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Resumen. Para analizar la frecuencia y causas de accidentes
laborales, se estudi6 la accidentabilidad en el Municipio Maracaibo, lapso
1979-1990. Se utilizaron los informes de Accidentes de Trabajo, elaborados
y archivados en la Forma 15-411 del Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales (IVSS), implementada a nivel nacional desde 1982. Se consideraron
los accidentes que causaron pérdida de tiempo laboral, y las variables
analizadas fueron edad, categoria del riesgo, dia de la semana, turnc de
trabajo, mes, tipo de accidente, agente material, naturaleza de la lesion,
causa mecanica, region del cuerpo afectada y la actividad economica de la
empresa. Los resultados se expresan en niameros absolutos (promedio %
EE) y cifras relativas (%). El promedio de accidentados por ano fue de 1651
+ 177,97, con edades de 20 a 29 anos (368,8) y de 30 a 39 anos {359,8).
La Tasa Promedio Trienal fue mas alta para los accidentes leves, con riesgo
medio (50%) siendo el martes el dia de mayor incidencia {22%) y el primer
turno de trabajo (entre 09:00 y 11:00 hora) (55%). La actividad econémica
mas afectada fue la manufacturera (43%) y entre los agentes "materiales,
substancias y radiaciones” (35%), la condicién mecanica mas frecuente fue
la utilizacién de agentes defectuosos (31%), la regién del cuerpo mas
afectada fue el miembro superior (46%) y entre la naturaleza de la lesion,
las contusiones y aplastamientos (53%). Se concluye que, aunque el
niimero de trabajadores y accidentes disminuyé paulatinamente, la tasa de
accidentabilidad increment6 ligeramente.
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INTRODUCCION

Toda ejecuciéon de un trabajo,
lleva implicita un riesgo laboral que
puede conducir a un accidente de
trabajo de magnitud variable (15).
Estos accidentes se consideran un
hecho indeseado, inesperado y no
intencional como resultado de un
desequilibrio brusco de la interac-
cion huésped-agente-factores am-
bientales {17), constituyen un indi-
cador clasico de las condiciones de
trabajo y pueden permitir establecer
su nexo causal. Con el avance tecno-
16gico industrial y con ello la meca-
nizacién se han creado nuevos ries-
gos laborales que han incidido en la
morbi-mortalidad por accidentes en
la poblacién joven en todo el mundo
(17) y que va en aumento progresivo
con todas las secuelas que ello im-
plica.

De acuerdo a informes de la
Organizacion Internacional del Tra-
bajo {OIT) la cifra de accidentes en el
mundo por dia es de 160.000 y por
afio de 50 millones, excluyendo los
producidos en la agricultura, area
forestal y plantaciones, que causan
cerca de 100 muertes/dia, a pesar
de estar sub-estimadas (8) aunque
se cree que en los paises industria-
lizados hay un 10% de trabajadores
accidentados por afios y en algunas
ramas industriales, es de 33% (1/3),
asi como se reportan tasas de 3.0 en
Estados Unidos en 1988 por
100.000 con 7.128.000 trabajadores
lesionados (11}. En Latinoamérica la
situacién es mas alarmante, 5 a 10
veces superior {28) aunque las esta-
disticas disponibles no son confia-
bles ni completas (27}, incluyendo a
Venezuela donde existen fallas en la
recoleccion de la informacion, que

conducen a un sub-registro y 1a de-
ficiente coordinacion institucional
(5) que no reflejan la realidad del

problema. Adicionalmente, los datos
de Venezuela analizan la situaciéon a
nivel nacional con pocos detalles re-
gionales. La fuerza de trabajo ocupa-
da en el Estade Zulia para el lapso
1985-1990 fue en promedio de
647.821 trabajadores de los que solo
estaban asegurados el 16 por ciento
(12}. Por todas estas razones, se
plantebé como objetivo del presente
trabajo, determinar la frecuencia de
accidentes laborales y factores aso-
ciados registrados en el Instituto Ve-
nezolano de los Seguros Sociales del
Municipio Maracaibo.

MATERIAL Y METODOS

Se utilizaron los Informes de
Accidentes de Trabajo, elaborados y
archivados en la Forma 15-411 del
Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales (IVSS), o "Relacion de Acci-
dentes de Trabajo de la Division de
Medicina del Trabajo del IVSS”, pro-
cedente del Municipio Maracaibo,
Estado Zulia, Venezuela. Dicha for-
ma fue establecida desde 1982 y se
completa al momento de producirse
el accidente por los Inspectores de
Higiene y Seguridad Industrial para
reportar cifras anuales, y de ella se
extrajo el material de este estudio.
Aquellos accidentes que carecian de
informacién completa se incluyeron
para los efectos de investigacion de
los hechos, pero no para el analisis
estadistico y para los propositos de
este estudio, donde sélo se conside-
raron los accidentes de trabajo que
causaron la baja del trabajador con
pérdida de por lo menos una jornada
de trabajo y no se utilizaron los ac-
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cidentes "in itenere" que ocasiona-
ron baja laboral.

Las variables analizadas fueron:
edad, categoria del riesgo (13}, mes,
dia del mes o de la semana y turno
de jornada laboral. Se consideraron
tres turnos laborales: primer turno,
entre las 07:01 y las 15:00 horas;
segundo turno entre las 15:01 y las
23:00 horas, y tercer turno desde las
23:01 hasta las 07:00 horas. Se ana-
lizaron también el tipo de accidente,
el agente material causante de las
lesiones (26) y la naturaleza de las
mismas, la causa mecanica, la re-
gion del cuerpo afectada y la activi-
dad econémica de la empresa a la
cual pertenecia el accidentado (5,
26), de acuerdo a lo establecido en el
Céodigo Internacional de Actividades
Econémicas (4). La recoleccion de la
informacién de los accidentes de
acuerdo a la clasificaciémr leves, gra-
ve y muerte (18, 22} se empezd en
Maracaibo desde 1985, se hizo el
estudio desde 1985 hasta 1989 y la
correspondiente a 1990, se obtuvo
mediante el proceso de estimacion
por los minimos cuadrados y a partir
de esta informacion, se determiné la
Tasa Promedial Trienal por 10.000
asegurados, de acuerdo a la siguien-
te formula:

Zéccfde:ztes(A1+Az+A3 ¥
T = x

TP " PAs

10.000

donde:

TPT = Tasa Promedial Trienal.

A = niimero de accidentados ocurridos por afio.
PA= Poblacién correspondiente a mediana del afio.

También se calculo la Tasa Pro-
medial General {TXG].

- (X1xPA e XoxPA2 H(XaxPA3 J(XaxFAs )

xG PA+PA7+PA+PA4

donde:

X = Promedio de accidentes ocurridos para un grupo
etario en un perfodo de tres afios. }

PA =Poblacién asegurada correspondiente a cada
mediana del afio en referencia.

La Poblacion se estimé por grupos
etarios, mediante los porcentajes
por grupos de edad obtenidos en el
IX Censo Nacional de Poblacion (Ofi-
cina Central de Estadistica e Infor-
matica OCEI) de 1.980, por no exis-
tir en la region esa informacién (25]).
La frecuencia de cada variable se
expresé en numeros absolutos, ci-
fras relativas (%), Tasa Promedial
Trienal y Tasa Promedial General, y
se usé el Test de "T" de Student para
comparar diferencias entre prome-
dios cuando fue aplicable, con valo-
res P < 0.05 como significativo. El
calculo de la frecuencia de acciden-
tabilidad laboral para el lapso 1984-
1986 y el 1988-1990 se hizo a través
de modelos de estimacion (coeficien-
te regresion) por el método de mini-
mos ‘cuadrados. Ademas se calculo
como factor comiin las "horas-hom-
bres-trabajadas” {(H.H.T), que es la
relacién entre el nimero de trabaja-
dores asegurados por el LV.S.S. y el
namero de horas trabajadas en cada
periodo (26):

H.H.T=2.400 x niimero de trabajadores,

donde
2.400 = 300 dias x 8 horas de labor/dia.

Con este factor se calcularon ade-
mas 2 indices:

- Indice de Frecuencia (L.F), que
expresa el namero de accidentes con
tiempo perdido ocurridos en el cen-
tro de trabajo por cada millon de
horas trabajadas {2, 26):

_ NATPx 10%horas trabajudas

IF HHT.
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donde:
NATP = N° de accidentes con tiempo pérdido.

- Indice de Incidencia (LI} que
expresa el nimero de accidentes con
tiempo perdido acaecidos en €l cen-
tro laboral por cada mil trabajadores
asegurados (19):

NATP x 1000 trab. asegur

e HAT.

A partir de los indices de acci-
dentabilidad se estableci6 1a compa-
racion de las cifras regionales con
las nacionales e internacionales en
los casos en que se disponia de éstas
ultimas.

RESULTADOS

La Tabla I sefiala que tanto la
poblacién asegurada como el name-
ro de accidentados disminuyeron a
lo largo de los 11 afios estudiados y
la tasa de asegurados por 10.000
indica que a partir de 1985 hubo un
incremento real en el numero de
accidentados/ario. También mues-
tra que el promedio de acciden-
tes/ano fué de 1651+ 117.97, con
aumentos desde 1979 hasta 1986 y
luego descensos hasta 1990 en el
cual hubo 83,2% de los accidenta-
dos de 1979, es decir, 16,80% menos
a pesar de haberse reducido la po-
blacién asegurada en 32,5% (desde
104.992 a 70.828, P <0,005)}, vy se
mantuvieron en sus valores minimo
y maximo los indices de frecuencia
(6,3 y 10,4} y de incidencia (13,7 y
23,1).

En la Tabla II se muestra que
los siniestros con riesgo medio fue-
ron los que se presentaron con ma-
yor frecuencia (49,84% -del total, P
<0,05 con respecto al leve y NS con

respecto al maximo que fué de 750,5
* 58,95 6 45,85%).

La Tabla III muestra que el
riesgo de accidentarse es diferente,
para cada grupo de edad: los traba-
jadores con edades de 20 a 29 afios
{368,8) y de 30 a 39 anos (359,8)
constituyeron en conjunto 728,6 de
los accidentados, y asi disminuye el
numero de accidentados a medida
que avanza la edad. Al clasificar los
accidentes en leves, graves y morta-
les (Fig. 1) se aprecia que en el lapso
analizado desde 1985 a 1990, la ma-
yoria de ellos fueron leves (137,70 x
10.000 asegurados) y en mucho me-
nor frecuencia graves (9,95 x 10.000
asegurados, P <0,05}, y como conse-
cuencia de la actividad laboral se
produjeron 0,8y 0,7 muertes cada 3
anos estudiados por cada 10.000
asegurados, ademas de observarse
una reduccién importante en los ac-
cidentes leves y graves conservando-
se casi igual el nimero de muertes
producidas, en el transcurso de los
2 trienios estudiados.

El 59% de los accidentes ocu-
rrieron durante los 3 primeros dias
de la semana, con accidentabilidad
mayor el martes (22%) y para el do-
mingo hay una tendencia a dismi-
nuir a su minima expresiéon (Tabla
IV). La distribucion de los accidentes
ocurridos por hora del dia (Fig. 2)
resalta que ocurrieron durante la
mafana, siendo las 10:00 hora la de
mayor ocurrencia (209 accidentes),
y entre las 14:00 y las 16:00 se
incrementa de manera casi unifor-
me el nimero de accidentados, pero
siempre en menor propoicionque en
la manana. De la misma manera en
la Fig. 2 se observa que la mayoria
de los accidentes ocurrieron en el
primer turno de trabajo [64%), ob-



Accidentes laborales en Maracaibo

123

TABLA I
ACCIDENTES DE TRABAJO: POBLACION ASEGURADA, NUMERO, TASA x

10.000 , INDICES DE INCREMENTO, FRECUENCIA E INCIDENCIA.
MARACAIBO, 1979-1990

Afios  Poblacién Niimero de Tasa Indice de Indice de  Indice de

ASegurada  Accidentados Incrementos  Frecuencia  Incidencia
1979 104991 1442 1733 100, 6,8 13,7
1980 156177 2358 150,9 1632 6,5 15,0
1981 157603 2177 138,1 150,9 6,3 13,8
1982 117211 1810 1543 125,5 9.0 154
1983 116334 2197 188.8 1523 8,0 18,8
1984 111126 1692* 152,2 117,3 7.6 15,2
1985 96371* 1610 167,0 1116 6,9 16,7
1986 88556* 1528* 172,5 105,9 10,4 17,2
1987 60794 1150 189,1 79,7 7,9 189
1988 74846 1365* 1823 94,6 7.6 18,2
1989 55444 1283* 2314 88,9 9,6 23,1
1990 70820 1201 169,5 832 7,6 16,9
Prom. 100856,7 1651,0  159,1%* 144,43 7.8 16,91
+EE + 117,97 +8,16 +0,36 + 0,76

+9675,3

* Valor Estimado.
** Tasa Promedial General.

F.L: Instituto Venezolano de los Seguros Sociales. Regién Occidental,

Divisién de Medicina del Trabajo.

servandose asi que la distribucién
tanto de horas como de turno, en la
Fig. 2 sigue la distribucién normal.
En el 2do. turno la accidentabilidad
disminuy6 a la mitad del lo. (32%) y
en el tercero fue muy bajo (4%) cuan-
do se distribuy6 la jornada laboral
en 3 turnos de 8 horas c¢/u.

La mayor accidentabilidad ocu-
rrié uniformemente durante los 6
primeros meses del afioy fue mayor
atn en el ler. cuatrimestre (de
168,83 + 10,25 en enero hasta
151,33 £+ 5,47 en junio} con tenden-
cia a la disminucién en los Gltimos
meses del afio {de 102,4 £ 15,50 en
septiembre hasta 66,33 £ 11,71 en

diciemnbre). Asi mismo, se evidenci6
que la frecuencia fue menor en el
tltimo dia del mes (de 46,92 + 4,56
el ler. dia hasta 25,19 £ 2,78 el
altimo dia).

Por otra parte, la actividad eco-
noémica que resulté con mayor ni-
mero de afectados fue el sector ma-
nufacturero {43%) seguido de la
construccién (20%), la de servicios
(14%), comercio (11%), explotacion
de minas (5%), transporte (4%), elec-
tricidad y gas (3%). Las restantes
ramas de actividad reportaron muy
baja accidentabilidad.
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TABLATI

ACCIDENTES DE TRABAJO: OCURRENCIA SEGUN EL RIESGO EN VALOR
ABSOLUTO. MARACAIBO, 1979 - 1990.

Afios Total de Accidentes Riesgo
Minimo Medio Maximo

1979 1442 53 469 920
1980 2196 94 1102 1000
1981 2177 94 1085 998
1982 1794 66 848 880
1983 2174 99 1095 980
1984 1682 80 825 717
1985 1600 69 807 724
1986 1525 66 788 671
1987 1150 49 573 528
1988 1377 61 572 564
1989 1302 59 733 510
1990 1228 56 715 457
Prom. 1622,25 70,5 816,0 750,75
+EE + 122,90 +4,96 +57,44 +58,95

F.1: Instituto Venezolano de los Seguros Sociales. Regién Occidental.
Divisién de Medicina del Trabajo.

TABLA III
ACCIDENTES DE TRABAJO: POBLACION ACCIDENTADA POR GRUPOS
ETARIOS, EXPRESADA EN TASAS PROMEDIALES TRIENALES POR 10.000
ASEGURADOS,
MARACAIBO, 1979-1990.

Edades
Afios 10-19 20-29 30-39 40-49 +50 Prom. Gral
1980 67,2 3188 2347 180,1 91,3 176,9
1983 75,7 3854 361,0 208,5 137.8 254,3
1986 50,7 362,5 389,5 278,35 134,06 225,0
1989 38,9 483,0 662,8 411,2 212,3 3237
Tasa Promedio 62,3 368,8 359,8 2397 129,4 159,1

F.L: Instituto Venezolano de los Seguros Sociales. Regién Occidental.
Divisién de Medicina del Trabajo.
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Fig. 1. Accidentes de trabajo segtin su clasificacion, expresados en tasas Promedia-
les Trienales por 10.000 asegurados. Maracaibo 1985-1990.
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Fig. 2. Ocurrencia de accidentados de trabajo segiin la hora del dia y el turno de
trabajo. Maracaibo, 1972-1990. Los valores representan promedio * erro
estandar. '
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"TABLAIV
OCURRENCIA DE ACCIDENTES DE TRABAJO SEGUN EL DIA DE LA SEMANA.
MARACAIBO 1979-1990

Afios  Total de % del Total
Accidentes
Lunes Martes Miéreoles Jueves  Viernes Sabado Domingo

1979 1442 22,80 18,31 18,31 18,17 1391 6,10 1,43
1980 2215 22,57 20,63 17,29 16,34 1535 5,51 2,30
1981 2177 20,40 19,89 19,06 16,58 1509 5,60 2,57
1982 1810 20,11 21,49 20,99 16,35 12,82 6,19 2,04
1983 2109 19,54 21,15 16,88 10,16 13,99 6,83 3,46
1984 1664 19,71 21,39 18,09 16,83 14,18 691 2,88
1985 1585 19,18 21,83 17,89 16,72 14,07 7,26 2,97
1986 1589 18,56 22,33 17,76 16,63 13,98 7,62 3,11
1987 1150 18,35 22,78 17,13 16,00 1400 8,61 3,13
1988 1357 17,10 2343 17,32 16,43 13,71 8,55 3,46
1989 1279 16,26 24,08 17,12 16,34 13,13 9,07 3,60
1990 1230 15,30 24,85 16,87 16,13 13,38 9,64 3,82
Prom. 16250 19,16 21,85 17,94 16,72 1402 7,32 2,90
+EE +109,06 *0,65 20,52 +0,34 +0,20 +0,25 039 0,15

F1: Instituto Venezolano de los Seguros Sociales. Regién Occidental.

Divisién de Medicina del Trabajo.

Los agentes materiales respon-
sables en la mayoria de los casos
fueron los "materiales, substancias
y radiaciones” (35%)], medios de tra-
bajo (23%) y otros aparatos (18%)
gque no son maquinas ni medios de
transporte. Los accidentes mas fre-
cuentes fueron pisar sobre objetos
mal colocados (52%) y caidas de las
personas (16%), y el menos frecuen-
te fue la exposicién a corriente eléc-
trica {1%) y al clasificar los acciden-
tes por la causa mecanica se eviden-
cié que la mayoria de ellos fueron
consecuencia de la utilizacién de
agentes defectuosos (31%}, a la con-
dicién fisica o mecanica insegura
(28%]) y a los métodos o procedimien-

tos inseguros (21%]} que se conoce
también como “acto- inseguro”.

La naturaleza de las lesiones
mas frecuentes fueron las contusio-
nes y aplastamientos con mas de la
mitad de los accidentes (55%)], segui-
do por las heridas (25%) y las lesio-
nes de otra naturaleza (4%}, y los
miembros superior e inferior y la
cabeza fueron las regiones del cuer-
po mas afectados.

DISCUSION

El articulo 32 de la vigente Ley
Organica de Prevenciéon, Condicio-
nes y Medio Ambiente de Trabajo, de
Venezuela, define al Accidente de
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trabajo como "todas las lesiones fun-

cionales o corporales permanentes o
temporales, inmediatas o posterio-
res, o la muerte, resultantes de la
accion violenta de una fuerza exte-
rior que pueda ser determinada o
sobrevenida en el curso del trabajo
por el hecho o con ocasion del traba-
jo; sera igualmente considerado co-
mo accidente de trabajo, toda lesién
interna determinada por un esfuer-
zo violento, sobrevenida en las mis-
mas circunstancias” {10). En base a
estas consideraciones se hizo el pre-
sente estudio analizando ademas de
la ocurrencia de los accidentes labo-
rales, los diferentes factores que pu-
diesen influirlos en €l Municipio Ma-
racaibo del Estado Zulia. La pobla-
cion frabajadora estudiada expuesta
a diferentes riesgos y el namero de
accidentes disminuyeron paulativa-
mente en el tiempo estudiado; sin
embargo, la Tasa de Frecuencia se-
nala que existe un ligero incremento
en la accidentabilidad (Tabla I), lo
cual puede interpretarse como el in-
cumplimiento de las normas de Hi-
giene y Seguridad Industrial, tanto
por parte del trabajador como de la
Empresa, su aplicacion ineficaz o
que la educacion de los trabajadores
en materia de prevenciéon y protec-
cion no se hace de manera eficiente.
Sin embargo, el 1.V.S.S. reporté en el
lapso 1979-1985 a nivel nacional
que la poblacién trabajadora ocupa-
da se incremento, y el ntmero de
accidentes disminuyé progresiva-
mente al igual que la tasa por 10.000
asegurados (19), para lo cual se ha
explicado que las técnicas de pre-
venciéony seguridad han logrado dis-
minuir y minimizar los riesgos que
implican todas las labores que se
realizan a nivel del trabajo. Por otra

parte, Carvajal y Blanco encontra-
ron (33) que el niumero de acciden-
tes laborales publicados por el Mi-
nisterio del Trabajo de Venezuela fué
inferior a los reportados por el
I.V.8.5., debido probablemente a
que no todos los patronos repertan
los accidentes al citado Ministerio, o
lo hacen directamente al .V.S.8. o al
Ministerio de Sanidad y Asistencia
Social de Venezuela [MSAS) [(6).
También Gili senala {(14) que la esta-
distica de accidentes laborales en
todo el mundo indica un incremento
continuo de accidentes y aunque las
cifras no son exactamente conoci-
das, se estima que hay maés de 1.5
millones de incapacitados perma-
nentes en todo el mundo.

En este estudio se observé una
reduccién importante en los acci-
dentes leves y graves ocurridos en el
lapso estudiado (Fig. 1]; no obstante,
el namero de muertes se mantiene
casi igual: 0,8 y 0,7 muertes/3
anos/10.000 asegurados, mientras
que la Organizacion Internacional
del Trabajo [OIT)} senala que actual-
mente cada 3 minutos fallece un
frabajador en el mundo a conse-
cuencia de un accidente laboral o de
una enfermedad profesional, y que
cada segundo sufren lesiones al me-
nos 4 trabajadores. Segun las ‘esti-
maciones, 180.000 trabajadores fa-
llecen cada afo y otros 100 millones
resultan lesionados en accidentes
profesionales {27), 1o que hacc que
este pardmetro se pueda considerar
un problema de salud ptuiblica que
necesita ser analizado, resuelto y lo
mas importante, se lame la atencién
para tomarse medidas preventivas y
de educacion al trabajador.

Cuando se intenta realizar un
estudio sobre accidentes de trabajo
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existen multiplicidad de mecanis-
mos que forman parte de su génesis
y que la participacion de éstos podria
variar y/o converger aumentando la
probabilidad de que ocurra el acci-
dente. El area o region donde se
realiza el trabajo puede ser un factor
de variacion o de induccién: Miralles
y col. en la region Murciana de Es-
pana encontraron {22) que los casos
leves aunque disminuyeron mini-
mamente, aumentaron los graves y
los mortales entre 1978-1979 con
respecto al 1977, influyendo posi-
blemente al incremento del trabajo
eventual, y la mayor productividad
exigida al trabajador para conservar
el empleo, que inducirian a una ma-
yor accidentabilidad y a una mayor
gravedad de los accidentes (22}. En
California (USA), los accidentes fata-
les son de 2 a 4 veces mas que el
promedio del riesgo de accidentabi-
lidad fatal de otras industrias dife-
rentes a las reportadas (petréleo,
construccion y agricultura) hacia las
cuales dirigen los maximos esfuer-
zos de prevencidon y educacion (9).
En Venezuela los Estados Zulia, Ara-
gua, Anzoategui y Bolivar en ese or-
den, registran el mayor ntiimero de
accidentes {6). Es aparente que la
edad parece tener relacién inversa
con la ocurrencia de accidentes de
trabajo (6, 34). Al igual que en éste
estudio (Tabla I}, el grupo de 20-29
y hasta 39 afos es el mas afectado
(8.21,30,31} ya que hasta €l 55% de
los accidentes se observaron en me-
nores de 30 anos (6} y en este grupo
etario los accidentes son hasta 2,5
veces mayores que en el grupo de
40-44, 4 veces mayores que en el
grupo de 50-54 afios y 9 veces ma-
yores que en el grupo de 60-64 anos
(34). Se han especulado dos razones

para explicar este hecho: el aumento
de la experiencia con la serenidad
que éste provee, y que el grupo de
mayor edad efectia tareas menos
violentas y/o estan ubicados en lu-
gares de menor exposicidn o riesgo
(24, 34). Sin embargo, esta percep-
cién no toma en cuenta los registros
de toda la poblacién econémicamen-
te activa en relacién con los grupos
etarios (6).

El 59% de los accidentes labo-
rales se suceden durante los 3 pri-
meros dias de la semana para dismi-
nuir progresivamente hasta el do-
mingo con 3% (Tabla II}, como ha
sido reportado con muy discretas
variantes tanto en el Ministerio del
Trabajo de Venezuela como en el
LV.S.S. (6, 8, 19, 22, 24, 30, 32),
variantes tales como la mayor fre-
cuencia los lunes (21%), miércoles
{17%) y viernes (15%) sin diferencias
significativas los primeros 5 dias de
la semana {16, 17, 21}, explicAndose
este fendmeno por el doble hecho de
que los accidentes son mas numero-
s0 los dias después de los descansos
(31) y disminuyen a medida que llega
el fin de semana por ser éstos de
menor intensidad laboral (19,22}, en
los que pueden influir factores de
tipo sociolégico, psicoldgicos, am-
bientales y hasta actitudinales.

También existen diferencias de
acuerdo a la hora el dia que se ana-
lizé: los accidentes ocurrieron con
mayor frecuencia entre las 08:00 y
11:00 horas, y por la tarde entre
13:00 y 15:00 horas (Fig. 2}, siendo
1a hora mas riesgosa las 10:00. Aun-
que es dificil evaluar esta variable
debido a que se desconoce el nimero
total de trabajadores en cada hora
de trabajo, pudiera tener explicacién
la costumbre venezolana de suspen-
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der las labores a la hora del mediodia
para tomar almuerzo y breve des-
canso, concordando con otros estu-
dios tanto en Venezuela (8, 19, 30,
40) como en otros paises (1, 16, 20)
y en diferentes tipos de industrias o
trabajos, de todos los cuales se pue-
de deducir que la fatiga no es el
factor primordial causante de los ac-
cidentes. Estos hallazgos corrobo-
ran otros (4, 20} que logicamente
dan mayor incidencia de accidentes
laborales durante el primer turno de
trabajo: 64%, (Fig. 2} y decrece du-
rante el 2o. y 3er. turno al dividir la
jornada en 3 turnos de 8 horas c/u
o en ¢l 20. al dividirla en 2 turnos
de 12 horas c/u, aunque se han
senalado algunas diferencias a éste
patron {2, 24), relacionada con la
hora dentro del turno de trabajoo a
la hera al final del turno de trabajo
de 8 6 12 horas (20).

Los meses del ano con mayor fre-
cuencia encontrados contrastan con
otro reporte en Venezuela que infor-
ma del 16% durante el mes de mayo
en la industria metal-mecanica se-
guido de septiembre (11%), octubre
{11%) y noviembre (10%), con el 20.
trimestre teniendo el 31% de los ac-
cidentes y el 40. trimestre €l 27% de
ellos (30), para lo cual no se tiene
explicacién a menos de que especu-
lativamente se acepte que existen
diferencias en las industrias de la
region estudiada (30), asi como
tampoco se explica la mayor fre-
cuencia en el altimo dia del mes ni
existen referencias disponibles para
comparar.

El Ministerio del Trabajo de Vene-
zuela concuerda con nuestros ha-
llazgos en cuanto a la actividad eco-
némica mas afectada {21), aunque

se han sefialado diferencias tanto en
Venezuela con las industrias de la
construccion y de productos metali-
cos mas afectados (31}, como en Es-
pafna con igual resultado (22). Asi
mismo, en relaciéon a los agentes
causales de accidentes, existen dife-
rencias reportadas, probablemente
debidas al tipo de industria y a la
localidad. E11.V.S.S. en un analisis
de 15 anos concuerda con éste estu-
dio {2, 19}, asi como un autor que
report6 diferencias entre los trabaja-
dores afiliados al 1.V.8.S. que corres-
ponde a los nuestros, y a los afilia-
dos a la industria petrolera venezo-
lana (PDVSA) en los cuales otros
agentes {22%]), otros aparatos {17%)
y los medios de trabajo (17%) fueron
los agentes causales mas frecuentes
(8}, probablemente debido a que en
el LV.S.S. estan afiliados con tareas
mas diversificadas. El Ministerio del
Trabajo también report6 que los ma-
teriales diversos (63%) y las herra-
mientas de mano {12%) son los mas
frecuentes (22). También hay con-
cordancia entre los hallazgos de
LV.8.S. y de PDVSA con los nuestros
en cuanto al tipo de accidente méas
frecuente, a pesar de que el tamano
de las muestras y las actividades son
diferentes (8, 19}, pero el Ministerio
del Trabajo de Venezuela reporta
gue en 15 afos de seguimiento, los
golpes dados contra objetos (32%) y
por objetos {30%) fueron los acci-
dentes mads frecuentes (22}, y otro
estudio realizado en el 1.V.S5.S. ma-
nifiesta que el orden fue: pisar sobre
o chocar contra objetos (55%)}, y ser
atrapado por o entre las personas
{12%) fueron los mas frecuentes {2},
y en Espana la mayor incidencia
reportada han sido la caidas, cho-
ques y golpes de los obreros (22%) y
caida de objetos (19%) en un estudio
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(23}, v los golpes de todas las cate-
gorias (54%) que incluyen el contac-
to del hombre con su medio de tra-
bajo, y le siguen la caidas (30%), el
sobre-esfuerzo (11%) y las quema-
duras {5%) siendo el unico que re-
porta este tipo de accidente (22).

De relevancia importante es el
hallazgo de las causas mecanicas en
este estudio, ya que también se re-
portan ligeras diferencias; el Minis-
terio del Trabajo de Venezuela repor-
‘ta en 15 anos de seguimiento (1970-
1985) que las causas mas frecuentes
fueron la ausencia de agentes o ins-
trumentos adecuados [99%), los
agentes mal protegidos (0,13%) y los
agentes defectuosos {0,12%) (21}, y
en 5 afios de estudio dentro de la
misma época (1978-1982) en el
L.V.8.S. se reportaron las condicio-
nes fisicas del trabajo como las mas
frecuentes, tales como los riesgos
ambientales {43%), sin condiciones
fisicas o condiciones mecanicas in-
seguras (21%) y resguardo inade-
cuado (12%) (2). Otro reporte del
mismo L.V.S.S. en 1986 (19) senala
como principales responsables a los
métodos o procedimientos inseguros
(26%), los riesgos ambientales {25%)
y los agentes defectuosos (10%),
mientras que en Espana se sefiala al
manejo de objetos sin aparatos me-
canicos adecuados, seguido del gol-
pe contra objetos y las caidas de las
personas como los mas frecuentes
(29).

Todos estos hallazgos y consi-
deraciones conilevan a destacar la
gran diversidad de condiciones fisi-
cas 0 mecanicas inseguras que exis-
ten en los diferentes medios labora-
les y que conjuntamente con la ase-
veracion de Gili de que el accidente
deriva en 80-85% de los casos de

fallas técnicas (14), permiten sus-
tentar el principio fundamental de la
Seguridad: "Todo accidente tiene
causa natural". De hecho, el acci-
dente laboral es la consecuencia de
fallas técnicas y humanas simulta-
neas e interrelacionadas entre si, sin
que sea posible atribuirlo a una sola
causa especifica o aislada, ya que
una falla humana deberia suplirse
con un alto grado de eficiencia téc-
nica y viceversa.

Cuando se analiza la distribu-
cién de los accidentes en el seno de
una colectividad, caben destacar
dos posibilidades en cuanto al factor
principal: que la distribucion de los
accidentes mostraria que todos los
individuos expuesto a los mismos
riesgos sufren aproximadamente el
mismo numero de accidentes, y que
si por el contrario, la falla humana
fuese el principal factor determinan-
te, la distribucién seria totalmente
irregular, mostrando que unos suje-
tos soportan una alta tasa de acci-
dentabilidad y otros estan exentos,
Esto ultimo es lo que sucede. Los
estudios serios realizados en gran-
des empresas, grupos empresaria-
les, companias de seguros, etc,
muestran que la accidentabilidad
estd concentrada en un nimero de
personas relativamente reducido, ya
que el 80% de los accidentes ocurren
en el 20% de los trabajadores ex-
puestos, dando asi que el 81% de los
accidentes son debido a fallas hu-
manas, y de ellos hay que distinguir
dos hechos: 1. Una porcién pequena
(29%) son debido a defectos fisicos o
sensoriales permanentes o transito-
rios en los humanos (defectos visua-
les, auditivos, fatigabilidad, pérdida
de la rapidez de reaccion, alguna
patologia asociada, etcj, y 2. El 79%
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corresponde a individuos que no
presentan trastornos fisicos o psi-
quicos, alteracién sensorial o moto-
ra de ningan tipo, de manera que su
denominador comun es una altera-
ciéon de la personalidad. Por otra
parte, 9% de los accidentes son de-
bido a causas técnicas y 8% a falta
de destreza propia, o bien de los
empleados de ingreso reciente insu-
ficientemente formados o prepara-
dos profesionalmente o de los ancia-
nos (16).

Como consecuencia de lo ante-
riormente descrito, la naturaleza de
las lesiones reportadas son también
diferentes. Nuestros hallazgos coin-
ciden con lo presentado por el Minis-
terio del Trabajo de Venezuela que
encontré el 36% con contusiones y
abrasiones, 26% de cortaduras y la-
ceraciones y 7% de quemaduras y
escaldaduras (21). Otros estudios
reportan a las heridas (50%)}, contu-
siones y aplastamientos (27%) y le-
siones internas (7%) como los mas
frecuentes (2, 8, 19, 24}, y las lum-
balgias, esguinces- distencién, con-
tusiones vy heridas se sefialan en otro
estudio (29). Tanto en este estudio
como en otros (3, 8, 19, 22, 24, 30}
se demuestra que los miembros su-
perior e inferior y la cabeza fueron
las regiones del cuerpo mas afecta-
das. El miembro superior del cuerpo
es una zona de gran movilidad y la
mas empleada en el manejo de las
maquinas, y herramientas; de alli
que su afectacién mas frecuente ad-
quiere importancia capital, agrava-
do por el hecho de que en un estudio,
el 60% de los accidentes ocurrié en
éste miembro siendo apenas una pe-
quena parte atendida por especialis-
tas en la materia (7} puesto que la
mayoria son atendidas por el perso-
nal médico general de guardia en los

Hospitales. Estos accidentes que
originan la pérdida de un segmento
del 6rgano de prehensién también
causan un trauma psicologico va-
riando segin la dependencia, lo que
tal pérdida signifique para el trabajo
(7.8).

Se concluye que, aunque el nime-
ro de trabajadores y accidentes dis-
minuy6 paulatinamente, la tasa de
accidentabilidad increment6 ligera-
mente, por lo que se recomienda el
cumplimiento eficiente de las Nor-
mas de Higiene y Seguridad Indus-
trial y educacion de los trabajadores
en materia de prevencioén y protec-
cién.

ABSTRACT

Job-related injuries in the wor-
king place ocurred in Maracaibo
county, Zulia state, Venezuela,
1979-1990. Frequency and risk
factors. Fernandez- D'Pool, J. (Ins-
tituto de Medicina del Trabajo e Hi-
giene Industrial, Facultad de Medi-
cina, Universidad del Zulia, Aparta-
do Postal 516, Maracaibo, Venezue-
la}, Montero-Proario, G. Invest Clin
34(3): 119-134, 1993.

During the period of 1979-1990
job-related injuries were studied in
Maracaibo, Zulia state, in order to
analyze frequencies and causes.
This information was obtained from
annual reports on job-related inju-
ries Form Number 15-411 of the
Venezuelan Institute of Social Secu-
rity (IVSS) which has been imple-
mented nationally since 1982. Acci-
dents that caused loss of man-hours
were considered; variables conside-
red were: age, risk category, day of
the week, work shift, month, type of
accident, agent, type of lesion, me-
chanical cause, body part affected
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and type of the activity in which the
company is involved. The results we-
re expressed as absolute values
{mean t SE)} and relative values. The
mean accidents/year was 1651 *
177.97, most of them ocurring in the
age groups of 20-29 years (368.8)
and 30-39 years (359.8). The trian-
nual mean rate was higher for the
group of the non-serious accidents
(50%). Tuesday was the day of higher
accidental incidence (22%j} in addi-
tion to the morning shift between 9
and 11 hours (565%). Manufacturing
was the economic activity most af-
fected (43%). The most common
causative agents were materials,
substances and radiations (35%).
The use of defective tools were the
most frequent causes of mechanical
accidents (31%j). Upper limbs (46%)
and between the type of lesion
contusions or/and bruises (53%). It
was concluded that, although the
number of workers and accidents
slowly diminished , the accidents
rate slightly increased.
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