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Resumen El personal de enfermeria al momento de ejercer su labor debe contar con la afiliacion a una
Administradora de Riesgos Laborales (ARL), haciendo cumplimiento a la ley 1562/ 2012, la cual define un
Sistema General de Riesgos Laborales como el conjunto de entidades, normas y procedimientos a seguir
para lograr la prevencion y proteccion de todos los trabajadores ante las enfermedades y accidentes a los
que se enfrentan en su d&mbito laboral. Esto, no exime a éste personal de sufrir accidentes en sus puestos de
trabajo y de desarrollar a largo plazo enfermedades, estos habitualmente se encuentran expuestos a riesgos
laborales como: bioldgico dentro de los que se hallan el contacto con fluidos y mucosas, ambientes con
virus y bacterias, contacto con materiales cortopunzantes; quimico donde se encuentran contacto con
sustancias peligrosas, materiales quimicos; psicosocial que incluye sobrecarga laboral, exigencias por parte
de pacientes y familiares; ergondmico dentro de los que estan caidas, movimiento repetitivos, esfuerzos.
Que pueden provocar accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales diversas, dependiendo del tipo
de tareas que desempefian como: atencion a pacientes, curacion de heridas, aplicacion de medicamentos,
asistencia en cirugias; y segin el puesto de trabajo que ocupan ya sea en servicio de urgencias,
hospitalizacion, cirugia, cuidados intensivos o asistencias domiciliarias conocidas como “hospital en casa”.
Con el presente trabajo se revisa bibliograficamente casos de accidentes y enfermedades laborales
asociadas a los riesgos anteriormente mencionados, que ocurren en el personal de enfermeria e identificar
los presentados con mayor frecuencia.

Palabras clave: | Accidente de trabajo; Riesgos laborales; Personal de enfermeria; Enfermedades laborales; Lesiones
percutéaneas; Instituciones prestadoras de salud (IPS).

Abstract | The nursing staff at the time of performing their work must have the affiliation to an Occupational Risk
Manager (ARL), in compliance with the law 1562/2012, which defines a General System of Occupational
Risks as the set of entities, standards and procedures to follow for the prevention and protection of all
workers against the diseases and accidents they face in their work environment. This, without exempting
these personnel from accidents in their jobs and from developing long-term illnesses, these are usually
exposed to occupational hazards such as: the biological within those who are in contact with fluids and
mucous membranes, environments with viruses and bacteria, contact with sharp materials; chemical where
it is in contact with dangerous, chemical materials; psychosocial that includes work overload, demands by
patients and relatives; ergonomic inside those that are fallen, repetitive movement, efforts. That can cause
accidents at work and occupational diseases, depending on the type of tasks they perform such as: patient
care, wound healing, application of medications, assistance in surgeries; and according to the job position
occupied by the sea in emergency services, hospitalization, surgery, intensive care or home assistance
known as "hospital at home". With this work is reviewed bibliographically the cases of accidents and
occupational diseases associated with risks previous, that occur in the nursing staff and identify with the
most frequent symptoms.
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Work accident; Occupational hazards; Nursing staff; Occupational diseases; Percutaneous injuries;
Institutions providing health services (IPS).




I1. Introduccién

El personal de enfermeria en su tarea habitual se
encuentra expuesto a diferentes riesgos laborales que
pueden provocar dafios a su salud, se indaga acerca de
los accidentes y enfermedades laborales presentadas con
mas frecuencia, ya que conocer la accidentalidad del
personal, permite plantear estrategias de prevencion
adecuadas a la situacion estudiada.

Se hallé que, en una clinica de la ciudad de Barranquilla,
en la que a pesar de tener el apoyo de una administradora
de riesgos laborales (ARL) y contar con la persona
encargada del area de seguridad y salud en el trabajo
(SST), contintan los accidentes laborales, puesto que
esto no evita el factor de riesgo inherente a la propia
labor diaria de los enfermeros.

11. Objetivo general

Desarrollar una revisiéon bibliografica a partir, que
permita analizar casos de accidentes laborales y
enfermedades laborales en el personal de enfermeria.

111. Objetivos especificos

v' Sefialar casos bibliograficos de accidentes y
enfermedades laborales presentados en el
personal de enfermeria.

v’ Caracterizar la percepcion del riesgo que
manifiesta el personal de enfermeria en una IPS
de la ciudad de Barranquilla.

v"Identificar el riesgo qué con mayor frecuencia es
referenciado como caso bibliografico en el
personal de enfermeria.

IV. Material y método de la investigacion

El presente articulo corresponde a un estudio de tipo
descriptivo de los accidentes y enfermedades de trabajo
en el personal de enfermeria. La fuente de datos utilizada
consistio en articulos de diarios, revistas cientificas,
boletines de prensa del Consejo Colombiano de
Seguridad.

Se utiliz6 como herramienta la aplicacion de Google
Forms para la formulacion de la encuesta realizada al
personal de enfermeria, el programa Microsoft Excel
Version 2013 en espafiol para el procesamiento de datos
y tratamiento estadistico y el programa Microsoft Word
Version 2013 para la presentacion de la informacion.

V. Resultados

Como informacidn general con respecto a la seguridad y
salud en el trabajo, en ultimas estimaciones, la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) descubrio
que ademas de las muertes relacionadas con el trabajo,
cada afio los trabajadores son victima de unos 268
millones de accidentes no mortales que causan ausencias
de al menos tres dias del trabajo y unos 160 millones de
nuevos casos de enfermedades profesionales. Con un
estudio realizado por la OIT, habia calculado que los
accidentes y las enfermedades profesionales son
responsables de que alrededor del 4% del Producto
Interno Bruto (PIB) mundial se pierda por concepto de
pago de compensaciones y ausencias del trabajo. [1].

“Las Instituciones Prestadoras de Salud (IPS) son lugares
de trabajo peligrosos y se enfrentan a desafios Unicos que
contribuyen al riesgo de lesiones y enfermedades, tienen
graves peligros de levantamiento y los pacientes en
movimiento, pinchazos, resbalones, tropezones y caidas,
y el potencial para los pacientes o agitados o combativos
visitantes, junto con un ambiente impredecible dindmica
y una cultura Unica. El personal de enfermeria siente el
deber é€tico de “no hacer dafio” a los pacientes, y algunos
incluso poner su propia seguridad y la salud en riesgo
para ayudar a un paciente” [2]

Centrando al tema de la revision bibliogréfica, segun lo
anteriormente citado, se refleja una paradoja, ya que
mientras la comunidad acude a las IPS en busca de
servicios de salud, los trabajadores de esas instituciones,
especialmente los de enfermeria, se ven expuestos
(accidentan o enferman) debido a las deficientes
condiciones de trabajo como la baja calidad de los
implementos de trabajo (guantes, agujas, cofias, etc.),
puestos de trabajo poco ergondémicos Yy aspectos
organizacionales como insuficiencia en la gestion de la
seguridad y salud en el trabajo (SST) y falta de
capacitaciones, evidenciandose asi una injusticia social
hacia este sector laboral.

De acuerdo con la Figura (1), disefiada segun datos del
Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional
(NIOSH) 2002, se observa que el porcentaje de fuerza
laboral en el sector salud esta representado en su mayoria
por el personal femenino.
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llustracion 1- Fuerza laboral

Segun el estudio realizado, el 78% del personal femenino
gue trabaja en el area de enfermeria, presentan un mayor
nimero de accidentes reflejando 41,3% en el Hospital
Universitario Miguel Servet (HUMS) ubicado en
Zaragoza, Espafia, y el segundo lugar de ocurrencia mas
frecuente es el quir6fano con un 32,1%, siendo el primer
lugar la zona de interaccion con los pacientes con un
34,9%. Tras lo expuesto anteriormente se constata que la
exposicion accidental méas frecuente es la que se produce
en enfermeras, por via percutanea y con agujas de sutura.

Anteriormente se ha mencionado que personal de
enfermeria se enfrenta a una gran variedad de riesgos en
el trabajo como: riesgo quimico, biol6gico, ergonémico,
psicosocial, y a raiz de estos riesgos, se pueden
mencionar accidentes por pinchazos de agujas, cortes
con bisturi, caidas, irritacion por contacto con materiales
quimicos; y pueden provocar accidentes de trabajo y
enfermedades laborales diversas, dependiendo del tipo de
tareas que desempefian y puesto de trabajo que ocupan.

[3].

Es posible prevenir o reducir la exposicion, pero hoy en
dia éste personal presentan cada vez mas lesiones y
enfermedades laborales. Pero las tasas de accidentes
laborales recopiladas indican que los niveles de lesiones
por accidentes laborales en el personal de enfermeria han
aumentado. [4]

Los autores Tomasina y Gémez (2001), mencionan la
variedad de factores de riesgo como agentes quimicos
entre los que se mencionan: gases anestésicos, Oxido de
etileno; fisicos: radiaciones ionizantes; biolégicos: virus,
bacterias; ergonémico como: posturas, esfuerzos; y
psicosociales vinculados a la organizacion del trabajo
(horarios nocturnos), la atencion al paciente enfermo y la
atencion al familiar del paciente que también juega un
papel fundamental en el dia a dia del personal de
enfermeria.

Sanz y Romeo (2015) realizaron un estudio descriptivo
de los accidentes notificados en 2012 en el HUMS, en el
gue incluian informacion sobre la categoria profesional,
lugar de ocurrencia, tipo de accidente y material
implicado. [5]

Tabla 1- Numero de accidentes percutdneos segun categoria laboral
en el HUMS en 2012

Para los accidentes percutaneos ocasionados con
implementos cortopunzantes, se observa en la tabla (1)
que, de las categorias laborales estudiadas, el personal de
enfermeria obtuvo el ndmero de accidentes mas alto,
correspondiendo al 69,7% de la poblacion analizada. Se
deduce entonces, que el personal de enfermeria por la
naturaleza de sus funciones se encuentra mas expuesto y

Hospital U. Miguel Servet

(2012)

Categoria laboral Numero de
accidentes
percutaneos

Numero %

Médicos 59 27,1

Técnico de laboratorio 3 1,38

Higienista dental 2 0,9

Celador 2 0,9

Total 218 100

con una incidencia de accidentes elevada.

Pero los riesgos del personal de enfermeria no solo estan
dentro de las IPS, hospitales o clinicas, también estos se
pueden presentar en asistencia domiciliaria, y es muy
importante hacer énfasis en esto, puesto que dentro de
estudios de investigacion ain se desconoce el grado de
afectacion que estos profesionales de la salud pueden
tener al estar en contacto con agentes bioldgicos en el
momento de dar una asistencia de este tipo.

En el siguiente esquema se pueden observar los factores

* Manipular agujas que se deben desarmar o tocar después de usarlas ]

* Desechar agujas que estan adheridas a sondas.

 Utilizar agujas en los cuidados del paciente

* Volver a tapar la aguja

* Usar agujas o equipos de vidrio para transferir liquidos corporales a recipientes

* Trabajar con rapidez

* Entrar en contacto accidental con una aguja, un objetos cortopunzante o con otra
persona cuando uno de los dos sostiene uno de estos objetos
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de riesgo bioldgico para el personal de atencion
domiciliaria, los cuales pueden desencadenar un
accidente laboral.

En el caso de los empleadores, para tomar acciones de
control a los factores de riesgo bioldgicos mencionados
anteriormente con el personal de enfermeria al realizar
las asistencias domiciliarias estos deben:

Establecerun
programa de
control de
patdgenos
transmitidos por la
sangre

Eliminar el uso de
dispositivos con
agujas si existen
alternativas més

segurasy eficaces.

Proporcionar
dispositivos con
agujas que
contengan
mecanismos de
seguridad.

Investigar todas las
lesiones
relacionadas con
objetos
cortopunzantes.

Proveera los
trabajadores
recipientes para
objetos
cortopunzantes
para llevara las
casas de los
clientes

Consejos précticos para el personal de atencion
domiciliaria basado en la publicacion de NIOSH N°
2010-125 [6]

Varios estudios de investigacion se han enfocado en el
sector salud, especificamente en incidentes que terminan
en accidentes laborales, la mayoria de los resultados de
estas investigaciones coinciden en que los accidentes
laborales en el sector salud es un tema que se ha
abarcado ampliamente en cuanto a su estudio, pero aun
no se ha brindado una solucion 6ptima que minimice o
controle los riesgos mencionados en éste articulo.

Para hablar de las enfermedades laborales, el Instituto
Nacional Para La Seguridad y Salud Ocupacional
desarroll6 un articulo de investigacion en el afio de 1998
[7], en el que presentaba el caso de una enfermera que
contrajo urticaria en 1987, congestion nasal en 1989 y
asma en 1992, con el tiempo presentd sintomas
respiratorios agudos en el entorno de atencion de salud
aun cuando ella no tuvo contacto directo con el latex. La
enfermera fue obligada a abandonar su ocupacion debido
a estas reacciones.

En la situacion anterior se deduce que, a pesar de no
tener un contacto directo con el agente de riesgo, que en

este caso es el latex, la enfermera presentaba sintomas de
alergia al material y una incidencia de enfermedades
laborales con un promedio de ocurrencia de dos afos.

Otra de las afecciones mas comunes en enfermeras son
los dolores de espalda y trastornos musculo esqueléticos
gue se desarrollan dentro de un ambiente de trabajo con
altos indices de estrés, trasferencia de pacientes y
elevacion [8]. . Sequido de la lumbalgia que constituye
uno de los principales problemas de la salud laboral del
personal de enfermeria, ya que a nivel hospitalario, ellos
son los que se encargan del cuidado del paciente, cabe
aclarar que esta enfermedad es la misma que causa altas
tasas de ausentismo laboral y demandas por
compensacion de enfermedades profesionales y/o
accidentes laborales, por otro lado también se observa a
la violencia en los centros de salud, ocasionada en gran
parte por los pacientes y familiares de los mismos [9],
que en momentos de desesperacion se sienten
vulnerables y depresivos, es por esto que las IPS en
conjunto con las empresas gubernamentales que estan a
cargo del tema, deben desarrollar dentro de su marco
legal, objetivos y procesos que velen por el cuidado
integral del profesional de la salud, y que sus
condiciones laborales sean mucho mas optimas, en las
cuales ellos se puedan desempefiar de una manera libre
sabiendo que su salud no se vera afectada por los riesgos
de la labor que desempefian habitualmente.

El personal de enfermeria tiene una labor de alto riesgo,
ya que su exposicion a agentes bioldgicos, posturas
inadecuadas [8] , levantamiento de cargas durante la
manipulacién de los pacientes, desplazamientos
maltiples, exposicién a substancias quimicas irritantes,
alergénicas y a radiaciones ionizantes, influye de manera
directa y peligrosa en la salud de los trabajadores, pero
lamentablemente en el servicio de la salud se ve a sus
empleados como objetos de produccidn, insensibilizando
el trabajo y sus necesidades, desestimando el riesgo
como si no hiciera parte del trabajo diario [10], esta es
una de las razones importantes por las cuales vemos que
a lo largo de los afios se han evaluado métodos de
investigacion en el cual se estudian los riesgos del sector
salud, especificamente en el personal de enfermeria,
dando como resultado grandes investigaciones sin un fin
especifico, ya que al pasar el tiempo el porcentaje de
accidentes y enfermedades laborales aumenta y las
medidas que han tomado como contingencia no han sido
lo suficientemente radicales como para mejorar las
condiciones laborales de dichos profesionales.



Ademas, su contacto a menudo con los pacientes, la
enfermedad y la muerte de los mismos, constituyen una
carga mental para este grupo de trabajadores [11]. A esta
carga mental se le suman los deberes y dificultades
diarias del trabajo, tales como: sobrecarga, problemas de
comunicacion entre colegas y en particular con los
médicos, asi como la rotacion de turno y la jornada
nocturna.

El personal de enfermeria también est4d expuesto al
riesgo psicosocial. “Varios estudios indican que la
violencia a menudo sucede durante las horas de mucha
actividad e interaccion con los pacientes, como en las
horas de comer, de visita y de transferencia de pacientes”
[12]. Las agresiones pueden ocurrir cuando se niega el
servicio, cuando se  ingresa  un  paciente
involuntariamente o cuando un empleado de salud limita
los alimentos, las bebidas o niega el consumo de bebidas
alcohdlicas. La violencia en el lugar de trabajo abarca
desde el lenguaje ofensivo o amenazador hasta el
homicidio. National Institute of Occupational Safety and
Health (NIOSH) define la violencia en el lugar de trabajo
como los actos violentos (incluyendo las agresiones
fisicas y las amenazas de agresion) dirigidos a las
personas que trabajan o estan de turno.

El factor de riesgo asociado a lo psicosocial se halla
directamente relacionada con la violencia en las IPS,
dado que por lo general es iniciada por los pacientes y de
vez en cuando por los miembros de su familia que se
sienten frustrados, vulnerables, y fuera de control, ya sea
por tardanza en el servicio o la presiébn de que su
familiar, en el peor de los casos, esta con un prondstico
reservado.

Otra situacion que hace parte de este riesgo, es el estrés
ocupacional que ha sido un problema que afecta al
personal de enfermeria, ya que hacen parte de los
trabajadores de la salud. “Los estudios indican que los
trabajadores de la salud tienen tasas mas altas de abuso
de sustancias estupefacientes y de suicidio en
comparacion con otros profesionales, y tasas elevadas de
depresion y ansiedad relacionadas con el estrés laboral”
[13].

Entre los efectos causados por los factores de riesgo
psicosocial, se puede encontrar: tension emocional, y
como sintomas del estrés laboral: agotamiento,
ausentismo, ganas de abandonar el trabajo, menor
satisfaccion del paciente y errores de diagndstico y en el
tratamiento, a su vez el estrés laboral desencadena

enfermedades como ansiedad, insomnio, ataques de
panico y en el caso de las mujeres alteraciones en su
ciclo menstrual.

De acuerdo a los resultados de las investigaciones
realizadas a los principales sucesos gque provocan una
respuesta de estrés en el trabajador del sector salud, se
puede observar que el personal de enfermeria se sitla en
los niveles Medio — Alto de estrés laboral, y como factor
desencadenante son los clinicos, tales como la presion
asistencial, el tratamiento de pacientes criticos, la muerte
y el trabajo nocturno por turnos [14].
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llustracion 2- Niveles de estrés en trabajadores de la salud

Ademas de los datos que nos presenta la gréafica anterior,
el sector de la salud y los servicios comunitarios también
mostraron mayores niveles de factores de riesgo de estrés
conocidos, incluyendo demandas emocionales, acoso,
intimidacion en el lugar de trabajo y demandas
psicoldgicas. Los factores de riesgo psicosociales
hallados fueron mas altos que en cualquier otro sector
econdmico. [15]

Teniendo en cuenta que el significado de los trabajadores
de la salud ha ido evolucionando a través de los afios,
dependiendo de la naturaleza del trabajo como tal y los
factores influyentes del medio ambiente dentro de este, a
beneficio del personal de enfermeria y demas [16], de
esta manera las condiciones laborales pueden ser un
factor decisivo dentro del buen desarrollo de la salud,
influyendo tanto positiva como negativamente, afectando
de manera directa a los trabajadores y terminando en el
desarrollo de una enfermedad profesional y/o accidente
laboral.

Es importante entender que cada IPS debe contar con
ciertos sistemas Yy procesos destinados a captar la
informacién real y fidedigna acerca de la violencia
dentro del lugar de trabajo, y tener una rigida supervision
para coordinar, documentar y solucionar dicha
informacion [17], con el fin de evacuar posibles causas



de enfermedades profesionales, accidentes laborales,
ausentismos relacionadas a esta, donde todo el personal
gue integra el sistema de seguridad y salud en el trabajo
debe estar engranado para prestar una mejor gestién que
minimice el riesgo.

Una de las formas de captar la atencién del personal de la
salud y a los empleadores de los mismos en Ohio,
Estados Unidos, acerca de los riesgos a los cuales estan
en constante interaccion fue realizando una encuesta
sobre Précticas de Salud y Seguridad de NIOSH de
Trabajadores de la Salud [18]: Capacitacion y
Conciencia de los Procedimientos de Seguridad del
Empleador, la cual buscaba describir las practicas
actuales utilizadas para minimizar las exposiciones
guimicas y las barreras para el uso del equipo de
proteccion personal recomendado para los siguientes
medicamentos:  antineoplasicos, gases anestésicos,
desinfectantes de alto nivel, humo quirlrgico, y

¢Cual accidente laboral ha sufrido con mayor frecuencia?

Pinchazos con a 9 (45 %)

Cortes cutdneos 7 (35 %)

Caidas 3 (15 %)

llustracion 3- Documento en Excel encuesta de percepcion
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antibiéticos), y esterilizantes quimicos. A lo cual se llegd
como conclusién que un método efectivo para conocer y
prevenir muchos de estos factores de riesgo era con
jornadas de capacitacion y sensibilizacion del tema, esto
como parte del apoyo que se le quiere brindar a las
empresas para minimizar sus riesgos y maximizar la
calidad de vida del trabajador.

Un estudio realizado con ayuda de la universidad de
Harvard que estudiaba los antecedentes de los
trabajadores de atencion al paciente en los hospitales de
cuidados agudos tiene un alto riesgo de lesion este
estudio apoya la importancia de un énfasis continuo en
prevenir lesiones de espalda y punzantes y reducir los

riesgos enfrentados por los asistentes en el ajuste de las
IPS [19]. Las capacitaciones continuas de lesiones y la
manera de medir los tiempos laborales, pueden influir
mucho a la hora de evitar parte del riesgo causado por
estos factores.

Se presenta una encuesta de percepcion tomando una
muestra de 20 individuos pertenecientes al personal de
enfermeria de una IPS en la ciudad de Barranquilla,
compuesta por las siguientes preguntas: ¢Cudal accidente
laboral ha sufrido con mayor frecuencia? y sus opciones
de respuestas: Pinchazos con agujas, cortes cutaneos con
material ~ cortopunzantes, caidas, irritaciones o0
guemaduras por materiales quimicos; ¢Cuales sintomas
asociados al estrés laboral ha experimentado con mayor
frecuencia? y sus opciones de respuesta: Ansiedad,
insomnio, alteraciones del ciclo menstrual; ;Cudal factor
considera que le ha causado méas problemas de estrés
laboral? y sus opciones de respuesta: turnos extensos,

¢Cudles sintomas asociados al estrés laboral ha experimentado con
mayor frecuencia?

Ansiedad 13 (65 %)

Insomnio

Alferaciones del...
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llustracion 4- Accidente laboral sufrido con mayor frecuencia

tratos violentos por parte de pacientes o familiares de
pacientes, sobrecarga laboral, persecucion de jefes. A
continuacion se muestran los graficos correspondientes a
los resultados de la encuesta [20, 21].
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