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1. MARCO TEORICO

1.1 RUIDO

Del latin rugitus, es un sonido inarticulado que resulta desagradable, tdmese en
cuenta que en la sociedad actual el ruido esta presente en la mayoria de los contextos
sociales, muchas veces no es posible eliminar el ruido de su fuente a instalar

dispositivos que lo disminuyan. 12

1.2 HIPOACUSIA

Disminucion de la capacidad auditiva por debajo de los niveles de normalidad. Se
encuentra clasificado segun el CIE-10: en H833, correspondiendo a una Hipoacusia

por exposicion a ruido.

La Hipoacusia inducida por ruido (HIR) es una hipoacusia neurosensorial que se
define como la disminucion de la capacidad auditiva de uno o ambos oidos, parcial o
total, permanente y acumulativa, donde se lesiona el oido interno; se origina
gradualmente, durante y como resultado de la exposicién a niveles perjudiciales de
ruido en el ambiente laboral, de tipo continuo o intermitente de intensidad
relativamente alta (> 85 dB) durante un periodo largo de tiempo, debiendo
diferenciarse del Trauma acustico, que se debe a un cambio subito de la audicién
como resultado de una Unica exposicion subita a un sonido explosivo. Al igual que

todas las hipoacusias neurosensoriales, se trata de una afeccién irreversible, pero a

diferencia de éstas, la HIR puede ser prevenida.z’3

El abordaje de la pérdida auditiva inducida por ruido es importante realizar la
descripcion de los niveles de respuesta en las frecuencias de 250, 500, 1000, 2000,
3000, 4000, 6000 hasta 8000Hz.

En un primer momento, el descenso en frecuencias altas como los 4000 Hz seguido

de la elevacién del umbral a la normalidad en los 8000 Hz siendo temporal se le
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conoce como Cambio Temporal del Umbral (CTU) de audicion. Esto ocurre cuando
el oido sufre de fatiga auditiva, es decir, luego de haber estado en circunstancias de
exposicion prolongada o de ruidos muy intensos la audicién sufre una adaptacion
(sensibilidad disminuida) que persiste por un tiempo después de la desaparicién de la
situacion ruidosa; y siempre que se suspenda la exposicion (estado de reposo
auditivo), el umbral se restituye. Ahora bien, conforme la sobrexposicion continlda, y
se repiten los cambios temporales del umbral, aumenta la fatigabilidad, siendo
probable (y aqui entra el juego de la susceptibilidad individual) la falta de recuperacion
del umbral auditivo de tales frecuencias, alterandose definitiva e irreversiblemente;
hecho al que se denomina latencia total (LT), el cual empieza hacer su aparicion
después de 5 afios de exposicion, si la exposicion al ruido continua mas haya de 5
anos sin sobrepasar los 10 afios los umbrales pueden descender en 4000 Hz, 6000
Hz y no recuperarse en forma totalmente normal en 8000Hz esto se conoceria como
latencia sub total (LST), finalmente en trabajadores expuestos por mas de 15 afios a
ruido presentan umbrales disminuidos en 1000Hz, 2000Hz, 4000Hz, 6000Hz Yy

8000Hz, esto es conocido como sordera manifiesta.z’

La HIR requiere de una historia clinica laboral muy detallada, ademas de hacer
énfasis en patologias auditivas concomitantes, ingesta de farmacos o productos
ototoxicos, infecciones oticas recurrentes o traumatismos previos y exposicion a ruido
extra laboral, aunado a lo anterior se debe realizar una exploracion fisica dirigida por
aparatos y sistemas haciendo énfasis en aquellos a los que tengamos mas

sospechas.

SINTOMAS AUDITIVOS 12

e Disminucién de la capacidad auditiva: Primero temporal (CTU); segundo
permanente (LT). En los primeros estadios el paciente refiere estar
asintomatico y solo podemos detectar el dafio por examenes audiometricos;

con la exposicidon se hace manifiesta la pérdida de audicién y de inteligibilidad.



e Tinnitus: Son muy frecuentes aunque no constantes. Cuando aparecen son
generalmente agudos, continuos y bilaterales. No suelen guardar relacion con

la magnitud de la lesion.

e Otalgia: No es un sintoma tipico, se asocia mas con trauma acustico.

e Algiacusia: Es la manifestacion clinica del fendmeno de reclutamiento, siendo
éste comun en las hipoacusias neurosensoriales como la HIR. El paciente

manifiesta dolor ante la presencia de sonidos de alta frecuencia.

e Vértigo: Suelen presentarse tardiamente, son el reflejo de dafio al sistema

vestibular.

SINTOMAS NO AUDITIVOS

Entre los efectos no auditivos se destacan: hipertension arterial, taquicardia,
taquipnea, hiperacidez, disminucion del apetito, interfiere en la comunicacién hablada,
puede causar distraccion y mayor propension a sufrir accidentes de trabajo,
disminucion en el desempefio laboral, incremento del nivel de estrés, irritabilidad y

) ~ 1,27
alteraciones del suefio.™



2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢, Cudl es la frecuencia de dafio auditivo inducido por ruido en trabajadores de una

empresa de artes gréaficas?

3. HIPOTESIS

Encontraremos un 16% de frecuencia de dafio auditivo inducido por ruido en los

trabajadores de la empresa de artes graficas.



4. JUSTIFICACION

Las afecciones inducidas por el ruido son la mayor enfermedad ocupacional
prevenible hoy en dia en el mundo. Se estima que en Europa son de 25-30 millones
las personas afectadas, y un namero similar se supone en Estados Unidos. Es de

esperar que esta enfermedad profesional, que va a ocupar este estudio, alcance a un

. ] ] 4,5
mayor numero de personas en los paises en vias de desarrollo.

Es erroneo pensar que sélo las grandes industrias son las responsables de este mal.
Nuestra sociedad se caracteriza, entre otras cosas, por la constante presencia del
ruido. Asi que a esas grandes industrias debemos afadir una larga lista de fuentes

productoras de ruido que en determinadas circunstancias pueden ser incluso mas

potentes.’

Entre ellas destacamos el trafico de vehiculos; con todas sus caracteristicas sonoras;
los ruidos de las bocinas; las sirenas de ambulancias, bomberos o policia. Los ruidos

gue ocasionan los juguetes, las consolas de videojuegos, los equipos de sonido tipo

ipod o Mp 3, la television, etc. 26

Todos en conjunto se suman a los anteriormente mencionados ruidos industriales, y
dan como resultado global a la contaminaciébn sonora ambiental en que nos

encontramos sumergidos.

El elevado porcentaje de poblacibn que se halla sometida a esta "alteracion
ecoldgica", la incidencia de patologias por él desencadenadas y la carga econémica
gue supone a las empresas, a la salud y la sociedad en general, han sido el motivo
para la realizacion de este trabajo, mediante el cual tratare de ahondar un poco mas

en el conocimiento de sus dafios auditivos en la empresa de artes graficas.

10



5. OBJETIVOS

5.1 Generales

Determinar el grado de afectacion auditiva por ruido en los trabajadores expuestos

a ruido industrial.

5.2 Objetivo especifico

Definir el dafio acustico de cada trabajador mediante el resultado del audiograma,

relacionandolo con la edad, sexo, tiempo de exposicién y ocupacion.

Demostrar la presencia de hipoacusia profesional en los obreros estudiados.

11



6. MATERIAL Y METODOS

6.1 TIPO DE ESTUDIO

Descriptivo, Observacional, Transversal, Prolectivo.

6.2 PERIODO DE ESTUDIO

Julio — Octubre del 2012.

6.3 POBLACION DE ESTUDIO

6.3.1 Universo y Muestra

Area de estudio. Instalaciones de una empresa de artes graficas.

Universo de estudio. Todos los trabajadores expuestos a ruido de una

empresa de artes graficas.

Unidad de muestreo y andlisis. Trabajadores de una empresa de artes graficas,
gue cumplan con los criterios de seleccion.

6.4 CRITERIOS DE RESTRICCION

6.4.1 Inclusién

Ser trabajador de la empresa de artes gréficas.

Pertenecer a los departamentos de rotograbado, flexografia, laminado y
extrusion.

Antigliedad en la empresa minimo de 5 afios.

Aceptar participar en el estudio y firmar un consentimiento informado.

Ser mayor de 18 afos.

6.4.2 Exclusién
Trabajadores con auxiliares auditivos.
Trabajadores con diagnéstico de enfermedades auditivas previas.

Trabajadores con padecimientos neurolégicos o psicologicos.

12



6.4.3 No inclusioén

e Historias Clinicas con informacién incompleta.

6.5 DEFINICIONES OPERACIONALES DE LAS VARIABLES

6.5.1 VARIABLE DEPENDIENTE

Dano Auditivo

Definicion: Lesion irreversible, causada por elevados niveles de presion sonora,
sobre las células ciliadas del érgano de Corti, en el oido interno.

Naturaleza de la variable: Cualitativa.

Escala de medicion: ordinal, politomica.

Operacionalizacion: Alteracién en la audiometria.

Indicador: 1°,2°y 3°

6.5.2 VARIABLES INDEPENDIENTES

Exposicién a Ruido

Definicion: Periodo de tiempo que una persona estd expuesto a ruido aun cuando este
cause 0 no algun dafio a la salud.

Naturaleza de la variable: Cuantitativa

Escala de medicién: continua

Operacionalizacion: Personal de las areas de galvanoplastia, rotograbado, flexografia,
litografia, fotolito y tintas, que en sus procesos manejan alcohol isopropilico y tolueno.
Indicador: Meses y dias

Sexo
Definicién: Condicion fenotipica que diferencian a la mujer del hombre.

Naturaleza de la variable: Cualitativa.

Escala de medicion: Nominal.

Operacionalizacién: Durante la entrevista se observaron las caracteristicas
morfoldgicas de los individuos.

Indicador:

1. Masculino 2. Femenino

13



Edad

Definicion: Periodo de tiempo transcurrido desde el nacimiento del individuo hasta la
fecha de la entrevista.

Naturaleza de la variable: Cuantitativa.

Escala de medicion: Numérica continda.

Operacionalizacién: Lo referido por el trabajador durante la entrevista.

Indicador: Aflos cumplidos.

Categoria laboral

Definicion: Caracteristica del trabajador considerada a partir de la funcién y
actividades que desempeiia durante su jornada laboral.
Naturaleza de la variable: Cualitativa.
Escala de medicion: nominal
Operacionalizacion: Se obtendra durante la entrevista, interrogando al trabajador
sobre la actividad que realiza.
Indicador:

1. Ayudante general

2. Operador
3. Supervisor
4

Mantenimiento

Departamento donde labora

Definicion: Area laboral donde desempefia su actividad.
Naturaleza de la variable: Cualitativa.
Escala de medicion: Nominal.
Operacionalizacién: Lo referido por el trabajador durante la entrevista.
Indicador:

1. Rotograbado

2. Flexografia
3. Litografia
4

Extrusion

14



Antigliedad en el servicio en afios

Definicion: Tiempo transcurrido desde que comenzé a laboral en la empresa hasta la
fecha de la entrevista

Naturaleza de la variable: Cuantitativa.

Escala de medicién: Continta.

Operacionalizacion: Lo referido por el trabajador durante la entrevista.

Indicador: Afos.

Escolaridad

Definicion: Nivel de estudios con los que una persona cuenta.
Naturaleza de la variable: Cualitativa

Escala de medicién: nominal, politbmica.
Operacionalizacién: Grado escolar.

Indicador: Primaria, secundaria, preparatoria, técnica, Licenciatura, sin estudios.

Exposicidon a Disolventes Organicos (xileno, alcohol isopropilico)

Definicion: Todo trabajador que use disolventes organicos en el proceso de produccion.
Naturaleza de la variable: Cualitativa.
Escala de medicion: Nominal, dicotdmica.
Operacionalizacion: Trabajadores expuestos a disolventes organicos. Aquellos
trabajadores que dentro de su actividad laboral manejen o tengan contacto con alguno de
los disolventes mencionados.
Indicador:

1. Sl 2. NO

6.6 METODO DE RECOLECCION DE DATOS

Se identificaran las condiciones del ambiente laboral, mediante visita de inspeccién a
todas las areas de la planta, para identificar aquellos trabajadores expuestos a ruido.

Se realizaran historias clinicas laborales donde se recolectaran datos como edad,

sexo, estado civil, antigiiedad, escolaridad, antecedentes personales, familiares y

15



ocupacionales, estado de salud, condiciones de exposicion laboral, uso equipo de
proteccion personal y control de riesgos en el puesto de trabajo, consumo de
medicamentos, y habitos, como son, los tabaquicos, alcohdlicos. Incluyendo un
examen clinico-otolégico, haciendo énfasis en manifestaciones auditivas vy

. 1,6,7
vestibulares.™™

6.6.1 DISENO DE LA MUESTRA

Se seleccionaron a trabajadores con antigiedad minima de 5 afios en forma
ininterrumpida; que laboren en una de las areas que se identificaron que emiten

ruidos de gran magnitud, con un tiempo de exposicion de 8 horas diarias en promedio.

Por lo tanto nuestra muestra fue seleccionada con los criterios de inclusion, exclusion

y no inclusién que ya fueron mencionados en el apartado 6.4.

6.6.2 MEDICION DEL RUIDO

Se tomé de los expedientes de la empresa el estudio de NOM.11 STPS 5que le fue

realizado en 2010 donde se midieron todas las areas de la empresa con un medidor
portétil de la marca CEL, Tipo 2, modelo 480.

Por medio de observacion de las areas de trabajo y entrevistas personales con cada
uno de los trabajadores, se procedio a calcular el tiempo de exposicion promedio para

. . 3,4
los trabajadores de cada area de la empresa.™

6.6.3 MEDICION DE LA AGUDEZA AUDITIVA

La informaciéon se tomé de los expedientes clinicos de cada trabajador al que se le
realizo en 2010 una audiometria de via area en un laboratorio privado con un

audiometro marca Beldone con camara sonoamortiguadora.

En el reporte de laboratorio se midieron frecuencias de 250 Hz. para sonidos graves y
500, 1000, 2000, 4000, 8000 Hz. para sonidos agudos. La intensidad del sonido se
16



midio en Decibeles (dB), los estudio fueron realizados por un médico especialista en

audiologia y otoneurologia.

Se realizaron del 1 al 30 de Septiembre de 2010.

6.6.4 EXAMEN MEDICO LABORAL

Se recabo la informacion de las historias clinicas de los trabajadores a los que se les
realizo audiometria en 2010, actualizando el interrogatorio y la exploracién fisica,
haciendo énfasis en factores de riesgo a los que se expusieron desde 2010 a la fecha
para descartar hipoacusias inducidas por ruido de origen no laboral o alguna otra
patologia auditiva.

6.6.5 RECURSOS MATERIALES, FINANCIEROS Y HUMANOS

Recursos Materiales

Fotocopias de las audiometrias (202)

Lapices y boligrafo

Marcatexto

Lap —Top

USB

Programa Estadistico para analisis de datos STATA 12.

o a0 bk 0w N PE

Recursos Humanos

1. Médico Residente de 2° afio de la Especialidad de Medicina del Trabajo.

Recursos Financieros

1. Con los propios del investigador.

17



7. CONSIDERACIONES ETICAS

El presente estudio estara basado en la revision y actualizacion de los expedientes
médicos laborales de la empresa de artes graficas, cuya informacién individualizada

qgue se maneje sera confidencial.

Las historias clinicas y audiometrias que se recabaran contendran informacion sobre
datos generales de los trabajadores como nombre, edad, sexo, estado civil,
antigiiedad en la empresa, puesto de trabajo en la empresa, antecedentes de
enfermedades cronico-degenerativas, enfermedades otolégicas o0 traumatismos
craneoencefalicos. En la exploracién fisica con la venia de los trabajadores se revisé

con otoscopia Yy se comparara con la realizada en 2010, por un audidlogo privado.
El presente trabajo de tesis se apega estrictamente a la ética médica, al ser inocuo

totalmente y mantener la integridad moral, social fisica y emocional de los

trabajadores estudiados.

18



8. RESULTADOS

Un total de 202 trabajadores de una empresa de artes graficas fue estudiado para

determinar la frecuencia de hipoacusia inducida por ruido.

Del total de trabajadores que se estudiaron 198 (98.02%) son del sexo masculinoy 4
(1.98%) son del sexo femenino (tabla 8.1), contando con mas de 5 afios de

antigiedad el total de trabajadores.

Tabla 8.1 Sexo de los Trabajadores

Sexo | Freq. @ Porcent Cum.

1 198 98.02 98.02
2 4 1.98 100.00

Total = 202 100.00

En cuanto a nivel escolar se encontrd que, 87 (43.7%) trabajadores con primaria, 101
trabajadores (50%) cuentan con secundaria completa, 10 (4.95%) preparatoria 'y 4

(1.98%) licenciatura. (Tabla 8.2).

Tabla 8.2 Escolaridad

Escolaridad | Freq. | Porcent | Cum.

Licenciatura 4 1.98 1.98
Preparatoria 10 4.95 6.93
Secundaria 101 50.00 | 100.00
Primaria 87 43.07 50.00
Total 202 100.00

19



Para fines del estudio, se agruparon a los trabajadores en los departamentos de la
empresa a los que pertenecen siendo estos : Aseguramiento de Calidad con 9
(4.46%) trabajadores, Bolseo con 46 (22.77%), Corte con 28 (13.86%), Empaque 5
(2.48%), extrusion 5 (2.48%), Extrusion Cellier 21 (10.40%), Flexografia con 9
(4.46%), Impresion con 39 ( 19.31%), Laminacion con 19 (9.41%), Mantenimiento 21
( 10.40%), siendo Bolseo, Corte e Impresion donde se encuentra el 55.94% de

nuestra muestra.(Tabla 8.3)

Tabla 8.3 Numero de trabajadores por Departamento.

DEPARTAMENTO Freq. | Porcent | Cum.

Aseguramiento de calidad 9 4.46 4.46

Bolseo 46 | 22.77 | 27.23
Corte 28 13.86 | 41.09
Empaque 5 2.48 43.56
Extrusion 5 248 | 46.04
Extrusion Cellier 21 10.40 | 56.44
Flexografia 9 4.46 60.89
Impresion 39 19.31 | 80.20
Laminacion 19 9.41 89.60
Mantenimiento 21 10.40 |100.00
Total 202 | 100.00

Todos ellos laboran de lunes a viernes con 3 turnos de 8 horas y los sabados laboran
4 horas, descansando el dia Domingo, rotan de turno cada semana.
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En cuanto a puestos de trabajo se clasificaron en los siguientes: Ayudante de bolseo
con 23 trabajadores (11.39%) Ayudante de Corte con 6 (2.97%), Ayudante de
extrusiéon con 4 (1.98%), Ayudante de Flexografia con 3 (1.49%), Ayudante de
impresion con 4 (1.98%), Ayudante General con 25 (12.38%), Cortador con 20
(9.90%), electricista con 7 (3.47%), Inspector con 7 (3.47%), mecanico con 10
(4.95%), operador de bolseo con 12 (5.94%), operador de laminacién con 10 (4.95%),
ponedor con 26 ( 12.87%) .(Tabla 8.4)

Tabla 8.4 Puestos de Trabajo de la empresa

PUESTO Freq. | Porcent | Cum.
Ayudante de bolseo 23 11.39 11.39
Ayudante de corte 6 2.97 14.36
Ayudante de extrusion 4 1.98 16.34
Ayudante de flexografia 3 1.49 17.82
Ayudante de impresién 4 1.98 19.80
Ayudante general 25 12.38 32.18
Cortador 20 9.90 42.08
Electricista 7 3.47 45.54
Ingeniero de Desarrollos 1 0.50 46.04
Inspector 7 3.47 49.50
Laboratorista 1 0.50 50.00
Mecénico 10 4.95 54.95
Montacarguista 3 1.49 56.44
Operador de bolseo 12 5.94 62.38
Operador de corte 2 0.99 63.37
Operador de embobinado 5 2.48 65.84
Operador de extrusion 2 0.99 66.83
Operador de flexografia 5 2.48 69.31
Operador de impresion 5 2.48 71.78
Operador de laminacion 10 4.95 76.73
Ponedor 26 12.87 89.60
Prensista 9 4.46 94.06
Saneador 3 1.49 95.54
Supervisor 6 2.97 98.51
Tablerista 3 1.49 100.00

Total 202 100.00
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En cuanto a la antigiiedad de los trabajadores el 100% de la muestra tiene como
Minimo 5 afios de antigiiedad y el maximo 40 afios de antigliedad, con un promedio
de 12.2425, una mediana de 10 afios de antigiiedad, una moda de 9 afios y
desviacion estandar de 6.64. (Tabla 8.5)

Tabla 8.5 Antiguedad en el puesto (afios)

715%
90%
95%
99%

Percentiles

5
5
6
7
10
17
22

28
31

Minimas

o1 O U1 O

Maximas
30
31
31
40

Obs

Sum of Wgt.

promedio
Std. Dev.

Varianza
Skewness
Kurtosis

202

202
12.24257
6.641163
44.10504
1.310819
4.424139

De la edad de los trabajadores encontré que el menor tiene 22 afios de edad, el
mayor 61 afios de edad, con una media de 36.49 afios, una mediana de 36 afos y

una moda de 36 afios, con desviacion estandar de 8.67. (Tabla 8.6)

Tabla 8.6 Edad (afios)

715%
90%
95%
99%

Percentiles

23
26
27
29

36

42
49
54
59

Minimas

22
23
23
24

Maximas
58
59
60
ol

Obs

Sum of Wgt.

Promedio
Std. Dev.

Variance
Skewness
Kurtosis

202
202

36.4901
8.675029

75.25612
.7645131
2.958178



Dentro de las variables dependientes tome en cuenta la exposicion a disolventes
organicos en especifico dos xileno y alcohol isopropilico, por medio de un monitoreo
sensorial y a percepcion mia di valores aleatorios dependiendo si en el proceso de
produccion tenian 0 no exposicion o contacto con los disolventes, siendo 0 no tenian
exposicién y 1 tenian exposicion, encontrando que 88 trabajadores (43.56%) no tiene
exposicion y 114 trabajadores (56.44%) si tienen exposicion, esto es importante de
tomar en cuenta por que la exposicion a disolventes es causa de hipoacusias
neurosensoriales®%81° (Tabla 8.7)

Tabla 8.7 Exposicidon a Disolventes
Exposicidén |

disolventes
organicos
(xileno,
alcohol
isopropilic
o) O-no
1-si

Del estudio de medicion de ruido lo primero que se procedio hacer fue medir las
dimensiones de cada area de la empresa donde se lleva los procesos de produccion,
como se muestra. (Tabla 8.8)

Tabla 8.8 Areas de la Empresa

AREA ' DIMENSION (m?)

ROTOGRABADO 1,018.98
IMPRESION 1,053.15
LAMINACION 1,555.20
CELLIER 2,418.15
BOLSEO 2,418.15
TINTAS 436.05
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En el recorrido inicial se registraron el tipo de ruido en cada area de la empresa
dependiendo si este era continuo o discontinuo, por el tipo de maquinas que hay en
dichas &reas y por el proceso de produccién que realizan. (Tabla 8.9)

Tabla 8.9 Tipo de Ruido

ROTOGRABADO
IMPRESION

LAMINACION
CELLIER

BOLSEO
TINTAS

CONTINUO
CONTINUO

CONTINUO
DISCONTINUO

DISCONTINUO
DISCONTINUO

Se midieron 14 puntos de ruido, (ver mapa en anexo) en esta tabla se observan las
areas donde se reportaron los mayores decibeles de ruido (dB) siendo el punto 6
ciclon dosificador donde se midieron 95.9 dB, que sobrepasa lo permitido en la Norma
Oficial Mexicana 11 de la STPS, los puntos que registraron también altos dB fueron
bolseo con 89.4 dB, entrada Cellier 89.9 dB, impresora R-1 88.1 dB, bolseadora 88.1

dB. (Tabla 8.10)

Tabla 8.10 Puntos de medicién de ruido

PUNTOS

PUNTO 1
PUNTO 2
PUNTO 3
PUNTO 4
PUNTO 5
PUNTO 6
PUNTO 7
PUNTO 8
PUNTO 9
PUNTO 10
PUNTO 11
PUNTO 12
PUNTO 13

PUNTO 14

AREAS

LAMINACION L-6
C-9 SANEO
IMPRESORA R-1
IMPRESORA R-3
LAMINACION (CERUTTI)
CICLON DOSIFICADOR
BOLSEO
BLACK CLAWSON
EXTRUCSORA GLOUCESTER
IMPRESION COMEXI IP-02
BOLSEADORA
ENTRADA CELLIER
SALIDA CELLIER

LAMINACION L-4

RESULTADOS
dB”A”

83.9

83.0

88.1

85.8

84.9

95.9

89.4

84.1

83.7

84.8

88.1

89.9

83.7

84.7
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Con los datos de mediciobn de ruido, realice esta tabla en la que dividi a los

departamentos de la empresa en dos categorias los que generan < de 85 dB y los que

generan >85 dB, ahora con el personal que labora en esas areas se midié cuantos

trabajadores pertenecen al grupo 1(< 85dB) con 84 trabajadores (41.58%), al grupo 2

(>85 dB) con 118 trabajadores (58.42%). (Tabla 8.11)

Tabla 8.11 Division de departamentos por dB.

| Freqg Porcent Cum

____________ _|____________________________________

1 | 84 41.58 41.58

2 | 118 58.42 100.00

____________ _|____________________________________
Total | 202 100.00

En esta tabla se muestra los diagnoésticos de los 202 estudios audiométricos

realizados, se clasificaron en 3 clases, siendo el 1; audiometria normal con 166
trabajadores (82.18%) el 2: Cortipatia inducida por ruido con 24 trabajadores

(11.88%), el 3: hipoacusia conductiva, con 12 trabajadores (5.94%).(Tabla 8.12)

Tabla 8.12 Diagndsticos de Audiometrias

Audiometria | Freq. Porcent Cum.

____________ _|____________________________________

1 | 166 82.18 82.18

2 | 24 11.88 94.06

3 12 5.94 100.00

____________ _|____________________________________
Total | 202 100.00

l-normal, 2-cortipatia inducida por ruido,
3-hipoilacusia conductiva.
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Para fines de este estudio se redujeron los diagndésticos a los primeros dos grupos

siendo el 0: Audiometria Normal y el 1 :Cortipatia inducida por ruido, por lo que

nuestra muestra se reduce a 190 trabajadores que son con los que elaboramos los

demas tablas, esto debido a que el tercer grupo ,el de hipoacusia conductiva es

multifactorial*%2

(Tabla 8.13)

TABLA 8.13 Diagndésticos Audiométricos

Audiometria | Freq. Porcent
____________ _|_________________________
0 | 166 87.37

1 | 24 12.63
____________ _|_________________________
Total | 190 100.00

O-normal, 1l-cortipatia inducida por ruido.

pero no se asocia con ruido que es el tema que nos interesa.

En esta tabla dividimos a nuestra nueva poblacién tomando como base la mediana
gue era de 10 afios de antigiiedad, siendo el grupo O si < 10 afios de antigiiedad y
grupo 1 si > de 10 afios de antiguedad, combinandola con la tabla 8.13, encontré
que de las 24 Cortipatias inducidas por ruido 19 (79.17%) se encuentran en
trabajadores con mas de 10 afios de antigiiedad y 5 (20.83%) se encuentran en < de

10 afos de antigiedad. (Tabla 8.14)

Tabla 8.14 Antigledad y Cortipatia inducida por ruido

O-normal 0<=10afios 1>10 arios
l-cortipatia

| 0 1|

—— e —— _|_ ______________________ _|_____
0 | 79 87 |
| 47.59 52.41 |

—— e _|_ ______________________ +____
1 | 5 19 |
| 20.83 79.17 |

—— e ———— ———— _|_ ______________________ .|_____
Total | 84 106 |
| 44 .21 55.79 |
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En esta tabla se dividié a la muestra en trabajadores <40 afios como grupo 0 y a >de
40 aflos como grupo 1, combinandola con la tabla 8.13, encontré que de las 24
cortipatias inducidas por ruido 19 (79.17%) se encuentran en > de 40 afios, 5
cortipatias (20.83%) en < de 40 afios. (Tabla 8.15)

Tabla 8.15 Edad y Cortipatia inducida por ruido.

O-normal |
l-cortipatia

l
l | Total
___________ _|________________________|___________
0 | 133 33 | 166
| 80.12 19.88 | 100.00
___________ _|_______________________+__________
1 5 19 | 24
| 20.83 79.17 | 100.00
___________ _|________________________|___________
Total | 138 52 | 190
| 72.63 27.37 | 100.00
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En esta tabla se combiné los trabajadores que estan expuestos 0 manejan
disolventes organicos y los que presentan cortipatia, encontré que de las 24
cortipatias inducidas por ruido 14 (58.33%) estdn expuestos mientras que 10

(41.67%) trabajadores con cortipatia no han estado expuestos. (Tabla 8.16)

Tabla 8.16 Exposicion a Disolventes y Cortipatia inducida por ruido.

O-normal | Exposicidén a
l-cortipatia disolventes organicos
|
)
| 0-no 1-s1i
| 0 1 | Total
___________ _|________________________l___________
0 | 70 96 | 166
| 42.17 57.83 | 100.00
___________ +_______________________l___________
1 | 10 14 | 24
| 41.67 58.33 | 100.00
___________ _|________________________l___________
Total | 80 110 | 190
| 42.11 57.89 | 100.00
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En esta tabla se combinaron la exposicion a ruido y disolventes, generando 4
variables que van de 0 a 3 dependiendo la exposicién a uno u otro o ambos, y por el
otro lado los trabajadores que tienen cortipatia inducida por ruido, encontramos que
de los que no estan expuestos a nada (grupo 0) 6 trabajadores tienen cortipatia, de
los que se expusieron a ruido(grupo 1) 4 tienen cortipatia, de los que se expusieron a
disolventes (grupo 2) 5 tienen cortipatia y los que se expusieron a ruido y disolventes

(grupo 3) 9 tienen cortipatia.

Tabla 8.17 Exposicion a Ruido, Disolventes y Cortipatia inducida por ruido

l-normal |
2-Cortipatia

Por ruido | Exposicidén a Ruido y Disolventes
| 0 1 2 3 | Total
___________ _|_____________________________________________
1 | 46 37 45 38 | 166
2 | 6 4 5 9 | 24
___________ _|_____________________________________________+______
Total | 52 41 49 47 | 190

0= No expuesto, 1= Expuesto a ruido, 2=Expuesto a
Disolventes, 3= Expuestos a Ruido y Disolventes.
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9. DISCUSION

Dado que el objetivo del presente estudio es el de "Determinar la frecuencia de

hipoacusia inducida por ruido en trabajadores de una empresa de artes gréaficas”

Encontré que el nivel sonoro de la empresa va desde 83 hasta 95.3 dB en las
diferentes areas, lo que esta permitido por la ley excepto el area de 95.3 dB donde

deberian trabajar menos horas.>***

De la edad de los trabajadores encontré que el menor tiene 22 afios de edad, el
mayor 61 aflos de edad, con una media de 36.49 afos, una mediana de 36 afos y

una moda de 36 afios.

De la antigiedad de los trabajadores el 100% tiene como minimo 5 afios de
antigledad y maximo 40 afios, con un promedio de 12.24, una mediana de 10 afios,

una moda de 9 afios.

De los 202 trabajadores estudiados 118 (58.42%) estan expuestos a mas de 85 dB.
5,6,7

en su jornada laboral, lo que esta permitido por la ley.
De los 202 trabajadores estudiados 114 (56.44%) estdn expuestos o0 manejan
disolventes organicos en su jornada laboral, esto es compatible con lo que reporta la
literatura mundial para este tipo de empresas. 819192021

El estudio audiométrico de los 202 trabajadores estudiados, 166 (82.18%) fueron
normales, 24 trabajadores resultaron con hipoacusias inducidas por ruido,
representando el 11.88%, siendo una frecuencia menor de lo que se reporta en otros
estudios de similares caracteristicas. "'

De las 24 hipoacusias inducidas por ruido detectadas 19 (79.17%) las padecen
personal que tiene mas de 10 afios de antigliedad en la empresa, esta caracteristica
es compatible con lo que Peter R Thorne®® reporto en su trabajo de epidemiologia

sobre la antigiiedad de los trabajadores e hipoacusia inducida por ruido.
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De las 24 hipoacusias inducidas por ruido detectadas 19 (79.17%) las padecen
personal que tiene méas de 40 afios de edad, de igual forma Peter R Thorne®® reporta
gue las personas con mayor edad en las empresas son las que tienen mayor factor de
riesgo de desarrollar hipoacusia inducida por ruido.? 4%

De las 24 hipoacusias inducidas por ruido detectadas 14 (58.33%) las padecen
personal que maneja o esta expuesto a disolventes organicos dentro de la empresa,
en dos articulos internacionales se menciona que debe existir esta coexposicion de
ruido y disolventes, ya que de las 24 hipoacusias inducidas por ruido detectadas 9
las padecen personal que maneja o esta expuesto a disolventes organicos y ruido

20, 21, 26,27

dentro de la empresa por lo que aunque es una muestra pequefia y solo en

una empresa mis resultados no estan alejados de la literatura nacional e internacional.
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10.CONCLUSION

Las empresas que se dedican al ramo de las Artes graficas esta en aumento cada
vez mas en nuestro pais, desafortunadamente un gran porcentaje de las mismas son
talleres familiares o empresas que no estan afiliadas al seguro social por lo que sus
trabajadores se encuentran desprotegidos en el momento que desarrollan alguna

patologia laboral.

En este estudio encontramos datos relevantes y patologias auditivas desarrolladas en
trabajadores, desafortunadamente se necesitan mas estudios sobre todo nacionales
con poblaciones que estén expuestas a similares condiciones laborales, para poder
comparar mis resultados con otros estudios y dimensionar el impacto que tiene en la

salud de los trabajadores este tipo de industrias.
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11.ANEXO

Figura 11.1 Mapeo de Ruido
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