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Segun lo dispuesto por la Direccidn de la Escuela de Postgrado, e ha revisado el Borador de Tesis
presentado desde una perspectiva metodelégica, presentando las sigulentes observaciones:

1.

R B R

Tabla Nro 2, no puede afimar que la camera de Medicina estd conformada por médicos def
género masculing.

En la Discusidn, no puede afirmar gue  en Medicina y las demds careras los profesionales
son adulios mayores, Lo relacionado con el segundo pamafo sobre género, no se entiende ni
fiene relacion con su resultado, sustentar su resultado coherentemente. Los  frabajos
mencionados deben contener el autor, ademds del titulo completo de la investigacion y deben
estar incluidos en la bibliografia,

En la tercera conclusidn, manejar porcentajes y en enfocar directamente la influencia.

La tercera recomendacion debe plantear alternativas de solucion al problema,

La bibliografia virtuzl debe contener itulo y auter del articulo,

Los antecedentss Investigativos pueden indicarse algunos mas.

Falta Matriz de sistematizacion de datos.

Subsanadas las observaciones, el alumno podra presentar su trabajo para sustentacion.

Arequipa, 18 de Julio del 2017,
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Segun o dispuesto por la Direccidn de la Escuela de Postgrado, he vuelto a revisar desde una
perspectiva metodoldgica el Borrador de Tasis presentado, subsistiendo las  siguientes
ochservacionas

a) Tener en cuanta |as anotaciones de la culiera y paginas 28 y 34,

b} Ubdear primero la dedicatoria y agradecimientos e inmediatamente después, el epigrafo.

¢} [ndice: Revisar la numeracion de paginas y mencionar en anexes la malniz de sislematizacicn
(ademas, presentaria),

d} Resultados: Revisar el comentano de la fabla 4

e} Discusitén: Mo hace referencia a sus antecedentes investigativos (gue son salo tres).

fi Recomendaciones: Sugerir todas las necasarias

g} Propuesta de intervencién: Ausente; incluir (debe figurar también en el indice).

h} Bibliografia bésica: En bibliografia, retirer la primera, segunda, quinta y sexa fusnles (no
estan relacionadas con el estudio), En hemerografia, consignar pals y afic en |a tercera
fuente. En infografia, colocar titulo, autor y fecha de consulta (también en |a del proyecta).

Iy Anexos Presentar evidencia de la validacion del insirumento.

Subsanadas las cheervacionas procede, sin necesidad de nuevo dictamen, el tramite del Borrador de

Tesis.
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Cr. Patricio Gonzalo Azdlgara Lazo
Dictaminadar de Borrador de Tesis
ele. Arhiva
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RESUMEN

El estudio de investigacién Factores de riesgo ocupacional y su influencia en la
ocurrencia de los accidentes laborales en los médicos del Hospital Il Juliaca —
EsSalud, tiene como objetivo el determinar los factores de riesgo
ocupacionales ocurridos en el aflo 2016 y establecer la influencia de los

mismos en la ocurrencia de accidentes laborales.

El estudio es de campo y de nivel relacional; se ha trabajado con dos variables:

factores de riesgo ocupacional y accidentes laborales.

La técnica que se utilizé son el cuestionario y la observacion documental y
como instrumento, el formulario de preguntas y la ficha de observacion
aplicados a los médicos en numero de 59 que laboran en el Hospital 1l Juliaca
— EsSalud.

Aplicados los instrumentos se obtuvo informacion, la que analizada e
interpretada permitieron llegar a las siguientes conclusiones: Los médicos del
Hospital Il Juliaca EsSalud, en el 38% afirman la presencia de factores de
riesgos ocupacionales: fisicos, quimicos, biolégicos y administrativos. El 15%
refiere que sbélo ocasionalmente se presentan. Los médicos del Hospital Il
Juliaca — EsSalud de Juliaca en gran mayoria (64%) refieren accidentes
laborales. Los de tipo dermatolégico en el 34% y del traumatoldgico en el 30%.
Los factores de riesgo ocupacionales: fisicos, quimicos, biolégicos, Yy
administrativos influyen directamente en la ocurrencia de los accidentes
laborales, dermatoldgicos y traumatoldgicos, ya que significativamente hay una

dependencia entre ellos.

Palabras claves: Riesgos ocupacionales — accidentes laborales
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ABSTRAC

The research study Factors of occupational risk and its influence on the
occurrence of occupational accidents in the doctors of Hospital Il Juliaca -
EsSalud. It aims to determine the occupational risk factors that occurred in 2016
and to establish the influence of occupational risk factors in the measurement of

work accidents.

The study is field and relational level; we have worked with two variables:

occupational risk factors and occupational accidents.

The technique used was the questionnaire and the documentary observation
and as an instrument, the question form and the observation sheet structure
applied to the physicians in number of 59 who work in Hospital Il Juliaca -
EsSalud.

The instruments were obtained, analyzed and interpreted, which allowed the
following conclusions to be drawn: The physicians of Hospital Ill EsSalud of
Juliaca, in 38% affirm the presence of occupational risk factors: Physical
chemical, biological and administrative. Fifteen percent report that they only
occasionally occur. The doctors of Hospital Il - EsSalud of Juliaca in a great
majority (64%) refer accidents at work. Dermatological type in 34% and
traumatology in 30%. Occupational risk factors: physical chemical, biological,
and administrative factors directly influence the occurrence of occupational,
dermatological and traumatological accidents, since there is a significant
dependence between them.

Keywords: Occupational hazards — work accidents
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INTRODUCCION

En el sector salud, especificamente en los servicios de hospitalizacion, por el
tipo de trabajo realizado, los trabajadores de salud estan expuestos a riesgos
guimicos, fisicos, bioldgicos y administrativos.

Una de las limitaciones que se tiene contamos en la actualidad, es la de no
contar con informacion estadistica real sobre la ocurrencia de los accidentes y
lesiones en los profesionales de salud, solo se cuenta con informes
ocasionales y/o aislados: cortes, esguinces, fracturas, luxaciones y dolores
osteomusculares, sin descartar las crisis psicoemocionales.

El personal de salud, médicos, enfermeras, obstetras y otros profesionales en
general se exponen diariamente a los factores de riesgos ocupacionales y
causas existentes en el ambiente hospitalario y establecimientos de salud en la
comunidad por la compleja interaccion entre ellos y el medio ambiente.

Es fundamental precisar que la experiencia profesional, la formacién
académica recibida, el género, la edad conjuntamente con el estado
psicolégico del personal juegan papel importante en la produccion de
accidentes laborales, ya que varian por la influencia en la frecuencia con la que
se producen.

La sobrecarga laboral, el horario no racionalizado en algunos casos por falta de
personal, horario que sobrepasa en algunas ocasiones, las seis horas diarias,
son otros de los factores de riesgo a los que se enfrenta el personal de salud,
especificamente médicos y enfermeras que trabajan en las instituciones
hospitalarias, como es el caso del Hospital 1l Juliaca - EsSalud.

Lo anotado anteriormente motiva al autor a realizar el presente estudio con la
finalidad de conocer con exactitud los factores de riesgo y en base a ello
proponer un plan de mejora que permita la proteccién de los profesionales de la
salud.

El contenido del informe de investigacion se presenta en Capitulo Unico, el
mismo que da referencia a resultados, discusion, conclusiones,
recomendaciones y los anexos correspondientes.
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1. INFORMACION GENERAL

TABLAN° 1

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN EDAD

EDAD No %
30 - 39 afnos 9 15
40 - 49 afos 15 25
50 - 59 afos 21 36

60 a mas 14 24

TOTAL 59 100

Fuente: Elaboracién propia. Juliaca.

En la tabla y grafico N° 1 se observa que los médicos del Hospital 11l Juliaca

EsSalud, en el 36%, 25% y 24% tienen edades del grupo etareo de 40 a mas

afos de edad, el menor porcentaje del 15% representa a los médicos de 30 a

39 afos.

Los médicos investigados en el 61% acumulado pertenecen al ciclo vital

adultos maduros.

Publicacién autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD
T CATOLICA
TESIS UCSM DE SANTA MARIA

REPOSITORIO DE

GRAFICO N° 1

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN EDAD
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Fuente: Elaboracion propia. Juliaca.
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TABLA N° 2

MEDICOS DEL HOSPITAL IIl JULIACA - ESSALUD, SEGUN SEXO

SEXO N° %
Masculino 44 75
Femenino 15 25

TOTAL 59 100

Fuente: Elaboracion propia. Juliaca.

Analizando los resultados de la tabla N° 2, se tiene que hay un predominio del
sexo masculino (75%), el 25% pertenece al femenino. En la carrera de

Medicina predomina el sexo masculino.

GRAFICO Ne° 2

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN SEXO

® Masculino

= Femenino

Fuente: Elaboracién propia. Juliaca.
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TABLAN° 3

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, SEGUN TIEMPO DE

SERVICIO
TIEMPO DE SERVICIO No° %
Menos de 10 afios 28 47
Mas de 10 afos 31 53
TOTAL 59 100

Fuente: Elaboracién propia. Juliaca.

En la tabla y grafico N° 3, se observa que los médicos en el 53% tienen mas de

10 afos de servicio en el Hospital y el 47% menos de 10 afos.

GRAFICO N° 3

MEDICOS DEL HOSPITAL Ill JULIACA — ESSALUD, SEGUN TIEMPO DE
SERVICIO

47%
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Fuente: Elaboracién propia.
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TABLA N° 4

MEDICOS DEL HOSPITAL IIl JULIACA — ESSALUD, SEGUN AREA DE

TRABAJO

AREAS SERVICIOS Médicos
N° %
1. Criticos 1.1. Emergencia 8 13
1.2. UCI 8 13
1.3. Neonatologia 4 7
2. No criticos 2.1. Medicina 12 20
2.2. Cirugia 12 20
2.3. Gineco-Obstetricia 10 18
2.4. Pediatria 5 9
TOTAL 59 100

Fuente: Elaboracion propia. Juliaca.

Los médicos investigados en mas del 50% trabajan en las areas no criticas:
Medicina 20%; Cirugia 20%; Gineco-Obstetricia; 18% y Pediatria, el 19%.

La diferencia porcentual del 30% representa a los médicos que trabajan en las

areas criticas: emergencia, UCI y Neonatologia.

GRAFICO N° 4

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, SEGUN AREA DE
TRABAJO
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Fuente: Elaboracién propia.
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2. FACTORES DE RIESGOS OCUPACIONALES

TABLA N° 5

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN REFERENCIA
DE FACTORES DE RIESGO QUIMICO

REFERENCIA S| A VECES NO TOTAL

. [o] 0, [o] 0, (o] (0) (o] 0,

RIESGOS QUIMICOS N % | N % N & N %

1. Inhalacion de anestésicos, | 25 | 42 | 10 | 17 |24 | 41 |59 | 100

aerosoles

2. Contacto con acidos vy (23 |39 |19 | 32 (17 | 29 |59 | 100
reactivos quimicos

MEDIA ARITMETICA 24 | 41 15 25 20 34 59 | 100

Fuente: Elaboracidn propia. Juliaca.

En la tabla y grafico N° 5, se aprecia que, los médicos en estudio, en el 41%

promedio responden afirmativamente la presencia de riesgos laborales de

orden de particulas, tanto en forma de inhalacion de sustancias quimicas como

por contacto. El 34% promedio, responden negativamente y el 25% promedio

refieren que muy ocasionalmente; es decir no siempre se encuentran

expuestos a este tipo de riesgo.
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GRAFICO N° 5

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN REFERENCIA
DE FACTORES DE RIESGO QUIMICO
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Fuente: Elaboracion propia. Juliaca.
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TABLA N° 6

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN REFERENCIA
DE FACTORES DE RIESGO FiSICOS EN EL TRABAJO

REFERENCIA Sl A VECES NO TOTAL
N° % N° % N° % N° %

FACTORES DE RIESGOS FiSICOS

1. Los ambientes para el trabajo ofrecen | 16 27 10 17 | 33 56 59 100
facilidades en cuanto espacios

2. El suelo o pavimento no es llano, | 32 54 0 0 27 46 59 100
homogéneo y liso

3. La estructura fisica de los ambientes | 59 100 0 0 0 0 59 100
cumple con el metraje requerido por el
trabajo asistencial: altura, superficie y
metraje por trabajador

4. Cuenta con iluminacién natural y artificial | 46 78 10 17 3 5 59 100
suficiente para no viciar la atmésfera del
local, peligro de incendio y/o explosion

5. La temperatura ambiental oscila entre 18° | 59 | 100 0 0 0 0 59 100
y 20°C

6. Los ambientes destinados a las salas de | 59 100 0 0 0 0 59 100
espera cuentan con ventanas para la
ventilacion

7. Proyeccion de particulas o fragmentos de | 36 61 15 25 8 14 59 100
residuos solidos

8. Presencia de ruidos que impiden el | 30 51 18 31 | 11 18 59 100
trabajo

MEDIA ARITMETICA 38 65 6 10 15 25 59 100
Fuente: Elaboracidn propia. Juliaca.

En la tabla y grafico N° 6, se observa que los médicos sujetos de estudio en el
65% promedio refieren la presencia de riesgos fisicos: Que el suelo o
pavimento no es llano, homogéneo y liso (54%), los ambientes cuentan con
iluminacién natural y artificial suficiente (78%), los ambientes destinados a las
salas de espera cuentan con ventanas suficientes (100%) y presencia de
ruidos que impiden el trabajo (51%).

El 25% promedio de los médicos opinan que no hay presencia de factores de

riesgo ocupacional y el 65% que si hay dichos factores.
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TABLA N° 7

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, SEGUN PERCEPCION
DE FACTORES DE RIESGOS BIOLOGICOS

REFERENCIA S| A VECES NO TOTAL

0 0 o Y o 0 o 0
RIESGOS BIOLOGICOS Ne | % | N°| % |[N°| % |N°| %

1. Contacto con fluidos orgéanicos | 13 | 22 | 7 12 |39 | 66 |59 | 100

Sin proteccién personal

2. Contacto con material y |16 | 27 |13 | 22 |30 | 51 |59 | 100
equipos contaminados con
microorganismos  patdgenos
en los ambientes de
hospitalizacion y consultorios
ambulatorios

3. Contacto con residuos | 15 | 39 |15 | 39 |29 | 22 |59 | 100
sanitarios sin la protecciéon
bésica

MEDIA ARITMETICA 15 | 26 |12 | 20 |32 | 54 | 59 | 100

Fuente: Elaboracidn propia. Juliaca.

Al andlisis de los resultados de la Tabla N° 7, se observa que los médicos en el
26% promedio si perciben los riesgos biologicos sefialados en la tabla. El 54%
promedio de médicos no perciben los riesgos bioldgicos y el 20%, refieren que

no siempre estan expuestos a este tipo de riesgos.
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GRAFICO N° 7

MEDICOS DEL HOSPITAL IIl JULIACA — ESSALUD, SEGUN PERCEPCION
DE FACTORES DE RIESGOS BIOLOGICOS

m Si

M A veces

= No

1. Contacto con fluidos 2. Contacto con material y 3. Contacto con residuos
organicos sin proteccion equipos contaminados con sanitarios sin la proteccion
personal microorganismos patdgenos en basica

los ambiente de hospitalizacion
y de consultorios ambulatorios

Fuente: Elaboracioén propia. Juliaca.
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TABLAN° 8

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN RIESGOS EN
LA ORGANIZACION DEL TRABAJO

PERCEPCION
Sl A VECES NO TOTAL
RIESGOS
EN LA ORGANIZACI N |96 | Ne |96 [ Ne | o | Ne | o
DEL TRABAJO

1. Irregularidad en las horas | O | O | O | O |59 | 100 |59 | 100
destinada en los turnos de
trabajo

2. Ritmo de trabajo intenso 13 {22 | 10 |17 |36 | 61 |59 | 100

3. Realizas tareas de distintos | 8 |14 | 8 |14 |43 | 72 | 59 | 100
puestos de trabajo

4. Las relaciones interpersonales | 20 |34 | O 0 |39 | 66 |59 | 100
son de tu agrado

MEDIA ARITMETICA 10 |17 | 5 8 |44 | 75 | 59 | 100

Fuente: Elaboracién propia. Juliaca.

En la tabla y grafico N° 8, se observa que los médicos en el 75% promedio
responden que no existen riesgos en la organizacién del trabajo; el 8%
responde que solo a veces lo hacen incorrectamente y el 17% promedio
responde afirmativamente al respecto; es decir, que la organizacion del trabajo

es incorrecta.
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GRAFICO N° 8

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA - ESSALUD, SEGUN RIESGOS EN
LA ORGANIZACION DEL TRABAJO
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Fuente: Elaboracién propia. Juliaca.
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TABLAN°9

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, SEGUN REFERENCIA
DE PRESENCIA DE FACTORES DE RIESGOS OCUPACIONALES

FACTORES DE RIESGOS \o o
OCUPACIONALES 0

Si 22 38

A veces 9 15

No 28 47

TOTAL 59 100

Fuente: Elaboracién propia.

En la tabla y grafico N° 9, los médicos investigados en el 38% refieren la
presencia de factores de riesgo ocupacionales en el Hospital Il JULIACA —
ESSALUD. EIl 47% niega la percepcion de riesgos y el 15%, afirman que no
siempre se presentan dichos riesgos.

GRAFICO N° 9

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, SEGUN REFERENCIA
DE PRESENCIA DE FACTORES DE RIESGOS OCUPACIONALES
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Fuente: Elaboracién propia.
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3. ACCIDENTES LABORALES

TABLA N° 10

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, SEGUN ACCIDENTES

LABORALES
Accidentes laborales Ne % Tipo Ne % Afeccion
Si 38 64 Dermatoldgicos 20 34 | - Heridas punzocortantes
- Rash alérgico
- Quemadura | y Il grado
- - Esguinces
Traumatologicos 18 30 | | uxaciones
- Fractura tobillo simple
- Fractura humero simple
Sub Total 38 64
No 21 36
TOTAL 59 100

Fuente: Elaboracién propia.

Los médicos del Hospital Ill Juliaca - EsSalud, en el 64% tienen accidentes
laborales tanto dermatoldgicos y traumatolégicos en porcentajes similares
(34% - 30%).

En orden de frecuencia, las afecciones dermatoldgicas son las heridas punzo-
cortantes, los rash alérgicos y las quemaduras de | y | grados.

Las afecciones traumatologicas a mayor ocurrencia son los esguinces y

luxaciones.
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GRAFICO N° 10

MEDICOS DEL HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, SEGUN ACCIDENTES

LABORALES
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Fuente: Elaboracién propia.
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4. INFLUENCIA DE LOS FACTORES DE RIESGOS OCUPACIONALES EN
LA OCURRENCIA DE LOS ACCIDENTES LABORALES

TABLA N° 11

INFLUENCIA DE LOS FACTORES DE RIESGOS OCUPACIONALES EN LA
OCURRENCIA DE LOS ACCIDENTES LABORALES

FACTORES DE RIESGOS .
OCUPACIONALES Si A veces No TOTAL
OCURRENCIA DE Ne | 9% Ne % N % Ne %
ACCIDENTES LABORALES
Sl 20 | 34 | 11 | 19 7 11 | 38 | 64
NO 2 4 1 2 18 | 30 | 21 | 36
TOTAL 22 | 38 | 9 15 | 28 | 47 | 59 | 100

Fuente: Elaboracién propia.

x2: 30.60* (x2 5% 5.99) G.L. = 2

En atencién a la influencia de los factores de riesgo ocupacionales en la
ocurrencia de los accidentes laborales en los médicos del Hospital 11l Juliaca
EsSalud, se tiene que los factores de riesgo, fisico, quimico, biolégico y
administrativo influyen directamente en la ocurrencia de los accidentes
laborales. Estadisticamente, se observa dependencia entre la ocurrencia de los

accidentes laborales y los factores de riesgo ocupacionales. .
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DISCUSION Y COMENTARIOS

Segun los resultados, sobre el indicador edad, se afirma que en Medicina
como en cualquier otra carrera, los profesionales en su mayoria pertenecen al
ciclo vital de adultos maduros, ya que presentan edades que oscilan entre 40 a
59 afios de edad, edades en el que la constitucion fisica y mental de las
personas estan al maximo, dando la posibilidad de un mejor rendimiento

profesional y alcanzar niveles altos de experiencia.

En lo relacionado al género, diversos estudios en salud, sefiala que
predominan el género masculino, dato que se debe relacionar con la patologia
investigadas en dichos estudios, ya que se tiene conocimientos que el género
es un indicador en el que mayor frecuencia dicha patologia. En nuestro caso,
se da esta situacion en la ocurrencia de accidentes laborales, ya que los

resultados se incluira al género masculino.

Considerando los indicadores tiempo y lugar de trabajo en la institucion
seleccionada para la presente investigacion, el Comité de Expertos en
Vigilancia del Medio y de Condiciones de Salud en los Programas de Higiene
de trabajo de la OMS sostiene que tanto el tiempo como el lugar de trabajo
deben ser factores positivos para la efectividad del quehacer profesional, en
este caso, de los medios sujeto de estudio; y no en constituir factores de riesgo
ocupacionales. Al respecto, en el presente estudio los médicos investigados en
el 56% tiene mas de 10 afos de trabajo y en mayor numero y porcentaje
trabajan en Medicina, Cirugia y Gineco-Obstetricia, quienes ganan experiencia,
pero también estdn mayormente expuestos a factores de riesgos
ocupacionales sino son controlados oportuna y frecuentemente.

El sistema de Vigilancia en Salud Ocupacional del MINSA es la entidad de
controlar y vigilar la salud de los trabajadores, tomando en cuenta a los

“Factores de Riesgo”.

En lo concerniente a los factores de riesgos ocupacionales a los que se
expone el personal de salud, en este caso, los médicos en la presente
investigacién se concluye que, los factores de riesgos son los de orden fisico,
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quimico, bioldgico y administrativo, lo evidencia los porcentajes que giran
alrededor del 40% y 50%, promedio que representan a los médicos que
refieren tener una percepcion permanente y/o esporadica, respectivamente.

Al respecto, Bru Hernandez, Maria Isabel, Miranda Lépez y cols en sus
estudios de investigacion contenidos en el rubro 3 del Proyecto de
Investigacion: “Antecedentes de Investigacion”, sobre accidentes 'y
enfermedades laborales en el personal de salud concluyen que la incidencia
de accidentes laborales se relacionan con los factores ocupacionales de orden
administrativo: Sistema de trabajo inadecuado y recarga laboral. Resultados
diferentes a los encontrados en el presente estudio en cuanto a factores y

similares en cuanto a ocurrencia.

MIRANDA-LOPEZ (2005) informo que la incidencia de accidentes laborales en
el personal estudiado se relacion6 con el sistema de trabajo, el recargo de
labores, las diferentes manifestaciones de estrés: el cansancio fisico y mental,
la irritabilidad y la depresion entre otros. Un 52,6% de los estudiados conocia
el significado de accidente laboral, enlist6 los accidentes laborales:
intoxicaciones y traumatismos (punzadas, heridas con bisturi o ampollas de
vidrio), conocia cual era el procedimiento en caso de sufrir un accidente
laboral. Por otra parte, un 31,5% ha sufrido alguna vez un accidente laboral,
cuyas causas se enlistaron: punzada con una aguja, trauma en el pecho
debido a una patada que le dio un paciente, caida, fisura en un tobillo, lugar de
alto riesgo y lumbalgias. Resultados que guarda coherencia con los resultados
en el presente estudio.*

TAYUPANTA y col., (2008) en su estudio de investigacién. Riesgos laborales
del personal de Enfermeria de un Centro Quirargico llegd a conclusiones
similares a las del presente trabajo, en el sentido de que identifican como
factores de riesgo de los accidentes laborales al contacto con sangre y fluidos
corporales y el manejo de material punzocortante y la permanencia de pie por

1 MIRANDA-LOPEZ Rosa Iveth y MONTERO-VARELA Maria Abigail. Incidencia de accidentes
laborales en el personal de Enfermeria del Hospital Dr. Carlos Luis Valverde Vega, Junio-
Agosto, San Ramon, Costa Rica (2005).
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largas horas en cada uno de los turnos de trabajo.?

CEDENO MUNOZ, evalué a una poblacion de 130 trabajadores sanitarios, de
los cuales 72 (55%) registraron haber sufrido accidentes laborales. Con
respecto a los objetos que ocasionaron los accidentes se tiene que el mayor
namero fue por salpicaduras por liquidos biolégicos con 64 casos (49,23%),
seguido de encapuchamiento de agujas con 51 casos (39,23%), en cuanto a
los implementos de bioseguridad empleados por los trabajadores se observo
que 92 de estos (70,77%) utilizaban guantes y batas respectivamente.
Resultados que comparados con el presente, guardan similitud cuali-

cuantitativamente.?

LOPEZ ALARCON (2012) inform6 en cuanto a Nivel de Conocimiento General
sobre aspectos administrativos en salud en el Personal de salud de los
servicios de hospitalizacion del Hospital “Lorena” del Cusco: en un 74.3%, el
nivel fue regular y en el 18% bueno. Porcentaje que nos permite afirmar que el
conocimiento administrativo no es el mas adecuado, hecho que repercute
indudablemente en la seguridad del trabajador, ya que la asignacion de
funciones, ritmos y estilos de vida de trabajo inadecuados se configuran como
factores de riesgo.*

Como se puede ver, el problema de la ocurrencia de los accidentes laborales
se relaciona con los factores de riesgo ocupacional: fisicos, quimicos,
biologicos y administrativos. Situacion que demanda de investigacion y por
ende de solucion.

2TAYUPANTA Soledad, ULCO Carmen y colaboradores. Riesgos laborales del personal de
enfermeria que labora en sala de operaciones del Hospital Carlos Andrade Marin, Quito, Junio

(2008)
3 CEDENO MUNOZ, Hugo Misael y PINTO ARREDONDO, Johanna Del Carmen. Ambulatorio
Tipo Il "Las Manoas" de San Félix, Estado Bolivar, titulado: Accidentes laborales en

trabajadores sanitarios del Ambulatorio Tipo Ill "Las Manoas". Félix, Estado Bolivar.

4 LOPEZ ALARCON Renzo Daniel, LOPEZ PINA Mary Raquel y colaboradores. "Nivel de
conocimientos y practicas de medidas de bioseguridad en internos de enfermeria del Hospital
Minsa 1l-2 Tarapoto Junio - Agosto 2012
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CONCLUSIONES

PRIMERA : Los médicos del Hospital Il Juliaca EsSalud, en el 38%
afirman la presencia de factores de riesgos ocupacionales:
fisicos, quimicos, biologicos y administrativos. El 15% refiere

gue solo ocasionalmente se presentan.

SEGUNDA : Los médicos del Hospital 11l Juliaca EsSalud en gran mayoria
(64%) refieren accidentes laborales. Los de tipo

dermatologico en el 34% y del traumatoldgico en el 30%.

TERCERA : Los factores de riesgo ocupacionales: fisicos, quimicos,
biolégicos, y administrativos influyen directamente en la
ocurrencia de los accidentes laborales, dermatoldgicos y
traumatologicos, ya que significativamente hay una

dependencia entre ellos.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA : Es pertinente que el Hospital sujeto a investigacién enfrente
el problema en forma constante y continua para corregir y
mantener planes de mejora al respecto, fortaleciendo la
capacitacion al personal sobre normas de bioseguridad tanto
en tiempo como en su contenido y metodologia con el fin de
proteger al personal y a los usuarios de probables accidentes

laborales.

SEGUNDA : En el Hospital lll Juliaca EsSalud, la Gerencia de la Red
Asistencia Juliaca en coordinacion con el Director y los Jefes
de Departamento y Servicios debe programar y ejecutar
evaluaciones médico ocupacionales de ingreso periddico y de

retiro a todo el personal del Hospital.
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PROPUESTA DE INTERVENCION

PROGRAMA DE MEJORA: PREVENCION DE RIESGOS OCUPACIONALES
1. JUSTIFICACION

Los factores de riesgo ocupacionales estan presentes en todas las
actividades laborales y afectan en diferentes formas y magnitud a los
trabajadores, lo cual compromete ademas de su salud y/o calidad de vida,

el desempefio de sus labores.

A nivel politico: con la aplicacion de la normativa legal vigente en el pais,
la ley 29783 y su reglamento DS 005-2012, en la que se establece la
correcta vigilancia médico ocupacional de los trabajadores y su exposicion a

factores de riesgo ocupacional.

A nivel operativo: es eminente la necesidad de la elaboracion de un
Programa de Prevencion de Riesgos ocupacionales en el que se estipulara:
el nivel de riesgo, inclusion en IPERc, tipos de riesgo, clasificacion por
puesto laboral, clasificacion por categoria, tipos de medidas correctivas y
preventivas, plan de accién, evaluaciones medico ocupacionales (ingreso,

periédico y retiro).

Es deber de Es Salud asegurar la salud del trabajador, y en este caso
ademas pasa a ser un beneficio, lo cual se entenderia como una estrategia

de mejora continua de los procesos a todo nivel.

El nivel educativo de los trabajadores o la falta de conocimiento de los
mismos respecto a los riesgos laborales, predispone a una afeccidon de la
salud. Por lo tanto, es fundamental que toda organizacion adopte la
formaciébn a sus trabajadores en riesgo ocupacionales como media

correctiva y preventiva.
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La presente propuesta esta dirigida al Director del Hospital Il Juliaca —
EsSalud, Jefes de Departamento y Servicios y se desarrollara de acuerdo al
Programa Anual de Seguridad y Salud Ocupacional a 30 médicos por

programa.

2. PROPOSITOS

Prevenir la aparicibn de accidentes laborales debidas a riesgo

ocupacional.

Mejorar el desempefio laboral de los trabajadores.

3. OBJETIVO(S)

Concientizar al Gerente, al Director y a los Jefes de Departamento y
Servicio acerca de la importancia y relevancia de los riesgos

ocupacionales en la salud de los trabajadores del hospital.

Lograr un nivel de conocimiento referente a riesgos ocupacionales en

todos los trabajadores de salud.

4. METODOLOGIA

Tecnologia participativa, que incluye:
Competencias
Trabajo de grupos en talleres practicos
Instruccion en campo
Discusion dirigida
Lecturas comentadas
Solucién de problemas

Demostraciones y redemostraciones
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Debe de ser aplicada en el Hospital 11l Juliaca — EsSalud.
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Los encargados de la implementacion del Programa de Prevencion de

Riesgo Ocupacional dentro de las empresas deben ser: La Gerencia

General como responsable de la vigilancia de la salud de los trabajadores y

el area de Salud y Seguridad en el Trabajo que debe constar de un equipo

multidisciplinario (médico, ingeniero de seguridad, higienista, asistenta

social, etc.) los cuales se encargaran del desarrollo del programa.

6. META

Proyecto: 117 médicos (100%)

Real: 42 médicos (35.8%)

7. CONTENIDO Y DESARROLLO DEL PROGRAMA

Material Tedrico — Practico Descripcion | Responsables | Calendario
Salud Fisica y Mental De2a4 Médicos Primera
horas especialistas semana
Factores de riesgo . B
1.1. Personaleg De24a3 yedisoh Segunda
) Salud
1.2. Ambientales horas Ocupacional semana
1.3. Institucionales
Riesgo Ocupacional De4 a6 Médicos Tercera
horas especialistas semana
Prevencion de Riesgo De4as8 Ing. de Cuarta
Ocupacional horas Seguridad semana

8. PRESUPUESTO

Las evaluaciones de los examenes Meédico Ocupacionales (Ingreso,

periddico y Retiro) estan ya consideradas dentro del presupuesto anual.

La medicion del nivel de riesgo por medio del Cuestionario de Navarra es

parte de las actividades inherentes al area de Seguridad y Salud

Ocupacional de las empresas.
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La provision del tiempo para que se lleven a cabo las capacitaciones debe
contemplarse como horas invertidas en capacitacion de los trabajadores, las

cuales estan dentro del Plan Anual de Capacitaciones.

El material utilizado en capacitaciones debe ser contemplado dentro del

petitorio mensual de insumos.

COSTOS
Descripcion Cantidad | Costo por Costo
Unidad S/. Total S/.
1. RECURSOS HUMANOS
1.1. Remuneraciones — Expositores 04 750.00 30500.00
1.2. Exdmenes Médico- 70 220.0 15.4000
Ocupacionales
1.3. Investigacion de Campo 01
2. RECURSOS MATERIALES
2.1. Papel bond A-4 80 gr. 5 millares 22.00 110.00
2.2. Lapiz 12 0.50 6.00
2.3. Lapiceros 24 0.50 12.00
2.4. Resaltados 6 2.50 15.00
2.5. Engrapador y grapas 2 15 30
2.6. Corrector 2 2.50 5.00
2.7. Borrador 5 0.80 4.00
2.8. Folder 10 0.50 5.00
2.9. Archivador 2 5.50 11.00
2.10. USB 2GB 3 15.00 45.00
3. SERVICIOS
3.1. Internet 400 horas 1.00 400.00
3.2. Impresién 3000 0.10 300.00
3.3. Copias 2000 0.10 200.00
3.4. Llamadas telefénicas 300 minutos 0.50 150.00
3.5. Anillados 3 3.50 10.50
3.6. Imprevistos 200.00
TOTAL 47,500.50

9. EVALUACION

9.1. De entrada: Instrumento : P. Objetiva

9.2. Periddica:

Instrumento

9.3. Final

Estudio de casos

De aplicabilidad.
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. PREAMBULO

La higiene ocupacional como ciencia, reconoce, evalla y controla a los agentes
ambientales generados en el lugar de trabajo y que puedan causar accidentes y/o
enfermedades ocupacionales. Estudia, evalla y controla los factores ambientales
existentes en el en el lugar de trabajo, cuyo objetivo es prevenir las enfermedades

ocupacionales que afectan la salud y bienestar del trabajador.

Considerando lo anteriormente expuesto, se observa que en los ambientes de
trabajo de nuestro medio suele haber gran variedad de riesgos laborales de indole
guimico, fisico, bioloégico y también de orden administrativo. La identificacion y
evaluacion de los riesgos ocupacionales pertenece a la disciplina de la higiene del
trabajo, ésta por si sola no basta para proteger a los trabajadores contra las
enfermedades profesionales, sino que es indispensable la intervencion médica en
forma de reconocimientos médicos de ingreso y periédicos, para descubrirlas y

tratarlas a tiempo.

Una reflexion sobre las enfermedades y accidentes en el trabajo permite estimar la
importancia que se les debe otorgar por las graves pérdidas humanas, sociales y
econOmicas que pueden acarrear sus costos, considerando asimismo, el
sufrimiento humano y las incapacidades que producen, la disminucion del tiempo
promedio de vida activa que causan y las compensaciones materiales y
prestaciones que motivan, sumadas a la merma de produccién de bienes, que son

elevadisimas.

Los accidentes laborales se presentan en diversas formas clinicas, teniendo como
causas los factores de riesgos ocupacionales causal de origen profesional u

ocupacional.
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ll. PLANTEAMIENTO TEORICO

1. Problema de Investigacion

1.1. Enunciado del problema
FACTORES DE RIESGO OCUPACIONAL Y SU INFLUENCIA EN LA
OCURRENCIA DE LOS ACCIDENTES LABORALES EN MEDICOS DEL
HOSPITAL Il JULIACA — ESSALUD, MARZO - JULIO, 2017.

1.2. Descripcioén del Problema

1.2.1. Area del Conocimiento

Campo Ciencias de la Salud
Area Salud Ocupacional
Linea Accidentes laborales
1.2.2. Operacionalizacion de Variables
El estudio tiene dos variables:
Independiente: Factores de riesgo ocupacional
Dependiente: Accidentes Laborales.
Variables Indicadores Subindicadores
Independiente Provocados por Agentes 1.1. Anestésicos
Factores de riesgo Quimicos 1.2. Aerosoles

ocupacional
Estan dados por los

1.3.

Reactivos quimicos

agentes quimicos, Provocados por las 2.1. Espacios
fisicos, biolégicos y condiciones fisicas del 2.2 lluminacién
administrativos. ambiente de trabajo 2.3 Temperatura
2.4 Ventilacion
2.5 Ruido
Provocados por Agentes 3.1. Contacto directo con fluidos

Biologicos

Provocados por la
organizacion del trabajo

3.2.

4.1.
4.2.
4.3.
4.4.

orgénicos (bacterias, virus,
hongos, parasitos)

Contacto directo con materiales y
equipos contaminados.

Turnos de trabajo
Ritmo de trabajo
Estilo de trabajo
Relacién — paciente

Dependiente

Accidentes Laborales Dermatolégicos 1.1. Heridas punzo cortantes
Los accidentes son 1.2. Quemaduras
sucesos repentinos y 1.3. Alergias
prevenibles, de causas
laborales. Traumatolégicos 3.1. Esguinces
3.2. Fracturas
3.3. Luxaciones
3.4. Contusiones
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1.2.3. Interrogantes Basicas

A. ¢Cudles son los factores de riesgo ocupacionales a los que
estan expuestos los médicos del Hospital Il Juliaca —

Essalud?

B. ¢Cual es el tipo de accidentes laborales en los médicos del

Hospital 1l Juliaca — Essalud?

C. ¢Como influyen los factores de riesgos ocupacionales en la
ocurrencia de accidentes laborales en los médicos del

Hospital 11l Juliaca — Essalud?
1.2.4. Tipo y Nivel

Tipo : De Campo y documental

Nivel . Relacional, de corte transversal
1.3. Justificacion del Problema

Relevancia social: Los accidentes laborales en las instituciones de
salud se han convertido en un fenémeno relevante y reconocido
socialmente, siendo vinculado con frecuencia, al trabajo y/o a la
actividad laboral desempefiada por el personal de salud que esta en
contacto directo con los pacientes en ambientes y con material y
equipo que ofrecen situaciones de riesgo ocupacional. Situacion que
no se ha llegado a superar aun con medidas y aporte de estudios al
respecto, por lo que se le considera al estudio, de relevancia

contemporanea.

Es importante considerar que los médicos conviven en un entorno
colmado de riesgos, debido a que la demanda de pacientes cada vez
es mayor, exigiendo de éllos mayor esfuerzo fisico, psicolégico y
conductual. Este problema repercute directamente en la salud del

médico, incrementando el indice anual de permisos y descansos
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médicos, por lo que al estudio se le considera de relevancia humana.

Relevancia Cientifica. El presente trabajo al abordar el tema de
investigacién y su vinculacién con la problematica del desempefio
laboral, intenta ademas de presentar experiencias reales, brindar un

enfoque tedrico novedoso, actualizado e integral del mismo.

Conveniencia. Todos estos hechos inducen a pensar que es
conveniente identificar los factores de riesgo y al respecto, capacitar a
los médicos para afrontarlos y, por ende, prevenir tanto enfermedades

como accidentes ocupacionales.

Por todo lo antes expuesto, se ve la necesidad de investigar sobre la
influencia de los factores de riesgo ocupacionales en la ocurrencia de

accidentes laborales en los médicos del Hospital 11l Juliaca — Essalud.
2. MARCO CONCEPTUAL
2.1. Accidentes Laborales
2.1.1. Significado

Los accidentes laborales son acontecimientos o0 sucesos
repentinos que acontecen en el ambito del trabajo, en este caso,
en Salud por diversos factores de riesgo derivados de las
condiciones del ambiente del trabajo, de las condiciones de

seguridad, de la organizacion del trabajo.

Sucesos que producen en los trabajadores de la Salud: médicos,
enfermeros, obstetrices, farmacéuticas y personal técnico
lesiones sométicas y psicolégicas con repercusion social y
espiritual; lesiones que les trae por consecuencia desde una

perturbacién funcional hasta una invalidez y/o muerte. Segun sea
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el dafio ocasionado.®
2.1.2. Accidentes Laborales de Mayor Frecuencia en Salud®

Por la naturaleza del quehacer profesional del personal médico, la
que se caracteriza por el manejo de pacientes portadores de
lesiones que requieren de procedimientos de diagnéstico y
tratamiento, los que se realizan en ambientes especiales, con
materiales y equipos pisados, punzo-cortantes, etc. Los accidentes
laborales mas frecuentes son: Heridas punzo-cortantes,
guemaduras, alergias y lesiones traumatolégicas tipo esguince,

torceduras y fracturas, sin descartar los de tipo psicoemocionales.
A. Lesiones Punzo-Cortantes

A la consulta de los reportes de los Organismos Internacionales
de Salud del Centro de Control de Enfermedades y Prevencién
de los Estados Unidos, del Sistema de Vigilancia
epidemioldgica, del Instituto Nacional para la Salud y Seguridad
Laboral y de la Organizacién Mundial de la Salud (2002 — 2004

y 2013) se ha tenido la siguiente informacion:

- Los accidentes por pinchazos representan alrededor de dos
(2) millones de exposiciones en el mundo cada afio. Una
cifra alarmante, que puede incrementarse
considerablemente si se toma en cuenta que un numero
elevado de trabajadores no reportan dichos accidentes,
generando un sub registro, ubicado entre un 30 - 80
porciento, lo cual demuestra que, pese a la existencia de
sistemas de notificacion de accidentes, muchos de éllos no

suelen ser reportados, dificultandose la obtencion de una

> INSTITUTO NAVARRO DE SALUD LABORAL LESIONES PROFESIONALES: Accidente de
trabajo y enfermedades profesionales. Afio 2000. Fondo de publicaciones del gobierno de
navarra. Pamplona

6 BRUNNER Y SUDDARTH. Enfermeria médico quirdrgica. 9na edicion. México.
Interamericana. 2010.
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dimension real del problema.

En los paises en desarrollo, la principal causa de accidentes
por pinchazos y contagio es la reinsercion de la tapa plastica
en la jeringa, registrandose mas de 385.000 heridas por
agujas y otros objetos punzo cortantes anualmente, en una
poblacion de mas de ocho (8) millones de trabajadores que

laboran en hospitales y otros establecimientos de salud.

Asi, los accidentes laborales por pinchazo en los centros de
salud representan un gran riesgo para el personal que
labora en estas instituciones, ya que a través de patégenos
presentes en la sangre pueden verse afectados quienes han
tenido el accidente, con virus de la Hepatitis B, Hepatitis C y
el virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH). Estos virus de
transmision sanguinea pueden producir enfermedades de
curso agudo, crénicas, discapacitantes o, incluso provocar la

muerte en el trabajador de la salud infectado.

Es importante resaltar que las heridas punzocortantes de los
trabajadores de salud, no es tan solo un problema
relacionado con la infeccion o la enfermedad, sino que
contiene un impacto emocional significativo y prolongado, al
verse estos expuestos a una lesion por pinchazo, aun en
ausencia de una infeccibn grave. Este impacto es
particularmente severo cuando la lesion causa exposicion al
VIH, pese a existir hoy en dia excelentes tratamientos con
drogas retrovirales, tanto el trabajador sanitario como
compaiieros (as) de trabajo y miembros de su familia se ven

afectados emocionalmente. ”

” DURAN DE LA FUENTE, H. Gestion ambientalmente adecuado de residuos sélidos. Un
enfoque de politica integral comision econémica para América Latina y el Caribe de las
Naciones Unidas. Pag. 78.
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B. Quemaduras®

La quemadura es una lesibn aguda de la piel debida a la
exposicion y contacto de la misma con agentes portadores de
alta temperatura, electricidad, radiaciones o0 productos

guimicos.

Desde el punto de vista fisioldgico, el cuerpo humano puede
tolerar temperaturas de hasta 40° C; temperaturas que
sobrepasan los 40°C atentan contra la capacidad natural de la
piel, ocasionandole lesiones que dafian los componentes de la

piel en profundidad y en extension.

El grado de una quemadura se mide o se determina por su

profundidad y localizacion en el cuerpo.

1. Quemaduras de Primer Grado: solo afectan a la epidermis
y se caracterizan por un enrojecimiento de la piel que duele al
contacto, comunmente las encontramos cuando la persona ha

tenidos una exposicién prolongada a la causa.

2. Quemaduras de Segundo Grado: son mas profundas y su
caracteristica principal es la aparicion de flictemas que son un
sistema de defensa ante la quemadura, protege la epidermis y
tejido celular subcutaneo de las infecciones y, con el liquido que
contienen, hidratan la herida y ayudan a la cicatrizacion. El dolor

recurrente e intenso.

3. Quemaduras de Tercer Grado: son quemaduras profundas
destruyendo tejidos, terminaciones nerviosas encargadas de
transmitir el dolor, de ahi que se diga que las quemaduras de

tercer grado no duelen.

8 BENNETT, Ignacio. Tratado de Medicina Interna. 3era. Edicion. Editorial Interamericana.
México. 2007. pp. 45-46
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Toda quemadura puede generar problemas vy riesgos
importantes para la salud, mucho depende del total de la
superficie corporal quemada, por ello se debe considerar el
grado de la quemadura y la superficie del cuerpo lesionado y de
ahi determinar si la persona requiere o no ayuda especializada

en un hospital.
C. Lesiones traumatoldgicas

Los trabajadores de Salud estan expuestos a sufrir caidas, asi
como a maniobras que requieren de fuerza al manejar equipos
requeridos en el tratamiento de los pacientes y/o en el manejo
de paciente en estado de inconciencia. Como consecuencia se

produce la ocurrencia de lesiones de orden traumatolégicas.

- Esguince

Lesion de los ligamentos por distencion, estiramiento
excesivo, torsion o rasgadura, acompafada de hematoma e
inflamacion y dolor que impide continuar moviendo la parte

lesionada.

Los esguinces causan inflamacion y dolor intenso al inicio,
luego va disminuyendo, provocando impotencia funcional e

incluso paralisis temporal.

El periodo de recuperacion varia en relacion a la gravedad y

la cronicidad de la lesion.

Comunmente se da con mas frecuencia en el tobillo, codo,
mufieca, y pulgar. También puede afectarse el cuello, y otras

zonas como la columna vertebral.®

Las lesiones mas frecuentes son:

9BENNETT, Ignacio. Op. Cit. p. 47
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Tobillo: “ligamento lateral externo”, y “ligamento del

astragalo, peroné y calcaneo”

Segun la gravedad de la lesidn, los esguinces pueden ser

leves y graves. 10

- Fracturas

Una fractura es la ruptura parcial o total de un hueso. Los
sistemas de clasificacion de las fracturas son varios, y
dependen del tipo de rotura del grueso o zona corporal
afectada, asi como de otros factores asociados. Se pueden

clasificar segun su etiologia en “patoldgicas y traumaticas”.

Las fracturas se clasifican en: si la punta del hueso
fracturado no atraviesa la piel. Si el paciente presenta una

herida, esta no comunica con el exterior.

Son abiertas, si hay una herida que comunica el foco de

fractura con el exterior.

Segun su ubicacién en el hueso, las fracturas son epifisiaria,
ocurre en la epifisis usualmente lugar de insercion de la
capsula articular y ligamentos estabilizadores de la
articulacion y diafisiarias cuando, ocurren en la diafisis 6sea,
y metafisiarias si ocurre en la metéfisis 6sea, que es

bastante irrigada.

Las manifestaciones clinicas de las fracturas son:
Dolor exquisito
Impotencia funcional
Deformacién

Perdida de los ejes

Y BRUNNER Y SUDDARTH. Op. Cit. Pag. 44

Publicacién autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPQSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM e DE SANTA MARIA

Equimosis
Crepito 6seo
Movilidad anormal
El manejo médico de la fractura es:
Inmovilizacion
Reduccidn cruenta o incruentamente

Rehabilitacion

- Luxacioén

A la luxacion se la define como lesion capsulo-ligamentosa
acompafnada de la perdida permanente del contacto de las
superficies articulares; es decir, que se produce un trauma
grave, que puede ser total (luxacion) o parcial (subluxacion).

Una dislocacion es la separacion de dos huesos en el lugar
donde se encuentran en la articulacion, perdiendo su
posiciéon normal por dafio de ligamentos y nervios.

Se produce cuando se aplica una fuerza extrema sobre un
ligamento, produciendo la separacion de los extremos de

dos huesos conectados.

Sus sintomas son:
Dolor agudo
Impotencia funcional inmediata y absoluta
Aumento del volumen articular

Deformidad
Como tratamiento se usa la reducciéon externa.

Si no hay rotura capsulo-ligamentosa aparece una
hemartrosis caracterizada por el derrame de la sangre en la

cavidad articular. 11

11 Colapell y Campbell (2001) Estados Unidos, en su estudio de investigacion: “Incidencia de
accidentes de Trabajo en Salud”.
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2.2. FACTORES DE RIESGO??
2.2.1. Generalidades

Riesgo ocupacional o institucional constituye la posibilidad de
ocurrencia de un evento en el ambiente de trabajo, de caracteristicas
negativas y consecuencias de diferente severidad, este evento puede
ser generado por una condicion de trabajo directa, indirecta o
confluente, capaz de desencadenar alguna perturbacién en la salud o
integrada fisica del trabajador como también dafios materiales y de

equipos. Tiene las siguientes caracteristicas:

- Que racionalmente sea medible y verificable.
- Que se materialice a corto plazo.
- Que constituya dafio grave a la salud de los trabajadores.

Es el elemento o conjunto de elementos que estan presentes en las
condiciones de trabajo y que puede originar una alteracion o

trastornos de la salud.
2.2.2. Factores de Riesgo
2.2.2.1. Provocados por las condiciones del Ambiente de Trabajo

Iniciamos la descripcién de estos factores de riesgo analizando todos
los factores ambientales que influyen en el trabajo y por supuesto, en

el trabajador, en este caso de Salud.

El riesgo ambiental en un lugar de trabajo es la posibilidad de
ocasionarle dafios a un grupo de trabajadores en el trabajo, debido a
las amenazas del propio ambiente por deficiencia y/o ausencia de
apropiados espacios de iluminacion, ventilacién, temperatura
ambiental e integridad de los materiales y equipos, en este caso de
Salud.

12 OMS. Comité de Expertos en Vigilancia del Medio y de Condiciones de Salud en los
Programas de Higiene del Trabajo. Washington. 1973.
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A continuacién, se describira cada uno de estos componentes.
A. Espacios

En todo Centro de trabajo, los espacios a considerar deben
guardar una relacién segura y dinamica entre la dimension de los
espacios y el numero de habitantes, esto con el fin de disefiar
espacios amplios, estructurados funcionalmente que permitan el
libre transito de personas, mobiliario, materiales y equipos, entre

otros.

En las instituciones de salud, tanto en los ambientes de trabajo
como en los servicios de hospitalizacion y de consulta externa
debe haber de 2 a 3 metros de separacion de gabinetes, camas,

equipos pesados de diagnostico y tratamiento.

En los espacios se consideran los servicios higiénicos, los locales
de descanso, los de primeros auxilios. Las instalaciones de
servicio o proteccion anexas a los lugares de trabajo se

consideraran como parte integrante de los mismos.
B. lluminacion

Este es uno de los factores ambientales de gran importancia, ya
gue intervienen positivamente en el clima de trabajo, en razén a
gue una buena iluminacién responde a las condiciones de
visibilidad de los profesionales de salud durante su quehacer
profesional y a las exigencias visuales de las tareas desarrolladas,
ya que una de las consecuencias de una mala iluminacion es el
cansancio o fatiga visual que se caracteriza por la disminucion

temporal de la agudeza visual producida por un esfuerzo visual. 3

Es fundamental considerar en los ambientes de trabajo la tenencia

13 PONCE DE LEON R., SAMUEL. Manual de prevencion y control de infecciones hospitalarias.
Ne 13. 1996. p. 72.
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de una iluminacion natural complementada con la iluminacion
artificial, en los ambientes de trabajo de salud: Centros
Quirurgicos, laboratorios de radiologia, de estudios endoscopicos,

etc., que requieren exigencias visuales altas y muy altas.'*
C. Temperatura

En relacion a la temperatura, las condiciones ambientales de los
lugares de trabajo en Salud, no deben constituir una fuente de
incomodidad o molestia a los profesionales de salud, pacientes y
en general a todo trabajador. Asi la temperatura en los ambientes
cuyo trabajo es de oficina y/o requieren de mayor despliegue de
esfuerzos, sera entre 17 a 27°C. En los ambientes en que haya
mayor actividad y mayor namero de personal, la temperatura debe

oscilar entre 14° y 25°C.

La exposicion al frio puede producir en las personas temblores y
alteraciones graves y la exposicion al calor puede ocasionar
desvanecimiento, mareos, vértigos hasta trastornos circulatorios y

cardiacos.

El disconfort térmico es causado por el frio y el calor en exceso o

falta de aire acondicionado y/o calificacion.

La humedad relativa debe oscilar entre 30 y 70% a excepcion del
0os ambientes en donde se trabaje con electricidad estatica, en los

gue el limite sera del 50%.

Es importante sefalar que, en los ambientes de trabajo, los
trabajadores de las ciencias de la Salud no deben estar expuestos
en forma continua a corrientes de aire exceda a una velocidad

mayor de 0.75 m/s.

14 Colapell y Campbell Op. Cit. p. 45
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D. Ruido

El ruido es cualquier sonido fuerte, molesto, inatil y peligroso para
la salud; en cuanto al nivel y a la frecuencia; es decir, niveles altos

y muy altos y a los sonidos graves o agudos.

En las instituciones empresariales, industriales y de Salud, los
Directivos deben proteger a los trabajadores mediante las

siguientes acciones:

- Implementacién de programas de eliminacién de ruidos.
- Reducciéon inmediata de ruidos de nivel alto o muy alto.
- Evaluaciones de la exposicion del ruido.

- Proteccion auditiva individual.

- Formacion e informacion a los trabajadores.

- Sefializacion de las zonas de exposicion.

- Controles médicos periédicos.
2.2.2.2. Provocados por agentes quimicos'®

Un agente quimico es todo elemento o compuesto quimico, por si solo
0 mezclado, tal como se presenta en estado natural o siendo
producido, utilizado o vertido, incluido el vertido como residuo, en una
actividad laboral, se haya elaborado o0 no de modo intencional y se

haya comercializado o no.

Las vias de entrada de los contaminantes quimicos son:
a) La via respiratoria
b) La via cutanea

c) Lavia digestiva.

Podemos clasificar en dos grupos a los agentes quimicos:

15 PONCE DE LEON R., SAMUEL. Manual de prevencion y control de infecciones hospitalarias.
N° 13. 1996. p. 72
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A. Contaminantes gaseosos: gases a temperaturas y presiones

normales, o vapores gaseosos de sustancias liquidas.
B. Particulas soélidas o liquidas:
- Polvo de procesos como molienda y desgaste por rozamiento.

- Humos. Son particulas solidas en suspension en el aire
producidas por la condensacion de vapores, como las
desprendidas por algunos metales y otras sustancias a altas

temperaturas y soldaduras eléctricas.

- Neblinas. Son gotas suspendidas que se generan por la

condensacién de gases que pasan a liquido.

Los efectos de los agentes quimicos dependen del tiempo de
exposicion y del grado de concentracién de las mismas en el

ambiente.

Los riesgos para la salud y la seguridad de los trabajadores en
trabajos en los que haya actividad con agentes quimicos
peligrosos se eliminaran o reduciran al minimo mediante las

siguientes medidas.

a) La concepcion y organizacion de los sistemas de trabajo en el

lugar de trabajo.
b) La seleccion e instalacion de los equipos de trabajo.

c) El establecimiento de los procedimientos adecuados para el
uso y mantenimiento de los equipos utilizados para trabajar con
agentes quimicos peligrosos, asi como para la realizacién de
cualquier actividad con los mismos, o con residuos que los
contengan, incluidas la manipulacién, el almacenamiento y el

traslado de los mismos en el lugar de trabajo.®

d) La adopcion de medidas higiénicas adecuadas, tanto las

18 PALUCCI M., MARZIALE M., CRUZ R., (2000). Brazil. Realizaron la investigacion:
“Accidentes de Trabajo con Material Corto-punzante en Enfermeras de Hospitales”
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personales como del lugar de trabajo.

e) La reduccién de las cantidades de agentes quimicos peligrosos
presentes en el lugar de trabajo al minimo necesario para el

trabajo de que se trate.
f) La reduccién al minimo del nUmero de trabajadores expuestos.
g) La reduccién al minimo de la duracion e intensidad de las

exposiciones.

Los tipos de contaminantes quimicos son:

a. Anestésicos

o

Asfixiantes
Cancerigenos
Corrosivos

Irritantes

-~ ® o o

Neumoconidticos

Sensibilizantes

Q@

2.2.2.3. Provocados por Agentes Biol6gicos!’

Los contaminantes bioldgicos son microorganismos vivos que, al
ingresar en el ser humano, ocasionan enfermedades de tipo

infeccioso o parasitario.
A. Clasificacion de los Agentes Bioldgicos

Grupo N° 1: Resulta ser poco probable que cause enfermedades

en el hombre.

Grupo N° 2: Aquel que puede causar una enfermedad y puede
suponer un peligro para los trabajadores, siendo poco probable

que se propague y existiendo generalmente profilaxis o tratamiento

7YTURRI SIPION W., Alberto Paredes Laguna y colaboradores. (2005). Lima. Cumplimiento y
Conocimiento de las Medidas de Bioseguridad de los Trabajadores de Salud que laboran en
Areas de Alto Riesgo en el Hospital “Marino Molina” — EsSalud, Comas.
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eficaz.

Grupo N° 3: Causa una enfermedad grave en el hombre y
presenta un serio peligro para los trabajadores y riesgo de que se

propague, tiene tratamiento eficaz para curarlo.

Grupo N° 4: Causa enfermedad grave en el hombre y supone un
serio peligro para los trabajadores de salud, con muchas
probabilidades de propagacion y sin que exista generalmente una

profilaxis o un tratamiento eficaz.

B. Microorganismos Patogénicos

Virus: Formas de vida mas simples, estan constituidas

Unicamente por material genético.

- Bacterias: Organismos mas complejos que los virus, capaces
de vivir en un medio adecuado sin la necesidad de un huésped
para completar su desarrollo. Un nimero elevado de ellos son

patdgenos para el hombre.

- Hongos: Los hongos son organismos que tienen células con
nucleo (eucariontes) y que requieren de otros seres vivos para
obtener su alimento (son heter6trofos) patégenos para el

hombre.

- Parasitos: Un parasito es un organismo que vive sobre un
organismo huésped o en su interior y se alimenta a expensas

del huésped, y son patégenos para el hombre.
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3. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS
3.1. Internacionales

3.1.1. Colapell y Campbell (2001) Estados Unidos, en su estudio de
investigacion: "Incidencia de Accidentes de Trabajo en Salud"!8
concluyeron que mas de ocho millones de trabajadores
sanitarios en los Estados Unidos desempefian labores en
hospitales y otros entornos clinicos. No se cuenta con datos
precisos a nivel nacional acerca del nimero de pinchazos y
otras lesiones percutaneas que sufren cada afio los trabajadores
sanitarios; sin embargo, las estimaciones indican que cada afio
ocurren entre 600.00 y 800.00 lesiones de este tipo. Alrededor
de la mitad de estas lesiones no son reportadas Roy y Robillard
1995; Osbornetal 1999. Las lesiones por pinchazos reportadas
con mas frecuencia afectan al personal de enfermeria,
laboratorio, médicos, personal de mantenimiento y otros
trabajadores sanitarios. Las infecciones producidas por cada uno
de estos patégenos pueden poner en peligro la vida, pero son
prevenibles.

3.1.2. Maria Helena Palucci Marziale, Maria Lucia Carmo Cruz
Robazzi (2000). Brasil realizaronla investigacion: "Accidentes de
Trabajo con Material Corto-punzante en Enfermeras de
Hospitales”. Resultados: Los factores asociados, con los
accidentes fueron: sobrecarga de trabajo, mala calidad de los
materiales, dispositivos desechables inadecuados, negligencia
de los profesionales, agresividad de los dientes, falta de
atencién, encapuchado de agujas. Los accidentes fueron
responsables de perjuicios de orden financiero para las
instituciones y de orden emocional y fisico para los
trabajadores.*®

18 Colapell y Campbell (2001) Estados Unidos, en su estudio de investigacion: "Incidencia de
Accidentes de Trabajo en Salud"

19 Maria Helena Palucci Marziale, Maria Lucia Carmo Cruz Robazzi (2000). Brazil realizaron la
investigacién: "Accidentes de Trabajo con Material Corto-punzante en Enfermeras de
Hospitales”
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3.2. Nacionales

3.2.1. Willma Yturri Sipion, Alberto Paredes Laguna y colaboradores.
(2005) Lima. Cumplimiento y Conocimiento de Las Medidas de
Bioseguridad de los Trabajadores de Salud que Laboran en
Areas de Alto Riesgo en el Hospital "Marino Molina" — Essalud,
Comas. En la que hallo las siguientes conclusiones: el 30.74%
de personal médico, el 26.8% de personal de enfermeria, el
35.31% de personal técnico de enfermeria y el 35.9% de otros
profesionales no tienen conocimientos de las medidas de
bioseguridad. El 60% de médicos, 63% de enfermeras, 27% de
personal de personal técnico de enfermeria y 55 % de otros
profesionales no cumplieron con notificar el accidente laboral
oportunamente. No existe un area especifica encargada de
salud ocupacional ni para el reporte y notificacion de

accidentes.?0

3.3. Locales

No se encontraron trabajos similares.

4. OBJETIVOS

A. Determinar los factores de riesgo ocupacionales a los que estan

expuestos los médicos de Hospital Il Juliaca — Essalud.

B. Identificar los accidentes laborales en los médicos del Hospital Il

Juliaca - EsSalud.

C. Precisar la influencia de los factores de riesgo ocupacionales en la
ocurrencia de accidentes laborales de los médicos del Hospital 11l Juliaca

— Essalud.

20 Willma Yturri Sipién, Alberto Paredes Laguna y colaboradores. (2005) Lima. Cumplimiento y
Conocimiento de Las Medidas de Bioseguridad de los Trabajadores de Salud que Laboran en
Areas de Alto Riesgo en el Hospital "Marino Molina" — Essalud, Comas.
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5. HIPOTESIS

Dado que el personal de salud, durante su quehacer profesional esta
expuesto a diversos factores de riesgo ocupacional que podrian ocasionar

accidentes laborales.

Es probable que los factores de riesgo ocupacional influyen en la
ocurrencia de accidentes laborales en los médicos del Hospital 11l Juliaca

— EsSalud.
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1. PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
1. TECNICAS, INSTRUMENTO Y MATERIALES DE VERIFICACION
1.1. Técnicas

Para la primera variable se emplear4 como técnica el cuestionario y para la

segunda, la observacion documental.
1.2. Instrumentos

Para la primera variable se usard el formulario de preguntas y para la
segunda, la guia de observacion documental, elaboradas por el autor,

segun indicadores y subindicadores.

1.3. Cuadro de Coherencias

Variables Indicadores Subindicadores Técnicae Estructura
Instrumento
Independiente | 1. Provocados por 1.1. Anestésicos
Factores de Agentes quimicos 1.2. Aerosoles 1
riesgo 1.3. Reactivos quimicos
ocupacional
Estan dados 2. Provocados por las | 2.1. Espacios Cuestionario
por los agentes condiciones fisicas | 2.2. lluminacién Formulariode | 2-3-4-5
quimicos, del ambiente de 2.3. Temperatura preguntas -6-7
fisicos, trabajo 2.4. Ventilacion 8-9-10
biolégicos y 2.5. Ruido
administrativos
3. Provocados por 3.1. Contacto directo con
Agentes Biologicos fluidos orgénicos
(bacterias, virus, 11-12

hongos, parasitos)
3.2. Contacto directo con

materiales y equipos

contaminados.

4. Provocados por la 3.1. Turnos de trabajo
organizacion del 3.2. Ritmo de trabajo 13-14
trabajo 3.3. Estilo de trabajo 15-16

3.4. Relacién — paciente

Dependiente

Accidentes 1. Dermatologicos 1.1. Heridas punzo 1-2-3
Laborales cortantes

Los accidentes 1.2. Quemaduras

son sucesos 1.3. Alergias Observacion

repentinos y Documental 4-5-6-7
prevenibles, de | 2. Traumatol6gicos 2.1. Esguinces

causas 2.2. Fracturas

laborales. 2.3. Luxaciones

2.4. Contusiones
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1.4. Prototipo del Instrumento

Universidad Catoélica de Santa Maria
Escuela de Postgrado

FORMULARIO DE PREGUNTAS

La finalidad de la presente encuesta es obtener informacion acerca de cudles son los
factores de riesgo mas frecuentes a que estan expuestos los médicos. El formulario es
anénimo, por lo que rogamos a Ud. la veracidad y el completo llenado de los datos.
Agradecemos de antemano la colaboracion prestada.

|. Caracteristicas generales

1. Edad
30 — 39 afios ( )
40 — 49 afios ( )
50 — 59 afnos ( )
60 —a mas ( )
2. Sexo
Masculino ( )
Femenino ( )
3. Tiempo de Servicio
Més de 10 afios ( )
Menos de 10 afios ( )

Il. Factores de Riesgo Ocupacional

1. Durante su trabajo Ud. estad expuesto a anestésico y/o acidos y reactivos
quimico, asi como aerosoles

Si ( )
No ( )
A veces ( )

2. Los pisos en los ambientes del establecimiento de salud proporcionan
facilidades para realizar su trabajo por ser lisos y homogéneos.

Si ( )
No ( )

3. Los espacios en sus ambientes donde trabaja cumple con:
El suelo o pavimento debe ser homogéneo, llano y uso, sin solucion de
continuidad, de material consistente, no resbaladizo y de facil limpieza.

Si ( ) No ( )

Tres metros de altura, desde el piso al techo
Si ( ) No ( )

Dos metros cuadrados de superficie por trabajador
Si ( ) No  ( )

Diez metros cubicos por trabajador de volumen
Si ( ) No ( )
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4. En su establecimiento de trabajo utilizan la iluminacién natural que la
artificial
Si ( )
No ( )
A veces ( )

5. La iluminacién artificial ofrece garantias de seguridad como: no viciar la

atmosfera del local, no presenta peligro de incendio o explosion debiendo
ser continua, no oscilante y uniforme

Si ( )

No ( )
6. La temperatura ambiental en sus ambientes de trabajo oscilan entre 18°
y20°C
Si ( )
No ( )

7. Los ambientes en el establecimiento de salud cuentan con ventanas y/o
equipos de ventilaciéon
Si ( )
No ( )

8. Los ambientes destinados a Sala de Espera y Consultorios estan
provistos de ventanas

Si ( )
No ( )
9. En el ambiente existe proyeccion de particulas y fragmentos de residuos
solidos.
Si ( )
No ( )
A veces ( )

10. Durante su trabajo Ud. esta expuesto a fluidos organicos, sangre, orina,
materia fecal, secreciones sin la debida proteccion: mascara, guantes,
mandilon
Si ( )
No ( )
A veces ( )

11. Durante su trabajo Ud. estd expuesto a microorganismos patégenos
(hongos, virus, protozoos, etc.) en ambiente de hospitalizaciéon y de
consulta ambulatoria
Si ( )

No ( )
A veces ( )

12. Durante su trabajo Ud. estd expuesto a residuos sanitarios sin la
proteccion basica necesaria: guantes, mascara, mandilones.
Si ( )
No ( )
A veces ( )
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13. Durante el trabajo realizado Ud. esta expuesto a cubrir turnos de trabajo
con irregularidad de horas

Si ( )
No ( )
A veces ( )

14. Durante el trabajo Ud. esta asignado a ritmos de trabajos intensos

Si ( )
No ( )
A veces ( )

15. Durante su trabajo realiza tareas de distintos puestos de trabajo.

Si ( )
No ( )
A veces ( )

16. Durante su trabajo, las relaciones interpersonales con sus colegas y
personal son de su agrado.

Si ( )
No ( )
A veces ( )
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SEGUNDO INSTRUMENTO
GUIA DE OBSERVACION DOCUMENTAL

|. ACCIDENTES DERMATOLOGICOS

1. Heridas
- Punzo - cortantes ( )
- Cortantes ( )
- Pérdida de sustancias ( )
2. Quemaduras
- Primer grado ( )
- Segundo grado ( )
3. Alergias
- Rash alérgico ( )

ll. ACCIDENTES TRAUMATOLOGICOS

4. Esguinces

Grado | ( )

Grado |l ( )

Grado Il ( )
5. Fracturas

- Completas ( )

- Incompletas ( )
6. Luxaciones

- Hombro ( )

- Cadera ( )

- Rodilla ( )

- Tobillo ( )
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2. CAMPO DE VERIFICACION
2.1. Ubicacién Espacial

El estudio se llevara a cabo en el Hospital Il Juliaca Essalud que esta
ubicado Jr. José Santos Chocano s/n la Capilla Juliaca a 3820 msnm de

altura sobre el nivel del mar.

El hospital es de referencia: Hospital | Lampa, Policlinico Juliaca, Ayaviri,

Azéangaro, Macusani, Sandia, San Rafael, Cabanillas, Asillo, etc.

Cuenta con los servicios de Medicina, Cirugia, Gineco—Obstetricia, Pediatria,
Centro Quirurgico, de ayuda al diagndstico e imagenes, emergencia y UCI.

Cuenta con 81 camas y en emergencia con 07 camas.

2.2. Ubicacién Temporal
El estudio es coyuntural; el que se llevara a cabo en cinco meses, de marzo a
julio del 2016.

2.3. UNIDADES DE ESTUDIO

Estan conformadas por los 74 médicos que trabajan en las areas criticos y no

criticos del Hospital Il Juliaca — EsSalud
2.3.1. Universo

Esta conformada por 70 meédicos que laboran en el Hospital a quienes

se les aplicé los criterios de inclusion y exclusion
- De Inclusion

Médicos de ambos géneros
Médicos nombrados y contratados

Médicos con mas de cinco afios de tiempo se servicios
- De Exclusién

Médicos en periodo vacacional y/o licencia

Médicos que no deseen participar en la investigacion.
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La poblacion queda constituida por médicos

Con la aplicacién de los criterios de inclusién y exclusion, la
poblacién qued6 conformada por 59 médicos asignados a los
servicios de hospitalizacion de Medicina, Cirugia, Gineco-Obstetricia

y Pediatria
Se trabajara con el universo.
3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE DATOS

3.1. ORGANIZACION
Se realizara el tramite administrativo a través de la Direccion del
Hospital 11l Juliaca — Essalud para la autorizacion del desarrollo de la
investigacion.
La validacion de los instrumentos por expertos mediante formulario
adjunto.
Los datos se obtendran mediante la aplicacion de los instrumentos a
las unidades de investigacion, los que aplicard los dias viernes,
sabado y domingo, por las mafanas.

El tiempo para su llenado sera de 20 minutos.

3.2. RECURSOS
A. Humanos
Investigador:

Alejandro Ernesto Caso Iquiapaza.

B. Material
El material obtenido por el investigador se financiara con recursos

propios.

C. Financiamiento

Se financiara con recursos propios

3.3. CRITERIOS PARA EL MANEJO DE RESULTADOS
Se empleara una matriz de tabulacion para ordenar los datos de los

instrumentos aplicados a los médicos sobre accidentes de trabajo y
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enfermedades ocupacionales.

Se aplicar4 el paquete estadistico de SPSS version 10.0 para
Windows 2000. Se obtendran los parametros estadisticos,
frecuencias, porcentajes.

Teniendo en cuenta la matriz de tabulacién y los calculos
estadisticos se elaboraran tablas y graficos, con lo cual la
informacion quedaréa claramente organizada y sistematizada.

La estrategia para el analisis y la interpretacion de la informacion
serd la siguiente: Establecer vinculaciones entre los datos, a través
de comparaciones, relaciones y explicaciones de estudios analogos
y bibliografia de la especialidad y se hara uso de las estadisticas

descriptiva e inferencial (prueba del chi cuadrado).

IV. CRONOGRAMA DE TRABAJO

Tiempo 2016

MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO

Actividades

1. Recolecciénde datos | X | X | X| X| X | X| X| X

2. Estructuracion de X| X[ X| X| X|X| X|X
resultados
3. Informe Final X| X| X| X

Publicacién autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

ANEXO N° 2
CONSENTIMIENTO INFORMADO
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR
EN LA INVESTIGACION

(0 T de .......... afnos de
edad, identificado con DNI ...l y con domicilio
........................................................................................... habiéndom

e explicado en lenguaje, claro y sencillo sobre el proyecto de investigacion:
FACTORES DE RIESGO OCUPACIONAL Y SU INFLUENCIA EN LA
OCURRENCIA DE LOS ACCIDENTES LABORALES EN LOS
MEDICOS DEL HOSPITAL lll JULIACA — ESSALUD, MARZO -
JULIO, 2016, el que se realizara en el presente afio 2016 y que dicha

investigacion publicara los resultados guardando reserva de mi identidad.

Estando en pleno uso de mis facultades mentales, acepto participar en la

investigacion para lo cual suscribo el presente documento.

FIrma ... e Huella digital

Publicacién autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis
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FORMATO DE VALIDACION DE INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTO
1. TITULO DE LA INVESTIGACION

FACTORES DE RIESGO OCUPACIONAL Y SU INFLUENCIA EN LA OCURRENCIA DE
LOS ACCIDENTES LABORALES EN LOS MEDICOS DEL HOSPITAL III JULIACA -
ESSALUD, MARZO - JULIO, 2016.

2. DATOS PERSONALES DEL EXPERTO
Nombre y apellidos: Dominga Vargas de Flores
Institucién a la que pertenece: Escuela de Postgrado UCSM
Cargo que desempena:

3. TIPO DE INSTRUMENTO
Formulario de Preguntas (
Cédula de preguntas abiertas |
Cuestionario (
Ficha de registro (

4. OBSERVACION EN CUANTO A LOS ITEMS:

Nro.deftem | CONSIDERACIONES
observado . DEL EXPERTO
modificar eliminar Incluir otro item

5. OBSERVACIONES EN CUANTO AL FORMATO

L L L T T T P T

....................... AR AR R R IR RN EE AR R AN AR AR

6. OBSERVACIONES EN CUANTO A LA REDACCION

AR RS A AR RN EE RN AR AR RN AR NN ERE R

llllllllllllllllllllllllllllllllllllll LR L R R e L L R LR L)

7. SUGERENCIAS

Publicacién autorizada con fines académicos e investigativos
En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

ANEXO N° 4
MATRIZ DE SISTEMATIZACION DE DATOS

Publicacién autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis



FACTORES DE RIESGO OCUPACIONAL

Factor
RIESGOS Riesgo Accide
CARACTERISTICAS GENERALES FACTORES DE RIESGO AMBIENTAL O FISICO Quimicos RIESGO ERGONOMICO RIESGOS BIOLOGICOS RIESGOS MANEJO DE MEDIDAS DE BIOSEG Ocupa Laborales Tipo
Tiempo
Edad Género Serv
30- | 40- | 50- Preg | Preg Preg | Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg Preg
39 | 49 | 59 | 60a+ | Mas | Fem | <10 | 10 | Preg1 2 3 Pregd | 5 6 Preg 7 8 Preg 9 10 11 12 Preg 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22

1 1 1 1 Si Si Si Si Si Si Si No | Aveces No Si Aveces No Si Aveces Si Si No Si Aveces No Si Aveces Si b
2 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No | Aveces Si Aveces No Aveces No Si Aveces Si No Aveces Si Aveces No No No

3 1 1 1 | Aveces | No Si Si Si Si Aveces | No Si No No Si Si Aveces No Si Aveces No No Aveces Si No Aveces Si T
4 1 1 1 Aveces No Si Si Si Si Si No | Aveces | Aveces Si No Aveces Si Aveces No Si No Aveces | Aveces No Si Si Si D
5 1 1 1 No Si Si Si Si Si No No Si No Si Aveces No Aveces Si Aveces No No Si No No No Si Si b
6 1 1 1 Si No Si Aveces Si Si Si No Si Si Aveces Si Si Si Si Si Aveces No No No No Si Si Si T
7 1 1 1 Si Si Si Si Si Si Si No Si No Si Si Aveces Si Aveces Si Si No Si No No No Si Si D
8 1 1 1 Si No Si Si Si Si Aveces | No Si Si Si Aveces No Aveces No No Si No Aveces Si Si No Aveces No

9 1 1 1 Si Si Si Si Si Si Si No | Aveces No Aveces No Si No Si Aveces | Aveces No No No No Si Si No

10 1 1 1 Si No Si Si Si Si Si No Si Aveces No No Aveces Si Aveces No No No Aveces | Aveces | Aveces No No Si D
11 1 1 1 No Si Si Si Si Si No No Si No Si Aveces No Aveces No Si Aveces No No No No Si Si Si D
12 1 1 1 No No Si Aveces Si Si Si No Si No No Si No No No Aveces No No Aveces No No No No Si D
13 1 1 1 No No Si Si Si Si Aveces No No No Aveces Si Aveces Si Aveces Si No No No No No Si Aveces Si D
14 1 1 1 No Si Si Si Si Si Si No No No Si Aveces No Aveces No No Aveces No No No Aveces No No Si T
15 1 1 1 No Si Si Si Si Si Si No Si Si Aveces No Si No Si Si Si No Aveces No No Si No Si T
16 1 1 1 No Si Si Aveces Si Si Si No No No Si Si Aveces No No No Aveces No No No No No No Si D
17 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No | Aveces | Aveces Si No Si Aveces No Si Si No Si No No No Si Si T
18 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No | Aveces No Aveces Si No Si Aveces | Aveces Si No Aveces No Si Si Si Si T
19 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No Si No Si Aveces Si Si Si Si Aveces No No No No Si Si Si D
20 1 1 1 Aveces No Si Si Si Si No No Si Si Si Si Aveces Si No Aveces Si No Si Aveces Si No No Si T
21 1 1 1 No Si Si Si Si Si Si No Si Si Si Aveces Si No Aveces Si No No Si No No Si No Si D
22 1 1 1 No Si Si Si Si Si Si No Si No Aveces Si No Aveces Si No Aveces No No No No No No Si T
23 1 1 1 No No Si Aveces Si Si Si No No Si No No Si Si No Aveces Si No No No Aveces No Aveces Si T
24 1 1 1 No Si Si Si Si Si No No No Si No Si Aveces No Si Si Aveces No Aveces No No No Si Si D
25 1 1 1 Aveces Si Si Si Si Si No No No No Si Aveces No Si Aveces No No No No No Aveces No Aveces Si D
26 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No No Si Aveces No No Aveces No No No No No Aveces No Si No Si b
27 1 1 1 No Si Si Aveces Si Si Aveces No Si Aveces | Aveces Si Aveces Si Si No Aveces No Aveces No Si No Aveces Si D
28 1 1 1 No Si Si Si Si Si Si No Si Si Si Si No Aveces No Aveces Si No No Si No No Aveces Si D
29 1 1 1 No No Si Si Si Si Aveces | No Si No Aveces No Aveces Si Si Aveces No No Aveces No Aveces No Si Si b
30 1 1 1 Aveces | No Si Si Si Si Si No | Aveces Si No Si No Si Aveces Si Aveces No No Aveces Si Si No Si T
31 1 1 1 No Si Si Si Si Si Aveces No Si No Si Si No Aveces No Aveces Si No Aveces No No No No No

32 1 1 1 No No Si Aveces Si Si Si No Si Si Aveces No No Aveces No Si No No No Si No Si Si No

33 1 1 1 Si Si Si Si Si Si Aveces | No Si No No Si Aveces Si No Aveces No No No No No No Si No

34 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No Si Si Si Si No Si Aveces Si Aveces No No Si No Si No No

35 1 1 1 No Si Si Si Si Si Si No No No Si Si No Aveces No Aveces No No Aveces No No No No No

36 1 1 1 No Si Si Aveces Si Si Si No No Aveces No No No Si No Si Aveces No No Si No Si Aveces No

37 1 1 1 No Si Si Si Si Si Aveces | No | Aveces Si Si Si Aveces Si No Aveces No No Aveces No Aveces No No No

38 1 1 1 Aveces No Si Si Si Si Aveces No | Aveces No Aveces No No Aveces | Aveces Si Aveces No No Si No No Aveces Si T
39 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No Si No No Si No Aveces Si Aveces No No Aveces No Si Si No No
40 1 1 1 No no Si Si Si Si Si No Si Si Aveces Si Aveces Si No Aveces Si No No No No No Aveces No
41 1 1 1 Si Si Si No Si Si Aveces | No Si Aveces No Si No Aveces | Aveces No No No Si No No Si No No
42 1 1 1 No Si Si Si Si Si Aveces | No Si Si Si Aveces No Si No Aveces No No No No No No No Si D
43 1 1 1 No Si Si Si Si Si Aveces No Si Si Aveces Si Aveces No No Aveces No No Si No No No No No
44 1 1 1 No Si Si Si Si Si Si No No Si Aveces Si No Aveces | Aveces No Aveces No Si Si No No Si Si b
45 1 1 1 Si Si Si Aveces Si Si Si No No Si Si Aveces No Si No No No No Aveces No No Si No No
46 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No Si Si Aveces No Aveces Si No Aveces No No Si Aveces No No Si Si b
47 1 1 1 No Si Si Si Si Si Aveces No | Aveces | Aveces Si Si Si Aveces | Aveces No Aveces No Aveces Si No Si No No
48 1 1 1 Si Si Si Si Si Si Si No | Aveces No No Si No Si Si No Aveces No Si No No No Si Si D
49 1 1 1 Si No Si Si Si Si No No | Aveces | Aveces Si Si No No No Aveces No No Si Si No Si Si No

50 1 1 1 Si Si Si Si Si Si Si No Si Si No No Aveces Aveces Si No Aveces No No No No No Aveces Si b
51 1 1 1 Aveces Si Si No Si Si Si No | Aveces | Aveces | Aveces No No Si No Aveces No No No Aveces No No No No

52 1 1 1 Si Si Si Aveces Si Si No No | Aveces Si No Si Si Aveces | Aveces No Aveces No Si Si No No Si Si T
53 1 1 1 Aveces Si Si Si Si Si Aveces No | Aveces No No No Aveces Si No No Si No Si No No No No No

54 1 1 1 Aveces | No Si Aveces Si Si Si No | Aveces | Aveces No Si No Si Aveces | Aveces No No Si Si No No Si Si b
55 1 1 1 Aveces Si Si Si Si Si Si No | Aveces Si Aveces No Aveces Si Si No Aveces No Aveces No Aveces No No No

56 1 1 1 Si No Si No Si Si Aveces | No Si Si No Si Si Aveces No Aveces | Aveces No Si Aveces No No Si No

57 1 1 1 No No Si Si Si Si Si No Si No Aveces Si Aveces Si Aveces No No No Si No Si No No Si T
58 1 1 1 Si Si Si Si Si Si No No | Aveces No Si No Aveces Aveces No Aveces No No No Si No No Si Si b
59 1 1 1 Si No Si Si Si Si Si No Si Si No Aveces No Si Aveces No Aveces No No No No No Si Si D

9 15 21 14 44 15 28 31
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