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EXPOSICION AL FORMALDEHIDO Y SUS EFECTOS EN LA SALUD EN EL
PERSONAL DE ANATOMIA PATOLOGICA EN UNA INSTITUCION SANITARIA
DE LA CIUDAD DE LOJA

RESUMEN:

El objetivo de la investigacion es indagar la posible asociacion entre la exposicion al formaldehido y
los efectos negativos en la salud de los trabajadores de anatomia patolégica en una institucion
sanitaria de la ciudad de Loja. Caracterizar las condiciones sociodemograficas (edad, sexo,
ocupacion, pluriempleo), de salud (efectos agudos y a largo plazo), empleo (antigiiedad, horas de
trabajo, tiempo de exposicion, tipo de jornada, uso de equipos de proteccidon personal), trabajo
(manipulacién e inhalacion de formaldehido) y tareas de mayor exposicion. Para alcanzar este
objetivo se plantea un estudio cualitativo, analitico, transversal, no experimental. La informacion
proviene de una entrevista estructurada, a partir de cuestionarios validados. Se espera que los
resultados encuentren una asociacion entre la exposicion al formaldehido y los efectos en la salud.
El proyecto constituye punto de partida para investigaciones posteriores que aportaréd conocimientos
a grupos de interés para levantar planes de vigilancia, sistemas de gestién de riesgo, ausentes,
deficientes o no aplicados. Al ser una investigacion cualitativa, permite recoger datos a profundidad,
para determinar posibles causas relacionas a exposicion a formaldehido. Dentro de las
implicaciones, permitird crear reglamentos y normas internas en seguridad y salud, generar
conciencia en organismos locales y nacionales que regulan a los trabajadores para optar por politicas
que contribuyan a crear ambientes laborales saludables, asi como obtener informacién y datos para
futuros estudios cuantitativos.

Palabras clave: formaldehido, exposicion laboral, trabajador de la salud
ABSTRACT:

The objective of this research proposal is to investigate the possible association between exposure
to formaldehyde and negative health effects in pathological anatomy workers of a health institution in
the city of Loja. The study variables are characterizing the sociodemographic conditions (age, sex,
occupation, moonlighting), health (acute and long-term effects), employment (seniority, working
hours, exposure time, type of working day, use of personal protective equipment), work (handling and
inhalation of formaldehyde), tasks of greatest exposure. To achieve this objective, a qualitative,
analytical, cross-sectional, non-experimental study is proposed. The information comes from a
structured interview, based on validated questionnaires. The results are expected to find a
statistically significant positive association between exposure to formaldehyde and health effects. The
project is a starting point for further research, and will provide knowledge to stakeholders to develop
surveillance plans and risk management systems that are absent, deficient or not implemented. As
a qualitative research, it allows for the collection of in-depth data to determine possible causes related
to exposure to formaldehyde. Among the implications, it will allow the creation of internal safety and
health regulations and norms, it will also generate awareness in local and national organizations that
regulate workers in order to opt for policies that will contribute to create healthy work environments.
This research will allow obtaining information and data for future quantitative studies.

Keywords: formaldehyde, occupational exposure, health worker



INTRODUCCION:

El formaldehido o metanal, se presenta en el medio ambiente como un gas incoloro,
de olor irritante y asfixiante, altamente inflamable y puede desencadenar ambientes
explosivos junto con el oxigeno a determinadas concentraciones. Al disolverlo en
agua y metanol, se transforma en formol o formalina, una solucién extensamente
empleada en la industria para fabricacion de sustancias quimicas y en la salud por
sus por sus propiedades de fijaciébn y antimicrobianas, lo que permite la

conservacion de tejidos por tiempos prolongados (1-5).

A pesar de su efecto toxico, su uso en las actividades antropogénicas es
ampliamente aceptado. La emision de vapores formaldehido son altamente
irritantes y sus efectos biolégicos dependen de su concentracién y tiempo de
exposicion. Sus efectos agudos, son principalmente de tipo respiratorio y cutaneo,
de caracter irritativo inicialmente, para luego generar tolerancia, sensibilizacion, asi
como alergias; y cronicos como efectos inmunotoxicos, carcinogénicos, genotoxicos

y mutagénicos (2,4—16). Ver tabla 1.

Se ha demostrado que a niveles de 0.1 ppm en el ambiente, el formaldehido puede
generar efectos toxicos sobre la salud. Esto ha determinado que con el paso de los
afos su uso se haya regulado. Ver tabla 2.

Tabla 1. Asociacion entre la exposicion al formaldehido a determinadas
concentraciones y sus efectos biolégicos

Concentracion Efecto biologico
aire (ppm)
0.3-0.7 Deteccion olfativa
0.05-1 No sintomas

Oculares: irritacién e inflamacién conjuntival, ardor dolor, epifora,
vision borrosa.
Neurofisioldgicos: mareo, cefalea, nausea, astenia.

1.1-25 Respiratorios: irritacibn de mucosas de nariz (rinorrea acuosa,
estornudos, prurito, tos seca) y faringe (ardor), cuadros respiratorios
altos a repeticion.

Piel: irritacion (extremidades superiores), prurito, fisuras, grietas,
sequedad.

Inmunoldgicas: hipersensibilidad.

Genético: genotoxicidad, citotoxicidad.




Oculares: blefaritis, alteraciones del iris, corneales, de laretinay nervio
Optico.
2.6-20 Respiratorios: hiposmia/anosmia, epistaxis, disnea, sibilancias.
Piel: endurecimiento, alteraciones ungieales, dermatitis de contacto,
parestesias
Inmunoldgicas: dermatitis alérgica, asma
Genético: mutagenicidad.
20.1-50 Respiratorio: inflamacién de vias respiratorias bajas, asma.
Piel: erupciones cutaneas, hipoalgesia, urticaria vascular

Respiratorio: edema agudo de pulmén, neumonia, neumonitis

50.1-100 Neuroldgicos: alteracion del estado de conciencia, coma, mayor
susceptibilidad de Alzheimer, amnesia, déficits cognitivos.
>100 Muerte

Nota: la sintomatologia esta asociada a la susceptibilidad del individuo, concentracion y tiempo de exposicion.

Fuente: Chénier R, Canada E. Concise International Chemical Assessment Document 40 First draft prepared by. 2002

Existe suficiente evidencia en humanos que han permitido categorizar al
formaldehido como sustancia quimica toxica, es asi que el 2006, la Agencia
Internacional de Investigacion del Cancer (IARC), lo clasifica como carcinégeno
categoria 1, con lo cual se ha logrado reformar las normativas y leyes sobre su uso
a nivel internacional. El Ministerio del Trabajo en el 2014 incluye en su lista las
enfermedades relacionas a exposicion laboral al formol, donde se menciona su
efecto toxico, sin embargo, la categoria para cancer no esta considerada aun, esta
brecha legal implica que estas patologias no sigan su curso de vigilancia en el
campo laboral (3-5,11,12,17-19).

Tabla 2. Limites de Exposicion Profesional por Pais

Pais/Organizacién *VLA-  **VLA-EC

ED (ppm)
(ppm)

Australia 1.0 2.0
Canada-Alberta 0.75 2.0
Canada-British 0.30 -

Columbia
Canada-Ontario - 1.0

Finlandia 0.30 -

Francia 0.50 1.0

Alemania 0.30 0.60

Japo6n 0.10




Paises bajos 1.0 1.50

Noruega 0.50 1.50
Holanda 0.12 0.40
Sudéafrica 20 2.0
Espafa - 0.30
Suecia 0.50 -
Suiza 0.50 -
Reino Unido 2.0 2.0
(HSE)
EEUU (ACGIH) - -
EEUU (NIOSH) 0.016 0.10
EEUU (OSHA) 0.075 2.0

*VLA-EC: exposicién limite a corto plazo
**\VLA-ED: exposicion limite de 8h

Fuente: International Agency for Research on Cancer (IARC)

En el servicio de anatomia patoldgica la inhalacion de vapores de formaldehido es
el principal mecanismo de exposicion de los trabajadores al contaminante, gracias
a sus aplicaciones dentro del area y a sus principales tareas que se caracterizan
por ser de tipo manual como transvases de formalina, preparacion de diluciones,
dosificacion, manejo de biopsias (corte y preparacion, observacion,
almacenamiento, manejo de residuos anatomopatolégicos), lavado de material,
entre otras. La antigledad en el puesto de trabajo, tiempo de exposicion, tipo de
jornada, empleo de dispositivos de proteccion personal, toman gran importancia en
este proceso en el que se desenvuelven eventos particulares, y hacen al trabajador

mas susceptible a los efectos nocivos de este toxico (1,10).

En la base legal nacional, el formaldehido esta catalogado como sustancia quimica
toxica con efecto a largo plazo, establecido en el Acuerdo Ministerial 142, Registro
Oficial No. 856., emitida por Ministerio del Ambiente, en el 2012.(20) ElI Seguro
General de Riesgos del Trabajo mediante Resolucién C.D. 390, Registro Oficial N°
599, en el 2011(21), define el Listado de Enfermedades Profesionales, asi como la
descripcion de agentes quimicos peligrosos para la salud humana, entre ellos el
formaldehido, y de esta manera Ecuador se equipara al mandato publicado por la

Organizacion Internacional del en el 2010(22).



En Ecuador no se registran protocolos sanitarios oficiales para la deteccién de
morbilidades laborales generadas por formol, sin embargo, en la Resolucion C.D.
333, del IESS, 2010, se menciona en el numeral 4.1 literal b, donde como requisito
técnico legal se requiere de protocolos de salud para pesquisa de patologias en el
sector ocupacional, esto amparado en el marco legal de la Constitucion de la

Republica del Ecuador vigente (23). Ver tabla 3.

Tabla 3. Marco Legal referente a Exposicion Ocupacional a Formaldehido

Constituciéon del Ecuador 2008

Titulo Il Derechos, Capitulo Segundo. - Derechos del Buen
vivir: Seccion octava. Trabajo y Seguridad Social,
Derechos, Art. 33 y Art. 34.
Régimen de Titulo VI Régimen de Desarrollo, Capitulo Sexto. - Trabajo
Desarrollo y el y
Régimen del Produccién. Seccion Tercera, Formas de Trabajo
Buen Vivir y su Retribucién, Art. 325 y Art. 326.
Titulo VII Régimen del Buen Vivir, Capitulo Primero. -

Inclusion y Equidad: Seccion Segunda, Salud, Art.
363, Seccion Tercera, Seguridad Social Art. 369,
Art. 370, Art. 371, Art. 374

Convenios con la Organizacién Internacional del Trabajo
Convenio 139 OIT para la prevencion de riesgos de causa de sustancias cancerigenas.
Ratificado 20 julio de 1978.

Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el Trabajo

En todo lugar de trabajo

Literal f)
Mantener un sistema de registro y notificaciéon de
los accidentes de trabajo, incidentes 'y

se deberan tomar enfermedades profesionalesy de los resultados de
medidas tendientes a las evaluaciones de riesgos realizadas y las
disminuir los riesgos medidas de control propuestas, registro al cual
Resolucion laborales. Estas medidas tendran acceso las autoridades correspondientes,
584 deberan basarse, para el empleadores y trabajadores.
Articulo 11 logro de este objetivo, en Literal g)
directrices sobre sistemas Investigar y analizar los accidentes, incidentes y
de gestién de la seguridad enfermedades de trabajo, con el propésito de
y salud en el trabajo y su identificar las causas que los originaron y adoptar
entorno como acciones correctivas y preventivas tendientes a
responsabilidad social y evitar la ocurrencia de hechos similares, ademas
empresarial. de servir como fuente de insumo para desarrollar
y difundir la investigacion y la creacion de nueva
tecnologia.
Reglamento del Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el Trabajo
Resolucién 957. Articulo 5: el Servicio de Salud en el Trabajo
23 de septiembre del debera cumplir con las siguientes funciones. Literal
2005 h) Vigilar la salud de los trabajadores en relacion
con el trabajo que desempefian.
Cadigo del Trabajo
R.O. 167: Titulo IV Capitulo 1ll: Enfermedades profesionales




16 de
Diciembre de
2005

Reglamento de
Seguridad y
Salud de los

Trabajadores 'y Decreto Ejecutivo

Articulo. 2.
Del Comité
Higiene del
Trabajo.
Literal h) Propender a la investigacion de las
enfermedades profesionales en nuestro medio y a
la divulgacién obligatoria de sus estudios.

Articulo 3.

Interinstitucional de Seguridad e

Mejoramiento No. 2393 Del Ministerio de Trabajo.
del Medio Numeral 4.
Ambiente de Impulsar, realizar y participar en estudios e
Trabajo investigaciones sobre la prevencién de riesgos y
mejoramiento del medio ambiente laboral; y, de
manera especial en el diagnostico de
enfermedades profesionales en nuestro medio.
Articulo. 4.
Del Ministerio de Salud Publica y del Instituto
Ecuatoriano
de Obras Sanitarias. - Son funciones del Ministerio
de Salud Publica, relacionadas con la Seguridad e
Higiene del Trabajo.
Numeral 5.
Realizar estudios epidemioldgicos referentes a
enfermedades profesionales.
Reglamento Titulo Il De los Médicos de Empresa
para el Acuerdo Ministerial 1404.  Capitulo 11l De las funciones.

funcionamiento Registro Oficial 698 de 25 Numeral 3.
de los de Octubre de 1978 Literal c¢) Investigar las enfermedades
Servicios ocupacionales que se puedan presentar en la
Médicos de empresa.
empresas
Articulo 3.-
Reglamento Resolucion No. Principios de la Accion Preventiva. Literal
del Seguro C.D. 390 g) Deteccion de las enfermedades profesionales u
General de ocupacionales; y,
Riesgos del h) Vigilancia de la salud de los trabajadores en
Trabajo relacién a los factores de riesgo identificados.

Fuente: Base Legal Republica del Ecuador 2008.

Existe una gran limitacion al momento de hacer cuidados de la salud en el personal
expuesto al formaldehido. Hasta el momento, las organizaciones internacionales no
proponen biomarcadores biolégicos que sirvan de referencia, esto se debe gracias
a sus caracteristicas fisico quimicas (volatilizacion rapida en el medio ambiente),

asi como su rapido metalismo y excrecién, no se acumula en el organismo el tiempo



suficiente para su deteccion. Igualmente, al ser de produccién endbgena, dificulta el
diagndstico. Estudios en relacion al tema abordan la poca accesibilidad de los
métodos diagnosticos, ya sea por sus altos costos, dificultad en la realizacion de los
procedimientos en laboratorio (laboratorios internacionales de alta complejidad
resolutiva), asi como la baja sensibilidad y validez de las pruebas, lo que genera
gran impedimento en la deteccion de los efectos deletéreos en el organismo por
exposicion a formaldehido. En la actualidad su seguimiento se basa en el control
ambiental del téxico, asi como su vigilancia epidemioldgica, clinica y de métodos
diagnosticos de imagen y laboratorio indirectos (6—9,24-27).

Es por eso que la presente propuesta pretende responder a la hip6tesis de que si la
exposicion a formaldehido genera efectos negativos en la salud de los trabajadores
del servicio de anatomia patoldgica. Se centrara en indagar sobre la posible
asociacion entre la exposicion a formaldehido y los efectos deletéreos en la salud
de los trabajadores del servicio de anatomia patoldgica en una institucion sanitaria
de la ciudad de Loja. Para cumplir con esto, se caracterizara las condiciones
sociodemogréficas, condiciones de salud, de empleo y trabajo, asi como la
identificacion de las tareas a los cuales los trabajadores estan mas expuestos al

formaldehido.
METODO:

El tipo de estudio que se llevard a cabo es cualitativo, analitico, transversal, no
experimental. La poblacion objeto estara constituida por el personal de anatomia
patoldgica en una institucion de sanitaria de la ciudad de Loja, conformada por: 2
patélogos, 2 citdlogo, 3 tecndlogos, con exposicion a formol como minimo 15
minutos diarios en su trabajo y mas de 6 meses de antigiiedad. Estaran excluidos

del estudio el personal que no firme consentimiento informado.

Los datos se obtendran por medio de una entrevista estructurada, que tomara como
base los modulos de los cuestionarios validados, como el "Cuestionario basico y

criterios metodoldgicos para las Encuestas sobre Condiciones de Trabajo,



Empleo y Salud en América Latinay el Caribe, 20167(28) y la | Encuesta sobre
Condiciones de Seguridad y Salud en el trabajo: Quito, 2017 (29).

Para la valoracion de sintomas respiratorios se empleara "El cuestionario de
sintomas respiratorios previamente validado por la Asociacion Americana del
Torax (ATS)" (30). El cuestionario categoriza sintomas respiratorios de tipo irritativo
(tos, expectoracion, congestion nasal) y sintomas respiratorios de tipo alérgico
(disnea, sibilancias, opresion del pecho). Las respuestas se marcan con 0 no

sintomas y 1 tener sintomas (30).

Para la valoracion de manifestaciones dérmicas, se tomard como base el
“Cuestionario ltch Severity Scale (ISS)" (31), validado en version espaiiol, que
permite valorar la intensidad del prurito en casos de dermatitis, con una escala que

va desde ningun sintoma a sintomas muy fuertes (31).

Para la valoracion de cancer se empleara el plan de vigilancia ocupacional de la
empresa asi como el "Cuestionario multidimensional de adaptacion a la
enfermedad para pacientes onco- hematoldgicos (CMAE-OH)" (32), compuesto
por 58 items en las siguientes areas: a) organizacion sanitaria; b) informacion
médica; ¢) socio-demografia; d) condicidn clinica; e) ayuda social; f) auto bienestar
percibido; g) antecedentes psicopatoldgicos; h) acontecimientos vitales; e i)
recursos personales y afrontamiento. Con fines investigativos se tomara el médulo

de situacion clinica y datos médicos (32).

Dentro de las variables de estudio, como variable independiente se encuentra la
exposicién a formaldehido y la variable dependiente constituye los efectos en la
salud. Otras variables a estudiar se detallan en la tabla 4. La operacionalizacion de

las variables se detallan en la tabla 5.



Tabla 4. Variables de estudio

Variable Exposicion a formaldehido
independiente

Variable Efectos en la salud
dependiente
Edad
Sexo
Sociodemograficas Ocupacion

Tiempo de trabajo (afios)
Condiciones de Horas de trabajo (semana)
empleo Tiempo exposicion a formaldehido
(horas/dia)
Tipo de jornada

Variables de Exposicion a manipulacion de
estudio formaldehido
Exposicibn de inhalacion de
Condiciones de formaldehido
trabajo Uso de equipo de proteccién
personal
Tareas con exposicion a
formaldehido

Salud auto-percibida
Lesiones por accidente de trabajo
Condiciones de Enfermedades profesionales
salud Incapacidad temporal relacionada
con el trabajo
Molestias (dolor)

Fuente: elaborado por la autora, 2021.

Tabla 5. Operacionalizacion de las variables

Variable Definicién Tipo de Escalade Indicador Instrumento
variable medicidn de medicion
Tiempo transcurrido desde el Continua Numérica Cuestionario
Edad nacimiento hasta la fecha del
estudio del paciente.
18-34 afios
Grupos de Grupo de personas que tienen la  Cualitativa Ordinal 35-49 afios Cuestionario
edad misma edad 50-64 afios
>65 afios
Conjunto de caracteristicas Cualitativa Nominal Masculino Cuestionario
Sexo biolégicas que distingue a los Femenino
individuos entre hombres vy
mujeres
Funciones, obligaciones y tareas Patélogo
que desempefia un individuo en Citélogo Cuestionario
Ocupacion su puesto de trabajo, que Cualitativa Nominal Tecnologos de
requiere conocimiento laboratorio

especializado y formacién de alto
nivel.



Pluriempleo

Tarea con
exposicién a
FA

Tiempo de
trabajo
(afios)

Horas de
trabajo
(semana)

Tiempo de
exposicion a
formaldehid
o (horas/dia)

Tipo de
jornada

Uso de
equipo de
proteccion

personal

Exposiciéon a
manipulacié
n de
formaldehid
o}

Exposicion a
inhalacién
de
formaldehid
o]

Salud auto-
percibida

Relacion del
estado de
salud con la

Situacion social caracterizada
por el desempefio de varios
cargos , empleos , oficios , o
actividades de ocio, por la misma
persona.

Accion determinada que se
ejecuta en con fin de alcanzar los
objetivos planteados en el
proceso

Afios transcurridos desde el
primer dia de contrato de trabajo
con exposicién a formaldehido

NUmero total de horas efectivamente
trabajadas por el personal ocupado a la
semana

Tiempo en horas que el trabajador se
expone al fomaldehido por dia

Tiempo pactado de la duracion
del trabajo, que vendra reflejada
en el contrato de trabajo

Elementos llevados o sujetos por
la persona, necesarios para
interponer una barrera entre el
riesgo y el trabajador/a, que sean
empleado de manera obligatoria

Situacion en la que un trabajador
puede recibir la accién de
formaldehido  (via dérmica),
durante su manejo y presentar
efectos perjudiciales, para su
salud

Situacion en la que un trabajador
puede recibir la accion del
formaldehido (via inhalatoria),
durante su manejo y presentar
efectos perjudiciales, para su
salud

Percepcion subjetiva que tiene la
persona sobre su estado
de salud general en el (dltimo
mes

Percepcion subjetiva que tiene la
persona sobre su estado

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Nominal

Nominal

Ordinal

Ordinal

Ordinal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Si
No

Macroscopia
Procesamiento de
tejidos

Bloqueo

Corte

Tincién

Montaje
Microscopia
Inmunohistoquimica
Citologia
Transoperatorio

<1 afo

1-4 afios
5-9 afios
>9 afios

< 20 horas
20-40 horas
>40 horas

<1lh
1-4h
>4h

Medio tiempo
Jornada completa

Si
No
NS/NC

Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Casi nunca
Nunca

Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Casi nunca
Nunca

Excelente
Muy buena
Buena
Regular
Mala
NS/NC

Mucho
Bastante
Algo

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario



actividad
laboral

Molestias
(dolores)

Lesiones por
accidente de
trabajo

Incapacidad
temporal
relacionada
por el
trabajo

Enfermedad
es
profesionale
s

de salud en relacion a su trabajo
en el dltimo mes

Sensacion desagradable, como
pinchazo, hormigueo, picadura,
ardor, molestia, percibida por la
persona, en cualquier parte del
cuerpo

Heridas o lesiones corporales
generadas por exposicion a
formaldehido, en el transcurso de
la jornada laboral, sufridos por el
mismo trabajador en el periodo
de un afio

Situacién en la que una persona

no puede trabajar
temporalmente como
consecuencia de una

enfermedad grave o continuada
o de un accidente, asociada a
exposicién a formaldehido

Aquellas se contraen en el
puesto del trabajo y surgen como
consecuencia de las condiciones
de este, relacionadas a
exposicion a formaldehido

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Poco
Nada
NS/NC

Respiratorios
Dermatoldgicos
Carcinogénicos
Otros

Si
No
NS/NC

Si
No
NS/NC

Si
No
NS/NC

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Cuestionario

Fuente: elaborado por la autora, 2021.

Una vez recogidos los datos se codificard las variables, la informacién sera
ingresada a una base de datos en Microsoft Excel; para ser tabulados y obtener las
variables socio-demogréficas, empleo, trabajo y de salud. Tabla 6, 7, 8, 9. Se
calcularan las frecuencias absolutas y relativas para las variables condiciones de

empleo, trabajo y salud. Los analisis se realizaran de forma separada por hombre y

mujer.

Tabla 6. Caracteristicas socio-demogréficas de la poblacién en estudio

Hombres

F

%

Mujeres
F

%

Sexo

Masculino
Femenino
Grupos de Edad
18-34 afios
35-49 afios

>49 afios
Ocupacion
Patélogo




Citélogo

Tecndlogos de laboratorio
Pluriempleo

Si

No

NS/NC

Fuente: elaborado por la autora, 2021.

Tabla 7. Caracterizacién de la poblacion segun sus condiciones de empleo

Hombres Mujeres
F % F %

Tiempo de trabajo (afios)
<1 afio
1-4 afos
5-9 afios
>9afios
Horas de trabajo
(semana)
<30 horas
30-40 horas
>40 horas
Exposicién a
formaldehido(horas/dias)
<1lh
1-4h
>4h
Tipo de jornada
Medio tiempo
Jornada completa
Uso Equipo de
proteccion personal
Si
No
NS/NC
Fuente: elaborado por la autora, 2021.

Tabla 8. Caracterizacion de la poblacion segun sus condiciones de trabajo

Hombres Mujeres
F % F %

Exposicion a
manipulacién
de
formaldehido
Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Casi nunca
Nunca

NS/NC
Exposicién a
inhalacion a
formaldehido
Siempre

Casi siempre
Algunas veces




Casi nunca
Nunca
NS/NC

Tarea con
exposicion a
formaldehido
Macroscopia
Procesamiento
de tejido
Bloque

Corte

Montaje

Microscopia
Fuente: elaborado por la autora, 2021.

Tabla 8. Caracterizacién de la poblacién segun su condicion de salud

Hombres Mujeres
F % F %

Salud auto-
percibida
Excelente

Muy bueno
Buena

Regular

Mala

Relacién del
estado de salud
con la actividad
laboral

Mucho

Bastante

Algo

Poco

Nada

NS/NC

Molestias
(dolores)
Respiratorias
Dermatoldgicas
Oncoldgicas
Otros
Lesiones por
accidente de
trabajo

Si

No

NS/NC
Enfermedades
profesionales
Si

No

NS/NC



Incapacidad
temporal
relacionada con
el trabajo

Si

No

NS/NC

Fuente: elaborado por la autora, 2021.

PRINCIPIOS ETICOS:

El presente trabajo esta elaborado exclusivamente con fines cientificos, bajos los
principios de la Declaracion de Helsinki (33), version 2013, no recibe auspicio de
ninguna casa comercial o empresa con fines de publicidad o retribucién econémica

para el investigador.

Para obtencion de datos personales de los participantes, asi como aprobacion de la
propuesta de investigacion, sera evaluado por un Comité Etico. Se reserva el
derecho de confidencialidad del grupo a participar, los resultados publicados

permaneceran en anonimato.
RESULTADOS ESPERADOS:

El enfoque consiste en contrastar el cumplimiento de objetivos presentados. Dentro
de las condiciones sociodemogréficas esta propuesta tiene como fin asociar la
poblacion estudiada por sexo, edad y ocupacion con exposicion a formaldehido y
determinar su comportamiento. Si bien no es posible anticipar lo que se puede
encontrar en cuanto a aspectos sociodemograficos, espero contrastar el
desenvolvimiento de estas variables en mi estudio con los resultados de
investigaciones publicadas, como, por ejemplo, al enfocar otros estudios, se puede
analizar una publicacion del 2013, donde se caracteriza a la poblacién por
ocupacion (auxiliar de laboratorio, tecnélogo, patélogo), y por sexo masculino (49
%) y femenino (41%), con predominio de mujeres (92 %) en ocupacion de
“Patologo”. En cuanto a las areas de trabajo estudiadas, el 46.1% se desempefia

en laboratorios de patologia humana (3).



Enfocando la variable sexo, espero encontrar variaciones en relacion a la
sintomatologia que presentan hombres versus mujeres, debido a que las
caracteristicas bioldgicas propias del sexo determinan predominio de unos sintomas
sobre otros. Como es el caso de una cohorte de estudiantes de medicina expuestos
a formaldehido, en el 2018, donde se detecta sintomatologia de tipo irritativo mayor
las mujeres en relacion a los hombres, esto asociado a mayor presencia de

sindrome multiple quimico en las mujeres estudiadas (34).

Otros estudios en el 2018 valoran distribucion del recuento de la serie blanca en un
personal sanitario expuestos a formaldehido, distribuidos por sexo, donde se
identificd que el contaje de glébulos blancos es mayor en el conjunto de expuestos
en contraste con los no expuestos, esta relacion causal no se aprecido en las
mujeres. El estudio no analiza la influencia biologica propia del sexo (accidén de

hormonas femeninas, toxico-cinética, toxico-dinamia del formaldehido) (34).

En el analisis de las condiciones de empleo, la antigiiedad en el cargo, horas de
trabajo por semana, el tiempo de exposicion expresado en horas por dia, tipo de
jornada y el uso de aparatos de proteccién personal son variables de nuestro
estudio, y segun la literatura reportada tiene relacion directa con la exposicion a
formaldehido (1,10). Espero encontrar asociacion causal positiva. A mayor tiempo
de exposicion mayor riesgo de morbilidad, asi como el incorrecto uso de barreras

de proteccion personal aumentaria la exposicion.

En contraste con esta informacion, se describe en este médulo un estudio en el
2003 de 66 personas con exposicion a formaldehido, de diferente sexo, grupo
poblacional, ocupacién y actividad a realizar. Edad (media: 37 afos), sexo:
predominio masculino (66,6%), tiempo de trabajo: (media: 15 afios), tiempo de
exposicion (media: 28 h/semana). El estudio determina asociacion entre tiempo de

exposicién con aparicion de efectos en la salud (35).

En cuanto a la importancia de uso correcto de aparatos de proteccion corporal de

los trabajadores expuestos a formaldehido, un estudio en el 2013 reporta que el



57% de ellos emplean Unicamente tapabocas, solo el 11% de los trabajadores
laboran con méscaras de proteccion para gases volatiles y el 20% no emplea ningun
dispositivo de proteccion facial. Por lo que se concluye incorrecta exposicion frente
a vapores de formaldehido, asociado a desconocimiento por parte de la gestion
administrativa (3). En el caso de los profesionales de anatomia patoldgica, se
conoce que a nivel nacional no portan mascaras faciales para contrarrestar la
inhalaciéon de vapores de formaldehido, lo que va a contribuir a agravar la exposicion

en los trabajadores.

Referente a las condiciones de salud, esta propuesta requiere dar a conocer las
manifestaciones clinicas que los trabajadores presentan y que estan relacionados
a exposiciéon a formaldehido. Para ello se ha considerado efectos agudos y efectos
a largo plazo. Dentro de los efectos agudos espero identificar la alta incidencia de
afecciones respiratorias y de mucosas, asi como dermatitis de origen laboral, la
evidencia cientifica existente contrasta los efectos presentes. Una investigacion
realizada en el 2003 de exposicion a formaldehido, entre otros factores analizados,
identificaron afeccion respiratoria en un 30% (sintomas irritativos de mucosa de vias
respiratorias altas como ardor, sequedad, tos no productiva, epistaxis y disnea);
alteraciones dermatoldgicas 25% (urticaria, flictenas, alteraciones ungieales,
dermatitis, prurito); alteraciones oculares 15% (epifora, irritaciébn ocular,

conjuntivitis) (35).

De las manifestaciones reportadas en la bibliografia, las afecciones respiratorias y
de mucosas son de predominio y de aparicion precoz. Se identifica en el 2015 un
caso de médico de anatomia patologica, con cuadro repetitivo de blefaritis
asociados a exposicién a formaldehido (36). En 2011 se publica un estudio que
determina que formaldehido causa alteraciones en el tejido pulmonar que van
desde inflamacion, hiperplasia, metaplasia, necrosis e incluso trastornos en las

células madre pluripotenciales (1).

Neghab M, Soltanzadeh A, Choobineh A. en el 2011, describen la morbilidad

respiratoria inducida por inhalacion profesional del formaldehido. Los hallazgos



indican induccién de sintomas respiratorios, agudos reversibles y cronicos
irreversibles (37). La accion irritante se da en altas concentraciones mientras que
los efectos de sensibilizacion inmunitaria se deben a exposiciones a

concentraciones bajas (11).

Bechir S, Saad A, Baathallah S. en el 2007, su estudio confirma el efecto de los
vapores del quimico en trabajadores expuestos de los departamentos de anatomia
y patologia de un hospital, concluyendo que el formaldehido causa aumento de

sintomas respiratorios y oculares, asi como modificaciones espirométricas (37).

En este andlisis es importante mencionar que los estudios encontrados han
concluido que el formaldehido en todos los casos mas que ser responsable de la
génesis de la hiperreactividad bronquial, esta asociado a agravar patologia
bronquial preexistente. Los resultados en espirometrias en voluntarios expuestos,
sin antecedentes de asma y otro grupo con diagndstico previo, no mostraron cambio
significativo en la funcion pulmonar, y aunque las pruebas son positivas durante la
provocacion de los sintomas, esta no tiene relacion con una respuesta de tipo
inmunitaria, sino mas bien, al efecto irritativo en las vias respiratorias, caracteristico
del formaldehido (34).

En cuanto a las afecciones dermatolégicas, el formaldehido tiene efecto
sensibilizante en la piel, manifestandose como eczema de contacto localizado,
urticaria, eritema, cambios en la coloracion de la piel, resequedad, grietas y
descamacion. La reaccion puede evolucionar a afecciones alérgicas sistémicas,

con shock anafilactico y muerte (11).

Estudio realizado en el 2011, con seguimiento de 3037 trabajadores, se identifican
38 pacientes con sensibilizacién a formaldehido, de los cuales 32 personas fueron
sensibilizados Unicamente a formaldehido y el 78% restante se asocié a otros
liberadores de formaldehido.(38) Otras publicaciones en el 2011 involucran a

trabajadores sanitarios con desarrollo de dermatitis irritativa de contacto,



encontrando asociacion positiva en personas laboralmente expuestas a
formaldehido (34).

Estudios realizados en centros hospitalarios espafioles determinaron que el
formaldehido actia como un importante alérgeno, lo que se corrobora con las
pruebas de parche epicutaneas en individuos sensibilizados al toxico. Las manos
son la localizacion mas afectada, otros segmentos corporales se ven implicados
cuando intervienen sustancias que actuan como potenciadores de la accion del
formaldehido (34).

Mencionando las manifestaciones a largo plazo por formaldehido, el cancer es una
consecuencia a la exposicion no controlada a formaldehido, por lo tanto, se espera
identificar en el grupo analizado a trabajadores con una antigiedad superior a 15
afios en los cargos asignados y que puedan presentar cancer por exposicion a
formol, esto asociado al historial ocupacional del trabajador y revision de los planes
de vigilancia realizados en la institucion. El cancer mas relacionado con exposicion
a vapores de formaldehido son el nasofaringeo, nasosinusal, paranasal y

linfahematopoyeético (1,11,17,18).

En el 2018, estudios publicados en humanos detallan desarrollo de leucemia
mieloide en trabajadores de laboratorios de anatomia patoldgica, sin embargo,
existe una gran heterogeneidad en resultados publicados a lo largo de los afios, con
resultados a favor de su efecto cancerigeno y otros que manifiestan no existir
suficiente evidencia entre asociacion de formaldehido y cancer hematopoyético
(11).

Ajalla, K y otros autores en el 2013, a favor de este criterio, evidencian asociacion
significativa para leucemia mieloide en expuestos a formol. En el 2017 Kenneth A.
Mundt, y otros determinan que el formaldehido causa hematotoxicidad y cambios
cromosomicos especificos de leucemia en células progenitoras mieloides cultivadas

(37). Matyas G. Jakaba et al., analizan un grupo femenino expuesto a formaldehido



en laboratorios de anatomia patoldgica, identificando cambios cromosémicos

equivalentes a leucemia, verificando su asociacion directa in vivo (2).

Investigaciones en contra se oponen a la idea de asociar cancer hematopoyético y
formaldehido, debido a que su blanco, la médula 6ésea es muy distante a su accion
como para influir sobre ella. Otros autores no consideran tan irracional la idea de
cancer hematopoyético, este podria generarse por lesion de las células madre
presentes en sangre periférica o epitelio nasal, y a través de este mecanismo viajar

hacia la médula 6sea para convertirse en células precursoras leucémicas (34).

Igualmente ocurre con el cancer laringeo y nasofaringeo, los resultados de meta
analisis y estudios de cohortes de base poblacional se puede determinar que no hay

asociacion clara con el formaldehido, con resultados que son cuestionables (34).

Se ha podido concluir que la mortalidad de céncer por exposicion laboral a
formaldehido se incrementa mas bien cuando se asocia a otros factores ambientales
gue pueden incidir como potencializadores, basados en esto, se describe el
diagnéstico de adenocarcinoma cistico del seno maxilar izquierdo, en una mujer,
quien trabajo 20 afios con exposicion a biopsias sumergidas en formol. Esto
confirmaria el hecho de que existen periodos de latencia amplios (20-40 afios)
observados en carcinomas del tracto respiratorio en trabajadores sanitarios

expuestos a formaldehido (34).

La relacion de carcinoma pulmonar y formaldehido presenta evidencia baja de
asociacion, cuyos resultados pueden verse interferidos por multiexposiciones de los
trabajadores. Esto se ha relacionado a la poca probabilidad de que los vapores de
formaldehido alcancen vias aéreas inferiores (34).

LIMITACIONES Y FORTALEZAS:

Para el seguimiento de exposicion a formaldehido en trabajadores expuestos, se ha
identificado importantes limitaciones dentro de la metodologia, entre las mas
importantes, la ausencia de biomarcadores bioldgicos, esto debido a caracteristicas

fisico quimicas propias de la sustancia, asi como su toxico-cinética y toxico-dinamia



particular que impiden detectar pruebas indirectas. La accesibilidad a los métodos
diagndsticos se ve reducida por sus altos costos, dificultad en la realizacion de
procedimientos de laboratorio que requieren una resolucion de alta complejidad,
limitando su uso (6-9,24-27).

La propuesta presenta una muestra limitada, lo que no permite hacer asociacion
entre las variables, asi como extrapolar los datos a la poblacién general. Es
importante mencionar que no existe un instrumento validado para analizar
exposicion a formaldehido, razon por la cual se ha enfocado encuestas validadas
presentes en el medio. Dentro de la aplicacion de los cuestionarios puede
presentarse limitaciones en cuanto a interpretacion del mismo, por parte del
investigador y del encuestado, asi como errores en los instrumentos de medida
(falsos positivos y falsos negativos). Asi mismo, debe ser considerado trabajadores
que no deseen colaborar, que no recuerden la informacion solicitada, que se
encuentren enfermos y ocupacionalmente ausentes, o cambio de personal en el

momento de la realizacion del estudio (39).

Entre las fortalezas alcanzadas, constituye ser el primer proyecto con interés de
valorar los efectos negativos en la salud por exposicion a formaldehido en personal
de anatomia patolégica en la ciudad de Loja. Al recoger esta informacion sera de
utilidad para los grupos de interés (trabajadores y sector gerencial), que constituiran
ser los grupos beneficiados. Esto contribuirhA como punto de partida para
investigaciones posteriores que revelen informacioén sobre el grado de exposicion
(gestion del riesgo) de los trabajadores. Al ser una investigacion cualitativa, permite
recoger datos a profundidad, para determinar posibles causas relacionas a

exposicién a formaldehido.
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