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Resumen L R R R R R TR A

Objetivos: El estudio pretende conocer la prevalencia, en trabajadores expuestos aun L, 2 85 dB(A),
de audiometrias sospechosas de lesion auditiva por ruido y analizar su relacion con las variables de edad,
tiempo de exposicion, tipo de proteccién usada y frecuencia de utilizacion.

Meétodo: Estudio descriptivo transversal de los resultados de las audiometrias y su relacion con las
variables de edad, tiempo de exposicion, tipo de protecciéon usada y frecuencia de utilizacion obtenidas
mediante la aplicaciéon de un cuestionario estandarizado incluido en el protocolo de ruido aplicado durante
los reconocimientos médicos laborales periédicos especificos de 207 trabajadores varones de dos talleres
expuestos a un nivel de ruido continuo diario equivalente igual o superior a 85 dB(A).

Resultados: En un tercio de los trabajadores expuestos se obtuvieron audiometrias compatibles con
lesiones auditivas por ruido, de los que mas de la mitad presentaban afectaciéon de las frecuencias
conversacionales, siendo la infrautilizacion de los equipos de proteccion individual debido a la escasa
percepcion del riesgo por parte de los trabajadores el principal factor determinante para su desarrollo,
seguido del tiempo de exposicion y la edad.

Conclusiones: Los servicios de salud laboral deben implementar acciones formativas para sensibilizar
a los trabajadores sobre los riesgos de la exposicion al ruido y la necesidad de utilizar adecuadamente los
protectores auditivos.
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Objectives: The study aims at determining the prevalence, in workers exposed to L req,a 2 85 dB(A), of
audiometric hearing damage suspicious noise and to analyze its relationship with variables of age, time of
exposure, type of protection used and prolonged use.
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Method: Cross-sectional study of the results of the audiometric and its relation to the variables of age,
time of exposure, type of protection used and frequency of use obtained by applying a standardized
questionnaire included in the noise applied protocol for occupational medical examinations 207 specific
newspapers two workshops male workers exposed to daily continuous noise level equivalent or higher
than 85 dB(A).

Results: In one third of the workers exposed to audiometry were obtained compatible with hearing
damage by noise, of which more than half had involvement of conversational frequencies, with the under-
use of personal protective equipment due to low risk perception of workers the main factor for its
development, followed by the time of exposure and age.

Conclusions: Occupational health services should implement training initiatives to sensitize workers
about the risks of exposure to noise and the need to properly use hearing protectors.
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INTRODUCCION

La VII Encuesta Nacional de Condiciones de Trabajo realizada por el Instituto Nacional
de Seguridad e Higiene en el Trabajo en 2011 indica que el 35 % de los trabajadores estan
expuestos a un nivel de ruido molesto, elevado o muy elevado, siendo los obreros industriales
y los mecanicos y empleados de taller los colectivos mas afectados. Segiin datos de la citada
Encuesta, de los trabajadores que se consideran expuestos a un nivel de ruido muy elevado
(2% del total), solamente el 42 % refieren que es obligatoria la utilizacion de protectores
auditivos en su puesto. Por su parte, de los trabajadores que se consideran expuestos a un
nivel de ruido elevado (8% del total), s6lo el 32 % manifiesta dicha obligatoriedad. Por tanto,
el ruido soportado por un amplio colectivo de trabajadores excede los niveles subjetivamente
adecuados sin que se perciba la necesidad del uso de protecciones personales, lo que
favorece la aparicion de pérdidas auditivas entre los afectados y hace necesario la realizacion
de exploraciones instrumentales para detectar precozmente la aparicién de la enfermedad.

En Espana, la realizacion de audiometrias periodicas a los trabajadores en funcion
de los niveles de ruido a los que estén sometidos es una exigencia legal recogida en la
normativa vigente, concretamente en el Real Decreto 286/2006, de 10 de marzo, sobre
proteccion de la salud y seguridad de los trabajadores contra los riesgos relacionados con
la exposicion al ruido.

La audiometria tonal liminar es una prueba médica cuyo objetivo es medir el umbral
auditivo para tonos puros. Aunque para algunos autores es una prueba a descartar, para
otros constituye el método idoneo para la evaluacion de la audicién en grandes colectivos
permitiendo valorar de forma rapida y fiable la capacidad auditiva de los trabajadores'~.

Con objeto de cumplir con las obligaciones que impone la norma legal en materia
de Vigilancia de la Salud, la exploraciéon audiométrica se aplica en el contexto de los
reconocimientos médicos laborales especificos siguiendo las directrices del Protocolo de
Vigilancia Sanitaria Especifica para los trabajadores expuestos al ruido que fue aprobado
por el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud el 18 de diciembre de 2000.
Este Protocolo incluye, ademas de la audiometria tonal liminar por via aérea, la historia
clinico-laboral, una exploracién otoscopica y el cuestionario que se recoge en el Anexo VII
del citado texto.

La audiometria es una prueba subjetiva que requiere la colaboracion del paciente, el
cual debe ser previamente informado del fundamento y del objetivo de la misma. El
principal factor que compromete la validez de la audiometria como prueba de screening
en el campo de la Medicina del Trabajo es, precisamente, la falta de colaboracion de los
sujetos examinados', bien sea por desinterés, distracciones o, en determinados casos,
simulacion o disimulacién de alteraciones auditivas.

En cuanto a la forma de realizar la audiometria se ha de tener en cuenta que el grado
de subjetividad se reduce tanto mas cuanto mas depurada sea la técnica de ejecucion y
mejor sea el entrenamiento de quien la realiza. La exactitud y reproductibilidad de la
prueba exigen seguir unas normas estandarizadas que reduzcan la posible variabilidad en
sus resultados’.

OBJETIVOS

Los objetivos que se plantean con el presente estudio son los siguientes:

1. Conocer, en el grupo de trabajadores expuestos a un nivel de ruido continuo
diario equivalente igual o superior a 85 dB(A), cuantos presentan audiometrias
patologicas sugestivas de lesion auditiva por ruido y su distribucion segun la
intensidad de la pérdida auditiva.

2. Analizar las variables de edad, tiempo de exposicion, tipo de proteccion auditiva
utilizada 1y frecuencia de uso de los protectores auditivos en el grupo de
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trabajadores expuestos al ruido y estudiar el grado de participacion de cada una
de ellas en el desarrollo de la enfermedad auditiva.

3. Comparar los resultados obtenidos con relaciéon a las mismas variables en el
grupo de trabajadores expuestos con audiometrias sospechosas de lesion auditiva
por ruido con el grupo de trabajadores expuestos pero con audiometrias normales
o con alteraciones inespecificas.

MATERIAL Y METODOS

El presente estudio fue efectuado durante 2013 en una empresa metaldrgica
compuesta por dos Divisiones, una de ellas dedicada a la fabricacién productos de acero
inoxidable (Division de Chapisteria) y otra dedicada a la fabricaciéon de productos
electrodomésticos (Division de Montaje).

El estudio se desarroll6 en dos fases. En una primera fase se realiz6 la evaluacion de
la exposicion al ruido en base a los criterios y especificaciones contenidos en el Real
Decreto 286/2006, de 10 de marzo, sobre la proteccion de la salud y la seguridad de los
trabajadores contra los riesgos relacionados con la exposicion al ruido’. Se efectuaron
mediciones del nivel de ruido continuo diario equivalente (L, )y del nivel de pico (L, )
en los distintos puestos de trabajo de la Division de Chapisteria y de la Division de
Montaje. Dichas mediciones fueron realizadas por técnicos especialistas en Higiene
Industrial del Servicio de Prevencion propio, con la cualificacion, experiencia y
conocimientos suficientes en esta materia, mediante equipos homologados y calibrados
—-sonémetro Briiel & Kjaer tipo 2250 Light, dosimetro Briiel & Kjaer tipo 4445 y calibrador
de nivel sonoro Briiel & Kjaer tipo 4231- y en las condiciones representativas de la
exposicion personal de los trabajadores.

En base a los resultados del estudio técnico de los niveles de ruido en los diferentes
puestos de trabajo, se aplico, en una segunda fase, el Protocolo de Vigilancia Sanitaria
Especifica del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud a los trabajadores
expuestos a un nivel de ruido continuo diario equivalente igual o superior a 85 dB(A),
encuadrado dentro de los reconocimientos médicos periddicos especificos.

Los puestos de trabajo y la distribucion de los trabajadores objeto del estudio se
recogen en la tabla 1.

Tablal.  Nomero y distribucion de los puestos de trabajo y de los trabajadores incluidos en el estudio.

. . DIVISION DE CHAPISTERIA DIVISION DE
DIVISION/SECCION TOTAL
Embuticién Pulido Total MONTAJE

Puestos de trabajo con 19 de 28 17 de 31 36 de 59 27 de 40 (68%) 63 de 99
Ly, q" 285 dBQA)® (68%) (55%) (61%) (64%)
Rango de exposicion 83-90 80 - 92 80 - 92 76 - 92 76 - 92
L req d €N dB(A)
Trabajadores expuestos en 61 57 118 89 207
los que se aplicé el protocolo (29%) (28%) (57%) (43%) (100%)
de ruido

™ Lo d Nivel de ruido continuo diario equivalente
@ dB(A): decibelios A

El 64% de todos los puestos de trabajo estudiados (63 de 99) presentaron un nivel
de ruido continuo diario equivalente igual o superior a 85 dB(A), de los que el 57% (36)
pertenecian a la Division de Chapisteria y el 43% (27) a la Division de Montaje.
Considerando individualmente cada Division, el 68% de los puestos de trabajo de Montaje
alcanzaba el nivel de ruido sefialado, frente al 61% de los de Chapisteria, fundamentalmente
a expensas de la Seccion de Embuticion (68%), siendo muy inferior en la de Pulido (55%).
Los niveles limite de ruido fluctuaron entre 76 y 92 dB(A), siendo el rango de exposicion
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ligeramente mayor en la Division de Montaje. Los niveles de pico medidos estuvieron
muy por debajo de los valores inferiores de exposiciéon que dan lugar a una accién y no
se recogen en la tabla.

El grupo de trabajadores expuestos a un nivel de ruido continuo diario equivalente
igual o superior a superior a 85 dB(A) estaba formado por un total de 207 trabajadores,
todos ellos varones, 118 de la Division de Chapisteria (57%) y 89 de la Division de
Montaje (43%).

El estudio de los resultados de la aplicacion del citado Protocolo es de tipo
observacional, descriptivo y de corte transversal. Las pruebas y los procedimientos
utilizados fueron efectuados tras la obtencion del consentimiento informado para su
realizacion por parte de todos los trabajadores incluidos en el estudio.

Las audiometrias se realizaron con audiémetro Sibelmed AS5-AO equipado con via
aérea y Osea, calibrado con anterioridad al inicio del estudio, en cabina insonorizada y
tras un periodo de reposo auditivo de 16 horas —antes del inicio de la jornada laboral-.
Se utiliz6é el método ascendente con verificacion de los umbrales mediante la técnica de
encuadramiento®’. Con caracter previo a la realizacion del estudio audiométrico todos los
trabajadores fueron informados de las condiciones y objetivos del mismo. También se
realizaron otoscopias para descartar alteraciones que pudieran afectar al resultado de las
audiometrias, posponiendo su realizaciéon en todos los casos en los que fue necesario
hasta la completa desaparicion de dichas alteraciones.

En cada audiometria se evaluaron los siguientes parametros:

1. Porcentaje de pérdida monoaural por ambos oidos y binaural.
Indice ELI (Early Loss Index) de pérdida precoz por trauma sonoro.

Indice SAL (Speech Average Loss) de pérdida promedio en la zona conversacional.

LN

Clasificacion de Klockhoff, modificada por la Clinica del Lavoro de Milan, para la
vigilancia epidemiolégica de los trabajadores expuestos al ruido.

Media aritmética de la pérdida a 500, 1000 y 2000 Hz. para los dos oidos.
Media aritmética de la pérdida a 2000, 3000 y 4000 Hz. para los dos oidos.

Caida significativa del umbral.

® N oW

Forma vy caracteristicas de la curva.
Las audiometrias se clasificaron en alguna de las siguientes categorias:

1. Audiometria normal. No existe una pérdida auditiva superior a 25 dB(A) en
ninguna de las frecuencias examinadas.

2. Audiometria patolégica. Existen pérdidas auditivas superiores a los 25 dB(A) en
una 6 mas de las frecuencias examinadas.

2.1. Sugestiva de lesion auditiva por exposicion al ruido. Pérdida de audicion
bilateral y simétrica con descenso paralelo en el audiograma de la via aérea
y Osea en trabajador con historia clinico-laboral compatible. Estas
audiometrias fueron categorizadas segun la Clasificacion de Klockhoff,
modificada por la Clinica del Lavoro de Milan, en:

— Trauma acustico inicial. Audiometria patolégica por ruido, sin afectacion
del area conversacional y con una pérdida de entre 25 y 55 dB.

— Trauma acustico avanzado. Audiometria patolégica por ruido, sin
afectacion del area conversacional y con una pérdida mayor de 55 dB.

— Hipoacusia leve. Audiometria patologica por exposicion al ruido, con
afectacion del area conversacional, pero sin afectacion de todas las
frecuencias.

— Hipoacusia moderada. Audiometria patolégica por ruido, con afectacion
del area conversacional, y con afectacion de todas las frecuencias, pero
ninguna de ellas en mas de 55 dB.
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— Hipoacusia severa. Audiometria patologica por ruido, con afectacion del
area conversacional, con afectacion de todas las frecuencias, y, como
minimo, una de ellas en mas de 55 dB.

2.2. Nosugestiva de lesion auditiva por exposicion al ruido —causas inespecificas—.
Cualquier audiometria patolégica que no cumpla alguno de los criterios
anteriores.

En el cuestionario aplicado a los trabajadores dentro del Protocolo de Ruido se
analizaron las siguientes variables:

1. Edad.
2. Tiempo de exposicion al ruido:
2.1. Menos de 10 anos.
2.2. De 10 a 20 afos.
2.3. Mas de 20 afios.
3. Tipo de proteccion auditiva utilizada:
3.1. Tapones.
3.2. Auriculares.
3.3. Ninguna.
4. Frecuencia de utilizacion de la proteccion auditiva:
4.1. Siempre.
4.2. A veces.
4.3. Nunca.

Los dos tipos de protecciones auditivas puestas a disposicion de los trabajadores
fueron:

1. Tapones Moldex Pura-Fit 7700. Atenuacion: 34 dB(C).
2. Auriculares Seybol Silent I. Atenuacion: 29 dB(C).

RESULTADOS

Como consecuencia de la aplicaciéon del Protocolo de Ruido a los trabajadores
expuestos a un nivel de ruido continuo diario equivalente igual o superior a 85 dB(A), se
han obtenido los resultados que se exponen a continuacion.

4.1. Resultados de las audiometrias

Los resultados de las audiometrias en las Divisiones de Chapisteria y Montaje estan
recogidos en la tabla II.

Tabla II. Resultados de las audiometrias por Divisiones y Secciones

AUDIOMETRIAS NORMALES RUIDO OTRAS TOTAL
29 19 13 61
Embuticion
48% 31% 21% 100%
21 21 15 57
Pulido
37% 37% 26% 100%
. 50 40 28 118
Division de CHAPISTERIA
42% 34% 24% 100%
46 22 21 89
Division de MONTAJE
52% 25% 23% 100%
926 62 49 207
TOTAL
46% 30% 24% 100%
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De las 207 audiometrias efectuadas, el 46% resultaron normales, el 30% fueron
sugestivas de lesion auditiva por exposicion a ruido y el 24% presentaban alteraciones
inespecificas no relacionadas con la exposicion al ruido.

Por Divisiones, se evidencié un mayor porcentaje de audiometrias sospechosas de
lesion auditiva por ruido en la Divisiéon de Chapisteria (34%) con respecto a la de Montaje
(25%), a expensas fundamentalmente de la disminucién del nimero de audiometrias
normales (42% y 52% respectivamente), dada la igualdad porcentual en ambas Divisiones
de las audiometrias que presentaban alteraciones inespecificas.

Si se comparan los resultados obtenidos en las dos Secciones que componen la
Division de Chapisteria, se pone de manifiesto un mayor porcentaje de las audiometrias
sugestivas de lesion por ruido y de las que presentan alteraciones inespecificas en la
Seccion de Pulido con respecto a la Secciéon de Embuticion, en la que casi la mitad de las
audiometrias efectuadas eran compatibles con la normalidad.

En los graficos 1y 2 se representan los resultados de las audiometrias en la Division
de Chapisteria y en la Division de Montaje.

Grdfico 1. Resultados de las audiometrias en la Grdfico 2. Resultado de las audiometrias en la Divisién
Divisién de Chapisteria de Montaje
Otras: Otras:
28 (24%) 21 (23%)
Normales: Normales:
50 (42%) 46 (52%)

Ruido:
40 (34%)

Ruido:
22 (55%)

La tabla III recoge los resultados de la clasificacion de las audiometrias sugestivas
de lesion auditiva por exposicion al ruido segun la clasificacion de Klockhoff.

Tabla Ill. Resultados de las audiometrias patolégicas por ruido segin Klockhoff

CLASIFICACION DE KLOCKHOFF CHAPISTERIA MONTAJE TOTAL
(Clinica del Lavoro de Milan) N.© % N.© % N.© %
Trauma acustico inicial 18 45 10 45 28 45
Trauma acustico avanzado 0 0 0 0 0 0
Hipoacusia leve 17 42 9 41 26 42
Hipoacusia moderada 4 10 3 14 7 11
Hipoacusia severa 1 3 0 0 1 2
TOTAL 40 100 22 100 62 100

El 45% de las audiometrias se encuadraron en el grupo de los traumas acusticos
vy 55% en el grupo de las hipoacusias en sus diferentes grados. La lesiéon mas frecuente es
el trauma acustico inicial (45%), seguido de la hipoacusia leve (42%), la hipoacusia
moderada (11%) y la hipoacusia severa (2%). No se registré6 ningin caso de trauma
acustico avanzado.
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Los resultados obtenidos en las audiometrias de los trabajadores de las Divisiones
de Chapisteria y Montaje son practicamente idénticos en las distintas categorias que
componen los traumatismos acusticos y las hipoacusias (graficos 3 y 4).

Grdfico 3. Resultados de las audiometrias sugestivas de lesién auditiva por ruido en la Divisién de Chapisteria.

Hipoacusia /Hipoacusia severa:

moderada: 1 (3%)
4 (10%) T

Trauma acustico
e inicial:
18 (45%)

Hipoacusia leve:
17 (42%)

Grdfico 4. Resultados de las audiometrias sugestivas de lesion auditiva por ruido en la Division de Montaje.

Hipoacusia
moderada:

3 (14%)

Trauma acustico
inicial:
10 (45%)

Hipoacusia
leve:

9 (41%)

4.2. Resultados de los cuestionarios

El analisis de los resultados de los cuestionarios del Protocolo de Ruido se ha
realizado en funcidén a las variables edad, tiempo de exposicion, tipo de proteccion
utilizada y frecuencia de uso de la proteccion auditiva en los trabajadores expuestos a
un nivel de ruido continuo diario equivalente igual o superior a 85 dB(A). En primer lugar
se compararon los resultados obtenidos en las Secciones de Embuticion y Pulido, que
integran la Division de Chapisteria, y en segundo término se analizaron los resultados de
ésta frente a los obtenidos en la Division de Montaje.

Los resultados de las variables estudiadas en los cuestionarios aplicados a los
trabajadores de las Secciones de Embuticion y Pulido se exponen en la tabla IV.
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Tabla IV. Resultados de los cuestionarios en las Secciones de la Divisién de Chapisteria

DIVISION DE CHAPISTERIA
EMBUTICION PULIDO
RUIDO! OTRAS* TOTAL RUIDO' OTRAS*  TOTAL
EDAD MEDIA (afios) 47 +8 39+7 41+8 44=+7 41+6 42+6
N° % N° % N° % N° % N° % N° %
< 10 afos 5 26 18 43 23 38 2 10 10 28 12 21
TIEMPO DE -
EXPOSICION 10-20 afios 4 21 18 43 22 36 11 52 12 33 23 40
> 20 afos 10 53 6 14 16 26 8 38 14 39 22 39
TAPONES 8 42 13 31 21 3 9 43 12 33 21 37
TIPO DE AURICULARES 4 21 13 31 17 28 10 48 20 56 30 53
PROTECCION
NINGUNA 7 37 16 38 23 38 2 10 4 11 6 11
FRECUENCIA SIEMPRE 9 47 23 55 32 52 11 52 27 75 38 67
DE USO DE A VECES 3 16 3 7 6 10 8 38 5 14 13 23

PROTECCION NUNCA 7 37 16 38 23 38 2 10 4 11 6 11

! Trabajadores con audiometrias sugestivas de lesion auditiva por exposicion al ruido.
> Trabajadores con audiometrias normales o con alteraciones no derivadas de la exposicion al ruido.

Las dos Secciones objeto del estudio son muy homogéneas en cuanto al nimero
total de trabajadores (61 trabajadores en Embuticion y 57 en Pulido) y en lo relativo a su
edad media (41 + 8 afios en Embuticion y 42 + 6 afos en Pulido).

La edad media de los trabajadores que presentaban audiometrias sugestivas de
lesion auditiva por ruido fue 8 anos superior en la Seccién de Embuticién y 3 anos
superior en la de Pulido, con relacién a los que presentaban audiometrias normales o con
alteraciones inespecificas.

En cuanto al tiempo de exposicion, el 62% de los trabajadores de Embuticion y
el 79% de los de Pulido llevaban diez 6 mas afos expuestos a un nivel de ruido continuo
diario equivalente igual o superior a 85 dB(A). El 31% de los trabajadores de la Seccién
de Embuticion (19 de 62) y el 37% de los de Pulido (21 de 57) presentaron audiometrias
sugestivas de lesion auditiva por ruido. Del total de trabajadores con audiometrias
sugestivas de lesion por ruido, el 74% de los de Embuticion y el 90% de los de Pulido
llevaban diez 6 mas afios de exposicion.

Con respecto al tipo de proteccion utilizada, en la Seccion de Embuticion el 62% de
los trabajadores utilizaban proteccion auditiva (34% tapones y 28% auriculares), mientras
que en Pulido usaban proteccién el 90% (37% tapones y 53% auriculares). En cada una
de las dos Secciones el porcentaje de trabajadores que utilizaban proteccion auditiva y
presentaron audiometrias sugestivas de lesion por ruido fue muy similar al grupo que
utilizaba proteccion auditiva con audiometrias normales o con alteraciones inespecificas.

Por ultimo, con relacion a la frecuencia de utilizacion de las protecciones auditivas,
el 48% de los trabajadores de Embuticion utilizaba proteccion a veces o nunca, frente
al 34% de los trabajadores de Pulido. El porcentaje de trabajadores que no utilizaban
nunca proteccion era muy superior en Embuticion, tanto para el grupo de trabajadores
con audiometrias sospechosas de lesion auditiva por ruido (37% en Embuticion frente al
10% en Pulido) como para el grupo con audiometrias no sospechosas de lesiéon por ruido
(38% y 11% respectivamente).

La tabla V recoge los resultados de la aplicacion de los cuestionarios a los trabajadores
de las Divisiones de Chapisteria y Montaje. En la primera, con una edad media de 41 + 7
anos, los trabajadores con audiometrias sugestivas de lesion por ruido tenian una edad
media 6 afios superior con relacion a los que presentaban audiometrias normales o con
patologias inespecificas (46 y 40 afnos respectivamente), mientras que en la segunda, con
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una edad media de 3949 afios, la diferencia entre ambos grupos fue de 10 anos (46 y 36
anos respectivamente).

Tabla V. Resultados de los cuestionarios en las Divisiones de Chapisteria y Montaje

Divisién de CHAPISTERIA Divisién de MONTAJE
RUIDO! OTRAS: TOTAL RUIDO' OTRAS*  TOTAL
EDAD MEDIA (afios) 46 + 7 40+ 7 417 46+ 9 36+8 39+9
N° % N° % N° % N° % N° % N° %
< 10 afios 7 18 28 36 35 30 5 23 28 42 33 37
TIEMPO DE -
EXPOSICION 10-20 afios 15 38 30 38 45 38 11 50 33 49 44 49
> 20 afos 18 45 20 26 38 32 6 27 6 9 12 13
TAPONES 17 43 25 32 42 3 1 5 3 4 4
TIPO DE
PROTECCION AURICULARES 14 35 33 42 47 40 0 0
NINGUNA 9 23 20 26 29 25 21 95 61 91 82 92
FRECUENCIA SIEMPRE 20 50 50 64 70 59 0 O 1 1 1 1
DE USO DE A VECES 1 28 8 10 19 16 1 5 5 7 6 7
PROTECCION NUNCA 9 23 20 26 29 25 21 95 61 91 82 92

! Trabajadores con audiometrias sugestivas de lesién auditiva por exposicion al ruido.
2 Trabajadores con audiometrias normales o con alteraciones no derivadas de la exposicion al ruido.

En la Division de Chapisteria un total de 40 trabajadores de los 118 estudiados (34%)
presentaron audiometrias compatibles con lesién auditiva por exposiciéon al ruido,
mientras que en la Division de Montaje el porcentaje se redujo hasta el 25%, con un total
de 22 de trabajadores de los 89 incluidos en este grupo.

Con respecto al tiempo de exposicion, en Chapisteria la distribucion es bastante
homogénea en los tres grupos (30% menor de 10 anos, 38% entre 10 y 20 afios y 32% mas
de 20 anos), y considerando solamente los que presentaban lesiones auditivas sugestivas
de exposicion al ruido, el 18% tenia un tiempo de exposicion inferior a 10 anos, el 38%
entre 10 y 20 afios y el 45% mas de 20 afnos. En la Division de Montaje estos datos varian
notablemente. Solo el 13% del total y el 27% de los del grupo de ruido superaban los 20
anos de exposicion. En el grupo con audiometrias normales o con alteraciones
inespecificas, s6lo el 26% de los trabajadores de Chapisteria y el 9% de los de Montaje
superaban los 20 afios de exposicion.

Segun el tipo de proteccion utilizada, en la Division de Chapisteria el 43% de los
trabajadores con audiometrias sospechosas de lesion por ruido usaban tapones y el 35%
auriculares. En el grupo con audiometrias normales o con alteraciones inespecificas los
tapones eran utilizados por el 32% de los trabajadores y los auriculares por el 42%.
Considerados en su conjunto, el 36% de los trabajadores usaba tapones y el 40%
auriculares. No existen por tanto diferencias resenables en la preferencia por uno u otro
medio de proteccion auditiva. Tampoco es significativa esta diferencia en la Division de
Montaje, pero en este caso debido a la generalizada ausencia de utilizacién de protectores
auditivos.

Con relacion a la frecuencia de uso de las protecciones auditivas, la mitad de los
trabajadores con audiometrias sugestivas de lesion por ruido las utilizaba siempre y la
otra mitad a veces o nunca en la Division de Chapisteria. En el grupo con audiometrias
no sospechosas de lesion auditiva por exposiciéon al ruido, el 64% utilizaba protecciéon
auditiva siempre, y el 36% a veces o nunca. Considerados conjuntamente ambos grupos,
el 59% utilizaba proteccion siempre y el 41% a veces o nunca. El 25% de los trabajadores
de esta Division expuestos a un nivel de ruido continuo diario equivalente igual o superior
a 85 dB(A) admitia no usar proteccion auditiva nunca. En la Division de Montaje el 92%
del total de trabajadores expuestos y el 95% del grupo con lesiones auditivas por ruido
no utilizaba proteccion nunca.
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Por ultimo, en la tabla VI se recogen los resultados globales obtenidos de la aplicacion
de los cuestionarios a los 207 trabajadores incluidos en el estudio.

Tabla VI.  Resultados generales de los cuestionarios

TOTAL DIVISIONES
RUIDO? OTRAS? TOTAL
EDAD MEDIA (afios) 46+ 8 38+7 40+8
N.° % N.° % N.° %

<10a 12 19 56 39 68 33
TIEMPO DE EXPOSICION 10-20 a 26 42 63 43 89 43
>20a 24 39 26 18 50 24
TAPONES 18 29 28 19 46 22
TIPO DE PROTECCION AURICULARES 14 23 36 25 50 24
NINGUNA 30 48 81 56 111 54
SIEMPRE 20 32 51 35 71 34
ﬁﬁfﬁ‘é‘éﬁ%‘?\,“ USO DE A VECES 12 19 13 9 25 12
NUNCA 30 48 81 56 111 54

! Trabajadores con audiometrias sugestivas de lesion auditiva por exposicion al ruido
* Trabajadores con audiometrias normales o con alteraciones inespecificas.

La edad media del grupo de trabajadores con audiometrias sospechosas de lesion
auditiva por exposicion al ruido es 8 anos superior a la del grupo con audiometrias
normales o con alteraciones inespecificas (46 y 38 afios respectivamente).

Con relacién al tiempo de exposicion cabe destacar que el 39% de los que presentan
lesiones auditivas por ruido habian estado expuestos mas de veinte anos y un 81% diez
0 mis anos, frente a un 18% y 61% respectivamente de los que presentaban audiometrias
no sospechosas de lesion auditiva por ruido.

No existian diferencias destacables en el tipo de proteccioén auditiva utilizada. En el
grupo con audiometrias patolégicas por ruido predomina el uso de tapones (29%) frente
a los auriculares (23%) y en el de audiometrias normales o con alteraciones inespecificas
es mas frecuente el uso de auriculares (25%) frente al de tapones (19%).

En cuanto a la frecuencia de utilizacion de las protecciones auditivas, si se
evidenciaron diferencias importantes. Un 67% de los trabajadores expuestos con
audiometrias sugestivas de lesién auditiva por ruido y un 65% de los que presentaban
audiometrias normales o con alteraciones inespecificas utilizaban las protecciones a veces
o nunca. Considerados conjuntamente, mas de la mitad de los trabajadores no utilizaba
proteccién auditiva nunca.

DISCUSION

Los trabajadores expuestos a un nivel de ruido continuo diario equivalente igual o
superior a 85 dB(A) presentan un riesgo aumentado de padecer lesiones auditivas, pero
no es posible establecer un limite entre los niveles de ruido que resultan inofensivos y los
que son capaces de generar dano, por lo que s6lo se puede determinar el porcentaje de
personas expuestas que sufren lesiones auditivas en funcion de la intensidad de la
exposicion. Aunque el riesgo aumenta con la intensidad del ruido, tampoco es posible
establecer una relacion lineal entre ambas variables debido fundamentalmente a factores
ligados a la susceptibilidad individual.

En nuestro estudio un 46% de los trabajadores con el nivel de exposiciéon descrito
presentaban audiometrias normales, un 30% audiometrias compatibles con lesion auditiva
por ruido y un 24% presentaba alteraciones audiométricas inespecificas. Algunos estudios
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similares de nuestro entorno reportan porcentajes de pacientes con pérdida de audicion
neurosensorial en diferentes grados del 59%° y del 40%°, aunque, especialmente en el
primero de ellos, las caracteristicas de la poblacion objeto del estudio permiten explicar
la diferencia porcentual de afectados.

De los 62 trabajadores con audiometrias sugestivas de lesion auditiva por ruido, en
el 45% no estaban afectadas las frecuencias conversacionales, mientras que en el 55%
existia hipoacusia, fundamentalmente en grado leve (42%). Nuevamente los valores
obtenidos en nuestro estudio son sensiblemente diferentes a los del estudio efectuado en
la Comunidad de Madrid®, en los que de 44 casos, el 16% correspondia a trauma acustico
y el 84% a hipoacusias. En este caso, el reducido nimero de individuos incluidos en la
muestra y los criterios de seleccion empleados justificarian sobradamente las diferencias
encontradas.

Comparando los resultados obtenidos en las audiometrias efectuadas a los
trabajadores de las dos Divisiones incluidas en el estudio, se evidencia un mayor
porcentaje de audiometrias sospechosas de lesion por ruido en la Division de Chapisteria,
a expensas fundamentalmente de la disminucion del nimero de las clasificadas como
normales, dada la igualdad existente en ambos grupos con respecto al nimero de
audiometrias con alteraciones inespecificas. Con respecto a las Secciones de Embuticion
y Pulido, el limitado nimero de trabajadores adscritos a cada una de ellas y los resultados
obtenidos no permiten senalar diferencias importantes entre los dos grupos. Por el
contrario, si es destacable la practica igualdad existente entre ambas Divisiones en el
porcentaje de trabajadores con audiometrias patolégicas por ruido incluidas en cada una
de las distintas categorias que componen la clasificacién de Klockhoff. Esta homogeneidad
en la distribucién por categorias entre las dos Divisiones de las audiometrias sugestivas
de lesion auditiva por exposicion al ruido, incluida la ausencia en ambos grupos de
trabajadores con trauma acustico avanzado, sugiere una evolucion cualitativamente muy
similar o idéntica en el grupo de trabajadores afectados, muy probablemente en relacion
con la igualdad existente en los factores de riesgo que determinan el inicio y la evolucion
de la enfermedad.

Respecto a la variable edad cabe destacar que la edad media del grupo de trabajadores
con lesiones auditivas por exposicion al ruido es netamente superior a la del grupo de
trabajadores con audiometrias normales o con alteraciones no relacionadas con la
exposicion al ruido en cada una de las Secciones que componen la Divisiéon de Chapisteria.
Sin embargo, en la Seccion de Pulido, en la que el porcentaje de trabajadores con lesiones
auditivas es superior al de la Secciéon de Embuticion (37% y 31% respectivamente), la
edad media es 3 anos menor. Este hecho sugiere que, aunque la edad es un factor
determinante de la aparicion de lesiones auditivas por ruido, puede haber otros factores
con una mayor participacion en el desarrollo de dichas lesiones. Comparando esta misma
variable en las dos Divisiones, no existen diferencias en la edad media de ambos grupos
(46 afios) y, sin embargo, nuevamente se pone de manifiesto una diferencia importante
en el nimero de trabajadores con audiometrias sugestivas de lesiéon por ruido en la
Divisiéon de Chapisteria (34%) frente a la Division de Montaje (25%), lo cual viene a
confirmar la mayor influencia de otros factores en el desarrollo de la patologia auditiva,
especialmente si se tiene en cuenta que se ha disminuido el sesgo que puede suponer el
reducido tamafio de las muestras en las Secciones. Aunque muchos autores han constatado
un aumento de la sensibilidad del oido al ruido con la edad', otros estudios no confirman
el supuesto de que a mas edad mayor disminucién auditiva en pacientes expuestos a
ruido industrial*’.

Con relacion al tiempo de exposicion al ruido, se ha constatado una relacion directa
con el numero de trabajadores que presentan lesion auditiva con exposiciones de diez o
mads anos. Esta relacién aparece tanto en el conjunto de los trabajadores como en cada
una de las Divisiones y Secciones incluidas en el estudio, pero a diferencia de lo que
ocurre con la variable edad, cuando se comparan los resultados obtenidos en las dos
Secciones estudiadas, se comprueba que el porcentaje de trabajadores con lesion auditiva
por ruido también es mayor en la Seccion de Pulido, cuyos trabajadores presentan tiempos
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exposicion mayores. También en el caso de la Division de Chapisteria, con un mayor
porcentaje de trabajadores con sospecha de lesion auditiva por ruido, se constataban
tiempos de exposicion mayores que en la Division de Montaje (con una edad media
idéntica en ambos grupos). Por tanto, cabe deducir que, independientemente de la
presencia de otros factores, el tiempo de exposicion al ruido es mas determinante que la
edad para el desarrollo de lesiones auditivas en los trabajadores expuestos a ruido.

En cuanto al tipo de proteccion utilizada, el estudio pone de manifiesto una pequena
diferencia a favor del uso de tapones en el conjunto de los trabajadores afectados por la
exposicion al ruido, mientras que los no afectados preferian el uso de auriculares. En
cualquier caso, las diferencias absolutas y porcentuales obtenidas no permiten establecer
conclusiones definitivas sobre la relaciéon entre el uso de un determinado tipo de
proteccion auditiva y la presencia de lesiones por exposicion al ruido, siendo tanto los
tapones como los auriculares igualmente tutiles en la prevencion de las lesiones auditivas
dado el nivel de ruido industrial presente y la atenuacion de dichos dispositivos. Destaca
el elevado numero de trabajadores que no utiliza ningin tipo de proteccién personal
frente al ruido, lo que denota, como senalan algunos autores®, su escasa percepcion del
riesgo, debido fundamentalmente a que el caracter progresivo de la sordera por ruido
que hace que el trabajador no se considere afectado hasta que el escotoma inicial interesa
a las frecuencias conversacionales y existe ya una dificultad en las relaciones con los
demas o aparecen los acufenos'.

Con respecto a la frecuencia de utilizacion de las protecciones, el estudio pone de
manifiesto que en la Division de Chapisteria el 50% de los trabajadores con lesion auditiva
por exposicion al ruido no utilizaba proteccion nunca o solamente a veces, frente a
un 36% del grupo de trabajadores que no presentaba dichas lesiones. Esta relacion se
mantiene cuando se analizan los resultados de ambos grupos por Secciones. Asi, en la
Seccién de Pulido el 48% de los que presentaron lesiones auditivas por ruido no utilizaba
protecciones nunca o solo ocasionalmente, mientras que en la Secciéon de Embuticion
este porcentaje llegaba al 53%. Comparando los resultados de ambas Secciones, se
evidencia que en términos relativos existe una notable diferencia entre el porcentaje de
trabajadores que no usaban protecciones nunca en la Seccion de Embuticion (37%) con
respecto a la Seccion de Pulido (10%), que se invierte si tomamos en consideracion los
que solamente usaban proteccién de forma ocasional (16% en Embuticiéon y 38% en
Pulido). Teniendo en cuenta que la Seccién de Pulido presenta un porcentaje ligeramente
superior que la de Embuticion de trabajadores con audiometrias sugestivas de lesion
auditiva por ruido, la utilizacién ocasional de protectores auditivos por parte de los
trabajadores no sirve para prevenir adecuadamente la aparicion de la enfermedad, dado
que si los protectores auditivos dejan de usarse aunque sélo sea por periodos de tiempo
cortos la eficacia de la proteccién se ve seriamente disminuida’.

Llama poderosamente la atencion la practicamente nula utilizacién de protectores
auditivos en la Division de Montaje. A pesar de ello, el porcentaje de trabajadores con
audiometrias sugestivas de lesion auditiva por ruido es nueve puntos inferior con respecto
a la Division de Chapisteria (25% y 34% respectivamente). Dada la similitud de la edad
media de los trabajadores de ambas Divisiones, el hecho paradéjico de que se presenten
mas audiometrias patolégicas por ruido en el grupo que utiliza mas frecuentemente las
protecciones auditivas podria explicarse por la diferencia en el tiempo de exposicion,
notablemente superior en la Division de Chapisteria —lo que corroboraria la importancia
del tiempo de exposicion frente a la edad en el desarrollo de lesion auditiva por ruido-,
pero, y muy especialmente, habria que atribuir el hecho a la mala utilizaciéon de los
protectores auditivos, lo que, ademas, explicaria el elevado porcentaje de trabajadores
con lesiones auditivas a pesar del uso de protecciones teéricamente adecuadas. Existen
diversos estudios que corroboran que si los trabajadores no reciben instrucciones
adecuadas sobre el uso de los tapones de oidos la proteccion auditiva se reduce
significativamente y que la atenuacién de los protectores auditivos en condiciones de
campo es sistematicamente inferior a la proporcionada por los fabricantes, sin que se
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hayan podido constatar diferencias significativas en el efecto a largo plazo sobre la
exposicion al ruido entre los auriculares y los tapones?.

Por ultimo, cabe sefnalar que en este tipo de estudios estan presentes una serie de

dificultades metodolégicas que conviene conocer para evitar errores de interpretacion en
el analisis de los resultados, como son, por ejemplo, la influencia de la exposicion a
niveles elevados de ruido extralaboral o la conocida practica de utilizar de forma
inadecuada los protectores auditivos, lo que hace que sean absolutamente ineficaces en
la practica para los fines que se proponen.

CONCLUSIONES

Las variables de intensidad del ruido, edad, tiempo de exposicion, tipo de
proteccion y frecuencia de uso intervienen directamente en la aparicién y en el
desarrollo de lesiones auditivas, aunque el grado de participacion de cada uno
de estos factores con respecto a dichas lesiones es diferente.

No se ha podido demostrar una relacion lineal entre el nivel de ruido soportado
y el namero de trabajadores con lesiones auditivas, debido a factores ligados a
la susceptibilidad individual y a otras variables de indole metodolégica.

El tiempo de exposicion al ruido es un factor mas determinante que la edad en
la aparicion de lesiones auditivas, aunque, en la mayoria de los casos, existe una
estrecha vinculacion entre ambas variables.

El tipo de proteccion utilizada no deberia asociarse a un incremento del nimero
de casos de lesion auditiva siempre que su atenuacion sea la adecuada para el
nivel de exposicion.

La no utilizacion de los protectores auditivos adecuados o su uso ocasional —que
resulta absolutamente inutil desde el punto de vista preventivo- en trabajadores
expuestos a niveles de ruido elevados es el principal factor determinante de la
aparicion y desarrollo de lesiones auditivas.

El uso inadecuado, esporadico u ocasional de los protectores auditivos equivale
en la practica a la no utilizacion de los mismos y es debido, principalmente, a la
falta de formacion e informacion de los trabajadores y a la escasa percepcion que
tienen del riesgo al que estan expuestos.

La posibilidad de prevenir el desarrollo de una lesiéon auditiva derivada de la
exposicion al ruido de origen laboral depende fundamentalmente de la utilizacion
diaria y correcta de protectores auditivos adecuados al nivel de ruido. Otros
factores determinantes son el tiempo de exposicion y, en menor medida, la edad,
sin olvidar el efecto modulador de la susceptibilidad individual al ruido.

Es prioritario implementar acciones concretas de informacion y formacion de los
trabajadores expuestos al ruido especialmente en la utilizacion de los protectores
auditivos, asi como velar por el cumplimiento estricto de la normativa legal en
esta materia.
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