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RESUMEN

TITULO: DISENO DE UN SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA PARA LA
PREVENCION DE HIPOACUSIA POR EXPOSICION A RUIDO OCUPACIONAL, EN LAS AREAS
CRITICAS DEL CAMPUS CENTRAL DE LA UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER.".

AUTORES:
LEYDI JOHANA ARENALES MANCILLA
FRANCY ELIANA QUINTANA PULIDO *.

PALABRAS CLAVE: Vigilancia epidemiol6gica, riesgo, salud auditiva, ruido, hipoacusia
neurosensorial

DESCRIPCION:

El presente proyecto tiene como objetivo disefiar y documentar un sistema de vigilancia
epidemiolégica para la identificacién, prevencion y control del riesgo fisico causado por ruido
ocupacional, que permita la conservacion de la capacidad auditiva de la poblacidon expuesta en las
areas con riesgo alto y critico del campus central de la Universidad Industrial de Santander.

Para el desarrollo de este proyecto, inicialmente se determina la necesidad de un sistema de
vigilancia epidemiolégica y el avance en la gestion del riesgo, a través de un diagnéstico de las
condiciones organizacionales de la UIS y el Subproceso de Seguridad y Salud Ocupacional.

En la segunda etapa se identifican y caracterizan las areas con exposicion a ruido laboral por
medio del analisis de las matrices de peligros y riesgos; posteriormente, a través de la aplicacion
de un cuestionario de perfil epidemiolégico, se reconocen las actividades criticas del trabajador.

En la etapa siguiente se determinan los grupos de exposicion similar cualitativos, que se redefinen
objetivamente por medio de un estudio cuantitativo del nivel de presién sonora al que se exponen
los grupos de trabajadores que presentan riesgo homogéneo, mas adelante se encuentra la
metodologia para el diagnéstico de las condiciones de salud de la poblacion objeto y el desarrollo
de los protocolos de vigilancia y los respectivos planes de prevencién e intervencion.

El ultimo apartado del presente libro muestra un analisis de los recursos que conlleva el disefio del
sistema para la conservacion auditiva a través de la técnica costo/ beneficio.

* Trabajo de grado
* Facultad de Ingenierias Fisico-Mecanicas. Escuela de Estudios Industriales y Empresariales.
Director. Juan Camilo Lésmez Peralta.
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ABSTRACT

TITLE: DESIGN OF AN EPIDEMIOLOGICAL SURVEILLANCE SYSTEM FOR THE HEARING
LOSS PREVENTION DUE TO EXPOSURE TO OCCUPATIONAL NOISE IN CRITICAL AREAS OF
THE CENTRAL CAMPUS OF THE UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER.".

AUTHORS:
LEYDI JOHANA ARENALES MANCILLA
FRANCY ELIANA QUINTANA PULIDO **.

Key words: Epidemiological Surveillance, risk, auditory health, noise, Sensorineural, hearing loss.

This project aims to design and document a surveillance system for the identification, prevention
and control of physical risk caused by occupational noise, allowing the conservation of hearing of
the exposed population in the areas with high and critical risk in the central campus of the
Universidad Industrial de Santander.

For the development of this project, it is initially determined the need for a surveillance system and
the progress in risk management through a diagnosis of organizational conditions of the UIS and
the Subproceso de Seguridad y Salud Ocupacional.

In the second stage, it is identified and characterized the areas with exposure to occupational noise
by analyzing the hazards and risks matrix; subsequently, through the application of a questionnaire
for epidemiological profiling, the worker’s critical activities are recognized.

In the next stage, the qualitative similar exposure groups are determined, which then are objectively
redefined by a quantitative study of the sound pressure levels at which groups of workers, that have
homogenous risk, are exposed to. Later is chosen the methodology for the diagnosis of health
conditions of the target population and for the development of surveillance protocols and the
respective prevention and intervention plans.

The last section of this book shows an analysis of the resources involved in designing the system
for hearing conservation through a cost / benefit analysis.

* Bachelor Thesis
* Facultad de Ingenierias Fisico-Mecanicas. Escuela de Estudios Industriales y Empresariales.
Director. Juan Camilo Lésmez Peralta.
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INTRODUCCION

El presente proyecto, enmarcado bajo la temética de Salud ocupacional, estudia el
riesgo causado por el factor fisico ruido, que puede ocasionar alteraciones
perjudiciales de la capacidad auditiva, en los funcionarios que laboran dentro del

campus central de la Universidad Industrial de Santander.

El ruido es uno de los agentes contaminantes mas comunes a nivel laboral,
causante de una numerosa cifra de trabajadores con enfermedad profesional, tan
s6lo en los Estados Unidos hay cerca de veintiddés millones de trabajadores que
estan expuestos a niveles peligrosos de ruido en el trabajo, y por esta causa se
gastan aproximadamente doscientos cuarenta y dos millones de dolares

anualmente, en remuneracion al trabajador por incapacidad auditiva®.

Segun evidencia la segunda encuesta nacional de condiciones de seguridad y
salud en el trabajo en el sistema general de riesgos laborales®, concluida en
diciembre de 2013, en Colombia la patologia auditiva ocupé el segundo lugar al
proporcionar el 4% de las enfermedades laborales, superada solamente por las
lesiones musculo-esqueléticas que causan el 90% de enfermedades de origen

profesional reconocidas.

Por esta razon se hace imprescindible en las empresas implementar estrategias
para aminorar el riesgo y proteger de esta manera la salud del recurso humano, lo
que contribuira al mejoramiento de la calidad de vida de las personas
involucradas, y para el sector empresarial constituirda un mejoramiento en la

rentabilidad.

! NIOSH. Noise and hearing loss prevention [En linea]. EEUU. [Citado el 4 de Febrero de 2014]
Disponible en Internet: < http://www.cdc.gov/niosh/topics/noise/>

> MINISTERIO DEL TRABAJO. Il Encuesta nacional de condiciones de seguridad y salud en el
trabajo en el Sistema General de riesgos laborales [Online]. Bogota. D.C., 2013. [Citado el 4 de
Febrero de 2014] Disponible en internet:

< http://ccs.org.co/salaprensa/images/Documentos/INFORME_EJECUTIVO_[1%20ENCSST .pdf >
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Para el caso de la UIS, la afectacion auditiva del personal que labora en su
interior, se debe a la exposicion a contaminacion sonora ambiental propiciada por
la circulacion de estudiantes, la ocurrencia de eventos fortuitos como la activacion
de explosivos, cuando se presenta alteracion del orden publico y la exposicion
continua a ruido causado por fuentes propias al oficio o labor del funcionario, como
es el uso de instrumentos musicales, maquinaria técnica, equipo o herramientas
de ingenieria. En consecuencia actualmente en la UIS se presentan tres casos de
Hipoacusia Neurosensorial inducida por ruido (HNIR), por ésta razon se disefia el
presente Sistema de Vigilancia Epidemiolégica (SVE), a fin de controlar el riesgo a
través de la intervenciéon de la exposicién de la poblacién afectada, disefiando

planes de accidén que permitan el manejo integral de dicha patologia.

Para dar inicio al proyecto, se llevd a cabo un primer diagnéstico de las
condiciones organizacionales que permiti6 conocer el grado de avance en la
gestion del riesgo, posteriormente se identificaron y caracterizaron las areas con
nivel de ruido critico y alto, cuyos resultados permitieron conformar los grupos de
exposicion similar subjetivos que fueron redefinidos en siete GES objetivos
mediante valoraciones cuantitativas del nivel de presion sonora a través de

sonometrias y dosimetrias tal como lo propone la GATISO-HNIR".

Los GES constituyen el eje central de la vigilancia médica de la poblacion objeto, a
partir de los cuales se diagnostican las condiciones de salud de dichas personas
de acuerdo a la exposicién, y se disefian las estrategias de intervencion, que
guedaran consignadas en la documentacion que soportara al sistema de vigilancia
epidemioldgica. El disefio del SVE para hipoacusia formara parte del Sistema de
Gestion, seguridad y Salud Ocupacional de la universidad, y su realizacion
contribuird a dar cumplimiento a los requisitos legales exigidos en el decreto de ley
1295 de 1994.

* Guia de Atencién integral de Salud Ocupacional basada en la evidencia para Hipoacusia
Neurosensorial inducida por ruido en el trabajo.
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1. PLANTEMIENTO DEL PROBLEMA

La Hipoacusia Neurosensorial inducida por Ruido (HNIR) es una condicion de
salud que pertenece a la categoria de enfermedades del oido y de la apofisis
mastoides, con cédigos H83.3, H90.3, H90.4, H90.5 segln la CIE-10°. Es una
patologia incremental e irreversible asociada a la ocupacion laboral, que puede
darse por exposicion prolongada a niveles perjudiciales de presion sonora, y/o

sustancias toxicas que dafian el 6rgano auditivo.

La organizacién mundial de la salud* indica que mas del 5% de la poblacién
mundial, es decir, cerca de 360 millones de personas poseen discapacidad por
pérdida de la audicion. NIOSH estima que solo en Estados Unidos alrededor del
24% de los casos que reportan dificultad para oir son causados por la exposicidon
ocupacional, y se estima que el 18% de estos trabajadores tienen pérdida
auditiva®. Sin embargo la HNIR, puede ser prevenida®, si desde las organizaciones
se toman medidas tempranas de intervencién, que puedan detectar precozmente

posibles problemas que pudieran inducir a dicha enfermedad.

En la Universidad Industrial de Santander, a 2014, se tiene conocimiento de tres
casos confirmados de Hipoacusia Neurosensorial de origen laboral, los cuales se
encuentran legalmente reconocidos por la ARL Positiva Compafila de Seguros
S.A. y tres casos aun se encuentran en proceso de declaracion como enfermedad

profesional. Dichos casos han sido reportados desde la escuela de Arte y musica,

® WHO. International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems 10th
Revision (ICD-10). Version for 2010. [Clasificacién Estadistica Internacional de Enfermedades y
Problemas Relacionados con la Salud décima Version], [En linea]. Décima Version, 2010. [Citado
el 21 de Febrero de 2014]. Disponible en internet:
<http://apps.who.int/classifications/icd10/browse/2010/en#/VIlI>
* Organizacién mundial de la salud. Sordera y defectos de audicién. Nota descriptiva N°300,
Febrero de 2014

NIOSH. Occupational hearing loss (ohl) surveillance [En linea]. [Vigilancia Hipoacusia
Ocupacional] EEUU. [Citado el 4 de Febrero de 2014] Disponible en Internet: <
http://www.cdc.gov/niosh/topics/Ohl/>
® COMISION TECNICA MEDICA. Protocolos de diagnéstico y evaluacion médica para
enfermedades profesionales [En linea]. Lima (Peru). [Citado el 6 de Febrero]. Disponible e internet:
<ftp://ftp2.minsa.gob.pe/docconsulta/documentos/CT/nuevaversion/parte3.pdf>
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el area de jardineria adscrita a la division de planta fisica, y la seccion de cocina
de la divisibn de Bienestar Universitario. Asimismo, en los Ultimos afios ha
incrementado el numero de personas que manifiestan problemas relacionados con
el sentido de la audicidén, producto de su exposicion a ruido ocupacional en las
instalaciones del campus central de la UIS, lo que ha llevado al equipo de
seguridad y salud Ocupacional SYSO, a tomar la decision de resolver este
problema mediante el disefio de un Sistema de Vigilancia Epidemioldgico dirigido

a tratar la Hipoacusia por este factor de riesgo.
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2. JUSTIFICACION

Generar un ambiente laboral totalmente libre de riesgos, es una tarea dificil para
cualquier organizacion, ya que los riesgos siempre van existir como una variable
inherente a las actividades de la empresa; sin embargo, es posible construir
herramientas, programas o sistemas a través de los cuales se puedan gestionar y
aplicar estrategias para eliminar o reducir el impacto del riesgo y su probabilidad
de ocurrencia’. Cualquier decisién para la disminucién del riesgo, debe ser un
compromiso que ha de desplegarse desde los mas altos niveles jerarquicos

acorde a las politicas de la institucion.

La Universidad Industrial de Santander pese a sus solidas politicas para la
promocién de la salud en toda la comunidad, y a la difusion de campafas de
capacitacién, concientizacion y autocuidado, no cuenta con una herramienta
enfocada al estudio de la morbilidad para Hipoacusia Neurosensorial inducida por
ruido que vigile, detecte, controle, prevenga, haga seguimiento y/o rehabilite la

salud auditiva de sus funcionarios.

La existencia actual de casos clinicos que presentan lesién auditiva e hipoacusia
neurosensorial inducida por ruido, en las personas vinculadas laboralmente con la
Universidad entre los que se reportan personal docente, personal encargado de
labores de mantenimiento, técnicos de laboratorios y personal administrativo,
demuestra que las medidas hasta ahora tomadas no son suficientes para proteger

del riesgo a la poblacién expuesta.

Por lo anterior, se hace imprescindible que se estructure un sistema de vigilancia
epidemiologica acorde a las politicas institucionales de la Universidad, estipulado
bajo un enfoque de mejoramiento continuo que genere informacién confiable,

oportuna y de calidad sobre las condiciones de salud auditiva de la poblacién

" COLCIENCIAS. Administracién del riesgo en el departamento administrativo de ciencia,

tecnologia e innovacion. [En linea].Colombia. Citado el 6 de Febrero. Disponible en:
<http://www.colciencias.gov.co/sobre_colciencias/administraci-n-del-riesgo>.
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expuesta y su interaccidén con el agente de riesgo, que constituya una herramienta
que le permita al subproceso de Seguridad y Salud ocupacional SYSO, planificar,
y ejecutar actividades pertinentes y evaluar su impacto respecto al tratamiento
integral de los eventos y proponer los correctivos que se hagan necesarios bajo
estrategias enfocadas en la intervencion y prevencion temprana de los efectos

negativos de dicha patologia.

Con el disefio del SVE para Hipoacusia, se pretende contribuir al cumplimiento del
deber legal, que tiene la institucion educativa como empresa, de proteger y
fomentar el cuidado de la salud de sus empleados, y lograr un impacto financiero
positivo que se evidencie en una reduccién de costos causados por concepto de
indemnizaciones y ejecucion de programas de rehabilitacion, si se logra disminuir
la incidencia y la prevalencia de la HNIR en la poblacion trabajadora adscrita al

campus central de la UIS.
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3. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL.

Disefiar y documentar un sistema de vigilancia epidemiolégica para la

identificacion, prevencion y control del riesgo fisico causado por ruido, que permita

la conservacion de la capacidad auditiva de la poblacion expuesta en las areas

criticas del campus central de la Universidad Industrial de Santander.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Identificar las fuentes de ruido y las é&reas criticas de exposicion,
documentadas en la matriz de peligros y riesgos.

Determinar los grupos de exposicion similar (GES) subjetivos, de conformidad
con la metodologia propuesta en la Guia de Atencion integral de salud
Ocupacional basada en la evidencia para hipoacusia neurosensorial inducida
por ruido en el trabajo, que permita definir los grupos de exposicion similar
objetivos.

Determinar los niveles de presidon sonora a los que estan expuestos los grupos
de exposicion similar objetivos, obtenidos en la fase diagnéstica, mediante la
medicion por sonometria y dosimetria.

Elaborar un sistema de vigilancia que permita la identificaciébn precoz de
afectaciéon a la salud auditiva de la poblacién expuesta a niveles importantes de
ruido a través de la recoleccion y andlisis de informacion cuantitativa y
cualitativa.

Elaborar planes de prevencién e intervencion para la poblacién objeto del
sistema de vigilancia epidemiolégica para la conservacion auditiva.

Definir los recursos necesarios que conlleva el disefio del sistema de vigilancia
epidemioldgica para prevencion de la hipoacusia mediante un analisis

costo/beneficio.
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4. ALCANCE DEL PROYECTO

Acorde al compromiso que tiene la Universidad Industrial de Santander de dar
cumplimiento a los requisitos legales vigentes en la legislaciéon colombiana y la
politica de gestion en Seguridad y salud Ocupacional propia, aprobada por medio
de ACTA No. 05 de 2008 del Comité de Calidad, este proyecto de grado
contribuye en la realizacion de un estudio y analisis detallado de la probleméatica
generada por la exposicion a niveles peligrosos de presion sonora, a la que se
ven sometidos algunos funcionarios en el desempefio de sus labores dentro de
las instalaciones del campus central de la institucion educativa, y que puedan
llevar a poner en riesgo la salud fisica, y mental de estas personas. Los beneficios
se materializaran en el disefio de un sistema de Vigilancia Epidemioldgica para
Hipoacusia Neurosensorial, que a su vez se conformara de los siguientes

resultados individuales:

Diagnostico de las condiciones laborales, mediante la definicion de las areas o

procesos criticos y grupos de Exposicion homogénea criticos.

¢ Mediciones de los niveles de presion sonora en aquellas areas del campus
central de la universidad, calificadas como criticas y altas en cuanto riesgo por
ruido.

e Andlisis de los resultados de la evaluacion auditiva efectuada a los
trabajadores de las areas identificadas como criticas y altas en cuanto a
exposicion al riesgo y definicién de casos clinicos.

¢ Planteamiento de indicadores que permiten evaluar al SVE.

e Planes de intervencion del factor de riesgo por ruido en la fuente, el medio y el

trabajador.
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e Registros y documentacion de soporte al SVE.

El alcance de este trabajo sélo abarcara el disefio y documentacion del SVE para
Hipoacusia neurosensorial inducida por ruido laboral. Su implementacion, asi
como la consolidacién de la informacién que debera alimentar el mismo a través
de bases de datos o software especializado, compete a la Universidad Industrial

de Santander con asesoria de la ARL Positiva Compafiia de Seguros S.A.
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5. GENERALIDADES DE LA UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER
5.1 MISION INSTITUCIONAL

La Universidad Industrial de Santander es una organizacion que tiene como
propésito la formacion de personas de alta calidad ética, politica y profesional; la
generacion y adecuacion de conocimientos; la conservacion y reinterpretacion de
la cultura y la participacién activa liderando procesos de cambio por el progreso y

mejor calidad de vida de la comunidad.

Orientan su misién los principios democraticos, la reflexion critica, el ejercicio libre

de la céatedra, el trabajo interdisciplinario y la relacion con el mundo externo.

Sustenta su trabajo en las cualidades humanas de las personas que la integran,
en la capacidad laboral de sus empleados, en la excelencia académica de sus
profesores y en el compromiso de la comunidad universitaria con los propdsitos

institucionales y la construccién de una cultura de vida.
5.2 VISION INSTITUCIONAL

Como visién general en el afio 2018, la Universidad Industrial de Santander se
habr& fortalecido en su caracter publico, aportando al desarrollo politico, cultural,
social y econdémico del pais, como resultado de un proceso de generacion y
adecuacion de conocimiento en el cual la investigacion constituye el eje articulador
de sus funciones misionales. La Universidad habré desarrollado exitosamente una
politica de crecimiento vertical, mediante la cual se crearan y consolidaran
programas de maestria y doctorado de alta calidad, sustentados en procesos de
investigacion pertinente para la region y el pais. La Institucion habra contribuido al
desarrollo regional, mediante la formacion del talento humano, la investigacion y la
extension, reflejado en el mejoramiento de la calidad de vida, la competitividad
internacional y el crecimiento econdémico. Como parte de este proceso, se

ampliara la cobertura con la creacion y consolidacion de programas misionales
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pertinentes y soportes estratégicos en su sede central y en sus sedes regionales
tanto a nivel profesional como a nivel tecnoldgico, atendiendo a la politica de
formacion por ciclos aprobada por el Consejo Superior. La Universidad habra
consolidado una politica de articulacion global que le ha permitido incrementar de
manera significativa los resultados de sus procesos misionales mediante la
cooperacidon con instituciones educativas y de investigacion de alto prestigio,
empresas, entidades gubernamentales, egresados y otros entes publicos y
privados nacionales e internacionales. La Universidad habréa fortalecido en toda su
organizacién una cultura de gestion de alta calidad de los procesos misionales,
estratégicos y de apoyo. Como resultado de la actualizacion permanente de sus
programas académicos, la Universidad forma personas con las competencias
apropiadas para liderar el desarrollo econémico y social y para realizar proyectos
educativos e investigativos, que contribuyan al logro de las metas de desarrollo del
pais y a la consolidacion de una sociedad del conocimiento a nivel regional,
nacional e internacional. La Institucion habra consolidado su estabilidad financiera

y modernizado su infraestructura fisica y tecnolégica.®
5.3 POLITICAS

5.3.1 Politica de Calidad® “La Universidad Industrial de Santander, como ente
publico y autbnomo, estd comprometida con la eficacia, la eficiencia, la efectividad
y el mejoramiento continuo de sus procesos, en consonancia con el Proyecto
Institucional, para lograr la satisfaccion de las necesidades de sus beneficiarios y
fortalecer el desarrollo de la Educacién Superior. Promueve para ello una cultura
de calidad basada en el autocontrol, la oportunidad en el servicio y la asertividad

en la comunicacion de todas las acciones universitarias”.

® Universidad Industrial de Santander. Manual de gestion integrado. [En linea] Consultado el 7 de
Febrero de 2014. Disponible en <
https://www.uis.edu.co/intranet/calidad/documentos/direccion%20institucional/MANUAL%20DE%20
CALIDAD/MDI.01.pdf>

° Aprobacién por medio de ACTA No. 05 de 2008 Comité de Calidad.
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5.3.2 Politica de Gestion en Seguridad y Salud Ocupacional™. En la
Universidad Industrial de Santander estamos comprometidos con la promocién de
entornos seguros y practicas de trabajo saludables, la prevencion de
enfermedades profesionales y de lesiones en el personal. Promovemos la
identificacion y el control de los factores de riesgo y la puesta en practica de los

protocolos para la atencién de emergencias.

Para ello, cumplimos con los requisitos legales, y otros que voluntariamente
adopte la institucion en el desarrollo de las actividades misionales y los procesos
de apoyo, y trabajamos por el mejoramiento continuo del desempefio de nuestro

