la contribucion al desgaste cardiaco puede explicarse por el
efecto que causa la exposicion a las bajas frecuencias del sonido audible en
altos valores de energia, que perturban el descanso y aumentan los
estados de fatiga, a expensas de mantener el ritmo laboral. Asimismo la
irritabilidad, la molestia y los estados de sofolencia generados en el
ambiente aeroportuario pueden estar asociados a estas mismas frecuencias
de ruido. La dimension de la membrana pericardica registra un
engrosamiento que puede estar alterando las condiciones hemodinamicas,
observadas a través de indicadores con el flujo transmitral. Por ultimo se
llegd que el ruido transformado en senal eléctrica por el cerebro, posibilita el
incremento de los estados de fatiga, y ésta, a su vez, se manifiesta a través

de irritabilidad, cansancio durante las labores.
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4. Objetivos
Objetivo General

- Determinar la relacion entre las caracteristicas epidemioldgicas, los
conocimientos y las acciones preventivas acerca de ruidos perjudiciales
del Personal Sub-Oficial y Técnico FAP que laboran en el Ala Aérea N°3

Arequipa

Objetivos Especificos

- |dentificar las caracteristicas epidemiologicas para ruidos perjudiciales
del Personal Sub-Oficial y Técnico FAP que laboran en el Ala Aérea N°3
Arequipa.

- Determinar los conocimientos y acciones preventivas acerca de ruidos
perjudiciales del Personal Sub-Oficial y Técnico FAP que laboran en el

Ala Aérea N°3 Arequipa

5. Hipétesis

Principio: Dado que:

Existe una elevada exposicion a ruido en Bases Aéreas por encima de
niveles permisibles;

Las medidas de seguridad industrial no son debidamente cumplidas por
las diferentes instituciones publicas;

Los trabajadores no estan debidamente protegidos o no usan dicha

proteccion adecuadamente.
Hipotesis: Es probable que:
La presencia de algun trauma acustico en el personal FAP esté

relacionado con el nivel de conocimiento y acciones preventivas

aplicadas en el Ala Aérea N°3 Arequipa.
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[I. PLANTEAMIENTO OPERACIONAL

VARIABLE INDICADORES VALORES CATEGORIA| TECNICA | INSTRUMENTO
Edad Anos Numérica Encuesta Cuestionario
REPOSiYCRIO DE oA B G
CATOLICA
TESIS HCSM : -
DE S/MNZE RSARIA
continua
Grado Sub Oficial Nominal Encuesta Cuestionario
Caracteristicas Técnico
epidemiologicas | Area de Trabajo Actual |Mantenimiento Nominal Encuesta Cuestionario
Inteligencia
Operador de Sistema de
Comunicaciones
Seguridad e Instruccién Militar
Banda Militar
Administracion
Otro
Antecedente de|Si/No Nominal Encuesta Cuestionario
Patologia Auditiva
Medicién de | Normal Nominal Revision Historia Clinica
Audiometria Hipoacusia leve 0-20 dB Documental
Hipoacusia moderada 20-40 dB
Hipoacusia severa 40-60 dB
Hipoacusia profunda 0|60-80 dB .
sordera 80 dB o mas
Restos auditivos
Concepto de ruido|>50dB Nominal Encuesta Cuestionario
intenso >85dB
> 100 dB
Depende de cada persona
No sabe
Tiempo de exposicion |10 minutos Nominal Encuesta Cuestionario
diaria para sufrir dafio |5 minutos
por nivel intenso de |01 minuto
Conocimiento  |ruido No sabe
Tipo de ruido dafino Continuo Nominal Encuesta Cuestionario
Intermitente
Esporadico
No sabe
Efecto del Ruido | Estrés Nominal Encuesta Cuestionario
adicional Disminuye la concentracion
Insomnio
Todas Anteriores
No sabe
Equipos de Proteccién | Tapones auriculares Nominal Encuesta Cuestionario
mas efectivo Orejeras
Ambas
No sabe
Control anual Uno / Dos / Tres / Ninguno Ordinal Encuesta Cuestionario
Uso de decibelimetro | Si/No Nominal Encuesta Cuestionario
Uso de Equipos de|Tapones auriculares Nominal Encuesta Cuestionario
Acciones de | Proteccion Orejeras
Prevencion Ambas simultaneamente
Ninguna

No es necesario
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1. Técnicas e Instrumentos
a. Técnicas:
e Encuesta.
¢ Revision documental
b. Instrumentos:
e Cuestionario estructurado.

e Historia Clinica

2. Campo de Verificacién
Ubicacion Espacial
La investigacion se realizara en el Ala Aérea N°3 instalado en la

provincia de Arequipa, Departamento de Arequipa — Peru.

2.1.Ubicacion Temporal

Se trata de una investigacion prospectiva, debido a que se tomaran los
datos de los analisis clinicos de otoscopia consignados en las fichas de
evaluacion del personal y la aplicacion de encuestas dirigidas; las
evaluaciones se realizaran a los Suboficiales y Técnicos a partir de la
aprobacion del presente plan de tesis durante el mes de febrero y marzo
del 2014

2.2.Criterio de Inclusién y Exclusion
Criterios de inclusion:
" Suboficiales y Técnicos FAP que laboren en el Ala Aérea
N°3 y que posean registro de mediciones audiométricas
en sus Historias Clinicas en forma legible.
" Suboficiales y Técnicos FAP que laboren por lo menos un
afno en el Ala Aérea N°3
] Suboficiales y Técnicos FAP que acepten participar y
brindar informacion a través de la encuesta.
Criterios de exclusion:
" Personal de Tropa y Técnicos FAP en condicion de

Retiro.
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= Técnicos FAP que superen los 60 afos de edad.

" Suboficiales y Técnicos FAP que no posean registro de
mediciones audiométricas en sus Historias Clinicas en
forma legible.

" Suboficiales y Técnicos FAP que no acepten participar y

brindar informacion a través de la encuesta.

2.3.Universo, Unidades de Estudio y Muestra

El universo sujeto de estudio esta constituido por 150 Suboficiales y

Técnicos FAP que laboran en el Ala Aérea N°3 Arequipa.

La unidad de estudio lo constituyen Suboficiales y Técnicos FAP en

el periodo en estudio.

La Muestra, para los fines de la investigacién se considera muestra.
Para determinar la muestra se ha utilizado la formula estadistica
siguiente:

n = Zz’pgN

e’(N-1) + z°pq

En donde:

z = Es el area bajo la curva normal, expresada con puntuaciones en
unidades de desviacion estandar. Hace referencia a la confianza o
certeza de la estimacion. El estudio tendra un 95% de confianza para

los resultados obtenidos siendo el valor empleado para z igual a 1.96
p = Probabilidad de ocurrencia de bajo la curva normal.
g = Se define como 1 - p.

e = Es el error maximo que vamos a aceptar en las estimaciones de

resultados. El error aceptado en el estudio es de 5%

N = Es el tamafo de la poblacién a considerar. En el estudio se ha

establecido un total de 150 Suboficiales y Técnicos FAP.
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n = El tamafo 6ptimo de la muestra. En este caso se ha calculado

una muestra de 108 Suboficiales y Técnicos FAP.

3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE INFORMACION
3.1.ORGANIZACION

Se realizaran las coordinaciones con la Direccion del Ala Aérea Ne3
Fuerza Aérea del Perl, Arequipa para obtener la autorizacién para

acceder a las unidades de estudio.

Una vez establecida la coordinacion respectiva para poder acceder a la
poblacién de estudio, se procedera a la recoleccion de datos de fuente
secundaria (fichas de registro de salud consignada en las historias

clinicas para conocer el estado de audiometria del personal FAP).

Previo a la aplicacion de la ficha de encuesta se realizara una charla
instructiva para el mejor llenado de la ficha. Luego se procedera con la

revision de las encuestas realizadas en el periodo en estudio.

3.2.CRITERIOS PARA EL MANEJO DE LOS RESULTADOS

EN RELACION A ASPECTOS METODOLOGICOS

e Se utilizara fuentes secundarias, la revision y analisis de diversos
documentos formulados y relevantes al estudio.

e Se trabajara con la informacion disponible en el marco conceptual
hasta lograr adecuados niveles de sistematizacion, qué faciliten la
discusion de los resultados.

e Para el procesamiento de los datos se elaboraran tablas, diagramas

y graficas.

A NIVEL DE SISTEMATIZACION

e Descripcion: Para el procesamiento de los datos se procedera a
transformar los datos al sistema digital y elaborar una Matriz de
datos digital en el editor Programa Estadistico SPSS 18.0, de donde
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se obtendran las distribuciones y las asociaciones entre variables
segun indican los objetivos.

e Basados en los resultados obtenidos del Software SPSS; las
variables cualitativas se describiran en frecuencia absoluta (N) y
frecuencia relativa (%); las variables cuantitativas, se describiran
como media (X) y desviacion estandar (o) cuando se ajusten a la
normalidad.

e Para la asociaciéon de variables nominales usaremos la prueba
estadistica de X? y pruebas estadisticas de correlacion. Las pruebas
estadisticas se consideraran estadisticamente significativas cuando

presenten una probabilidad aleatoria (P) menor de 0.05.

3.3.MEDIOS
a. RECURSOS HUMANOS
Denominacion Medida Cantidad Precio Precio Total
Unitario
Directora del Dias de 60 40 2,400
Proyecto trabajo
Estadistico Servicio 1 150 150
Sub Total 2,550

b. RECURSOS MATERIALES, BIENES Y SERVICIOS

Denominacion Medida Cantidad Precio Precio Total
Unitario
Papel Bond Millar 0.5 26 13
Tinta de | Cartucho 1 60 60
impresora de recarga
Copias Unidad 200 0.15 30
Fotostaticas
Movilidad Local | Unidad 30 1.4 42
Empastado Unidad 7 50 350
Laptop Unidad 1 400 400
Software Unidad 1 15 15
estadistico
TOTAL 910

c. COSTO TOTAL DEL PROYECTO Y EJECUCION

Denominacién Costo Total
Recursos humanos 2,550
Materiales, Bienes y Servicios 910
TOTAL S/. 3,460
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3.4. CRONOGRAMA DE TRABAJO

2014
TIEMPO Diciembre Enero Febrero Marzo
ACTIVIDADES 1/12(3|4(1|2(3|4(1|2|3|4|1 |2 |3 |4
Busqueda de informacion X[ X[ X|X]|X]|X
Elaboracion del proyecto X|X|X|X
Presentacion del proyecto X|X|X]|X
Recoleccion de datos X | X|X
Analisis e interpretacién X
Elaboracion de Informe final X
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