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RESUMEN

Los trabajadores de peluquerias utilizan una variedad extensa de
productos quimicos como las tinturas de cabello que contienen
compuestos derivados del benceno. Este trabajo de investigacion tuvo
como objetivo analizar cuales son los parametros hematoldgicos y
fenoles urinarios (metabolito del benceno) en trabajadores de
peluquerias del Estado Mérida del Municipio Libertador. Se conté con
un disefio de investigacion cuasiexperimental y se tratd una muestra
correspondiente a 30 pacientes de ambos sexos, quienes fueron
agrupados en dos grupos: expuestos ocupacionalmente a bencenos,
integrado por 15 trabajadores, y un grupo correspondiente a 15
expuestos no ocupacionalmente; a estos dos grupos se les realiz6 una
puncién venosa para obtener sangre total y una recolecciéon de orina de
24 horas para la obtencion de parametros hematoldgicos y fenoles
urinarios mediante el método THEIS Y BENEDIT modificado por FABRE,
respectivamente. Los datos cuantitativos se representaron a través de
tablas, obteniendo significancia estadistica en algunos casos, como
resultado se encontr6 a los pacientes estudiados dentro de los valores
de referencia, al comparar los grupos se obtuvieron diferencias
significativas. Ademas, se logré demostrar de igual forma, que
conforme aumenta los niveles de fenol en el organismo de los
trabajadores de peluquerias, los niveles plaquetarios disminuyen.

Palabras clave: benceno, fenoles, parametros hematoldgicos,
peluqueria, THEIS Y BENEDIT, niveles plaquetarios.
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INTRODUCCION

Desde muchos afios se ha conocido de la gran habilidad del ser humano
de ingeniarselas para sentirse mas comodo con su entorno, en sus cavernas,
creando lanzas y un sinfin de inventos que de alguna manera se involucra en
la evolucién, en muchas ocasiones, sin importar el medio o las
consecuencias.

Unas de las invenciones que data de afios de antigiedad son los
cosméticos, producto que se utiliza para mejorar la belleza del humano. Ya
en el antiguo Egipto se usaban cosméticos 4000 afios a.C, (proteccion solar,
polvos de grafitos para los ojos, tinturas vegetales, entre otros). El deseo de
verse mas jévenes e impresionar a los demas paso a ser algo comun, tanto
hombres como mujeres comenzaron a utilizar sus trucos para lucir con
apariencias mas lucidas y atractivas (Leon, Jaimes y Diaz, 2015).

La aplicacién de diversas sustancias sobre el cabello para cambiar su
coloracién ya era de costumbre en aquellas épocas donde griegos, romanos,
egipcios y otras culturas, mostraban gran interés en el cuidado capilar
usando pastas con cenizas de madera, sebo de cabra, colorantes, extractos
vegetales, alumbre de potasio, decolorantes como agua oxigenada o nitrato
de plata, marcando rapidamente la evolucion del tinte capilar al afadir
alcohol y amoniaco que aumenté la eficacia del proceso de coloraciéon
(Toribio, 2014).

En la actualidad los tintes estdn compuestos por una gran cantidad de
guimicos entre los que resaltan el amoniaco, el benceno, el tolueno y el
peroxido de hidrogeno que le otorgan mayor calidad a los mismo. Y asi
tenemos al benceno, que es un hidrocarburo aromatico usado en la

fabricacion de cauchos sintéticos, productos farmacéuticos, perfumes y



colorantes. Su uso fue prohibido en varios paises puesto que se considera
un téxico a grandes cantidades, como en exposiciones prolongadas (Nufiez,
2019). Es un contaminante universal por su presencia en las mezclas de
solventes orgéanico. Como por ejemplo, la inhalacion involuntaria de estos
solventes volatiles en forma elevada se observa de distintas maneras en el
ser humano, como anemia aplasica, incremento inicial de eritrocitos,
trombocitos y leucocitos, también puede asociarse a leucemia. Los efectos
mas importantes sobre la salud se dan por la exposicion a largo plazo
(Rodriguez y Eusebio, 2007)

En las peluquerias existe un nimero elevado de productos quimicos, entre
los que figuran doce toxicos sospechosos que afectan la reproduccion y el
desarrollo embriolégico. Por ende, los compuestos dafinos en los ambientes
de trabajos de los centros estéticos se presentan al mismo tiempo
agudizando asi sus efectos (Pérez, 2010).

Asi entonces, que este proyecto de investigacion centré su atencién en la
exposicion del benceno y los efectos que él puede producir sobre los
trabajadores de peluquerias. Para estos fines, se desarroll6 esta
investigacién que se encuentra conformado por cinco capitulos a saber: El
Capitulo | titulado EI Problema, contiene los elementos siguientes:
Planteamiento del Problema, Justificacion, Objetivos de la Investigacion,
Alcances y Limitaciones de la Investigacion. El Capitulo Il, llamado Marco
Tedrico el cual consta de: Trabajos previos, Antecedentes Histéricos, Bases
Tedricas, Definicion Operacional de Términos. El Capitulo Ill, denominado
Marco Metodologico comprende los puntos: Tipo de Investigacion, Disefio de
la Investigacion, Poblacion y Muestra, Sistema de Variables, Instrumento de
Recoleccion de datos, Procedimientos de la Investigacion y Disefio de
Andlisis. El Capitulo IV que lleva por nombre Resultados y Discusiones;
donde se presentan las tablas, resultados y discusiones; y El Capitulo V

titulado Conclusiones y Recomendaciones.



El objetivo de esta investigacion es analizar parametros hematoldgicos y
fenoles urinarios en trabajadores de peluquerias del Municipio Libertador del
Estado Bolivariano de Mérida, desde Febrero del 2016 hasta Julio del 2019.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

Planteamiento del problema

Los solventes organicos ocupan un papel relevante en la industria
cosmética, ya que son compuestos con multiples usos a escala industrial,
representando un gran factor de riesgo en el area ocupacional.

El benceno es un hidrocarburo monoaromatico con caracteristicas fisico-
qguimicas que le confieren la capacidad de disolver y dispersar con facilidad
una gran cantidad de compuestos, por lo que es ampliamente usado para
mejorar los procesos de produccion en diversas actividades industriales
(Negrin et al, 2014).

Dicho compuesto tiende a expresar sus propiedades toxicolégicas, pues
los hidrocarburos aromaticos se caracterizan por poseer olores intensos,
agradables para la mayoria, sin embargo tienen una alta toxicidad hepatica
(Oropeza, 2009).

Tomando en cuenta lo referido anteriormente, se puede destacar que
todos esos efectos hacia la salud como consecuencia de su utilizacion y
exposicion, constituyen una preocupacion mundial en el ambito laboral,
debido a que afectan millones de personas que se encuentran expuestas en
ambientes laborales donde es usual que la concentracion de benceno se
encuentre entre 100-1500 mg/m3, lo que explica su presencia en el
organismo de trabajadores expuestos (Negrin et al, 2014).; siendo este
transformado en diferentes metabolitos que son eliminados por la orina.

En este orden de ideas, resulta conveniente aclarar que la salud es el
resultado de un proceso de desarrollo individual de la persona (Matute,



2009). Pudiendo esta perderse o desmejorarse en funcion de las condiciones
de su medio ambiente.

Existen estudios orientados a trabajadores relacionados con la rama de la
pintura, y a las exposiciones prolongadas a diferentes sustancias quimicas
y/o a una combinacién simultanea de varias de ellas (Pérez y Miranda,
2014).

El modelo de investigacion que se empled se basa en la determinacion del
concentracion urinaria del biomarcador vinculado a la metabolizacion del
benceno de sujetos expuesto a su uso versus los no expuesto, tal como lo
proponen Negrin et al (2014).

Otro aspecto tedrico que brinda apoyo a la investigacion es la extension
temporal en la exposicion en afios de jornadas laborales tanto a fenoles
como al acido hipurico, junto con las susceptibilidades individuales que
influyen en la eliminacion de sus metabolitos, tal como lo sostiene Oropeza,
(2009).

Finalmente, otra base teorica que sustenta esta investigacion menciona
los riesgos presentes en establecimientos estéticos, donde comprobaron la
existencia de polvos, vapores, nieblas y liquidos que segun Matute (2009)
confirma el dafio ocupacional a los mismos.

En la actualidad es amplia la problematica mundial en cuanto a la
exposicién al benceno, al considerarlo de alto peligro para la salud aunque
sus concentraciones sean bajas (Pacheco et al, 2016). Sin obviar, que es el
solvente organico mas comun y usado. Existen regulaciones a cerca de
materia ambiental, donde son cada vez mas estrictos a nivel internacional, y
es entonces cuando el sector empresarial se a vistos en la necesidad de
atender estas implicaciones (Matute, 2009). Asi también, el crecimiento de
industrias quimicas debido a la gran demanda de productos derivados del
benceno y la utilizacion de este en el dia a dia de los ciudadanos (Pérez,

2010). Por lo que es evidente la necesidad de proteger la salud de las



personas expuestas a solventes organicos con mayor relevancia a los grupos
mas susceptibles.

En los dltimos afos diferentes estudios han demostrado que la exposicion
al benceno se puede cuantificar en fenoles urinarios, generalmente una
relacion directa con el tiempo y el grado de exposicion a estos (Zuki, 2012).

Los autores Pérez y Miranda en 2014, lograron cuantificar un promedio
mayor de fenoles totales en orina de trabajadores expuestos al benceno,
quienes tenian mas tiempo de antigliedad en la empresa.

De modo, que es necesario conocer las diferentes modalidades en las que
se pueda determinar la exposicién del benceno en el organismo humano,
conociendo ya la amplia gama de patologias que se pueden desencadenar,
ya sea por la exposicion directa o por la mala ventilacion en el area donde se
manipulan dichos hidrocarburos.

Después de describir la situacién del problema de estudio, los autores de
esta investigacion formulan el enunciado siguiente holopraxico: ¢ Cuéles son
los parametros hematolégicos y fenoles urinarios en trabajadores de
peluquerias del Municipio Libertador del Estado Bolivariano de Mérida desde
Febrero del 2016 hasta Julio del 20197

Justificacion

Desde la antigiiedad se ha conocido el uso de tintes y preparaciones que
se encuentran destinadas a dar color al cabello, siendo ésta una labor que es
realizada por peluqueros, definidos asi: persona que tiene por oficio peinar,
cortar el pelo o hacer y vender pelucas, rizos, entre otros (Real Academia
Espafiola, 2016).

Por otro lado en las peluquerias se utiliza una gran variedad de productos
cosméticos, donde todos ellos son formulaciones complejas que suelen
contener sustancias quimicas catalogadas como peligrosas para la salud

(Matute, 2009). Estas sustancias no siempre estan bien especificas por los



fabricantes y distribuidores. Por lo que es de alto riesgo para el bienestar del
ser humano. El Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo, de
Espafa, afirma que los tintes se pueden presentar de diferentes formas, en
algunos casos se mezclan dos o mas productos antes de ser aplicados
directamente con las manos o con la ayuda de brochas, espatulas, esponjas
y esprays.

Al exponerse a la realizacion de las tareas de estilismo, los trabajadores
pueden resultar expuestos a diferentes agentes quimicos peligrosos por
contacto directo de la piel con los tintes y por inhalacion de aerosoles y de
componentes volatiles que se pueden evaporar durante la aplicacion de los
productos, en particular cuando es necesario el uso de fuentes de calor.
También se puede producir el contacto de la piel o mucosas con los
productos por salpicaduras o derrames.

Es por ello que, es de importancia el analisis de parametros hematoldgicos
y de fenoles urinarios en dichos profesionales, ya que algunos estudios
respaldan que entre los efectos toxicos a la salud por exposicion ocupacional
al benceno, se han sefalado hepatotoxicidad” (Pérez y col, 2006), dafos al
sistema nervioso central, alteraciones respiratorias, renales,
gastrointestinales, inmunoldgicas y hematoldgicas, con graves cambios a
nivel de la médula désea en exposicion croénica (Fonseca, Heredia y
Navarrete, 2007).

Ciertos productos pueden llegar a ser cancerigenos debido a su
exposicion constante, uno de los factores relevantes a los que se encuentran
sometidos a diario los trabajadores de peluquerias, es no poseen un espacio
adecuado con suficiente ventilacion para que de esa manera se puedan
dilucidar algunas sustancias (Matute, 2009).

En tal sentido y en busca del bienestar de los profesionales que
desempefan su labor diaria en los salones de belleza, se indagd para

proceder a la valoracion de los mismos, y de esa menara obtener un analisis



preciso de algunos parametros hematoldgicos y fenoles urinarios, que seran

de vital importancia para la investigacion.

Objetivos de la Investigacion

Objetivo General

Analizar parametros hematoldgicos y fenoles urinarios en trabajadores de
peluquerias del Estado Bolivariano de Mérida del Municipio Libertador desde
febrero del 2016 hasta julio de 2019.

Objetivos Especificos

e Cuantificar fenoles libres en muestras de orina de 24 horas como indicador
de exposicion a benceno en trabajadores de peluquerias del Municipio
Libertador del Estado Bolivariano de Mérida.

e Cuantificar parametros hematolégicos: hematocrito, hemoglobina,
plaguetas, contaje de glébulos blancos, segmentados neutrofilos,
eosinofilos, basdfilo, linfocito y monocitos en trabajadores de peluquerias
del Municipio Libertador del Estado Bolivariano de Mérida.

e Analizar comparativamente las concentraciones de fenoles en el grupo de
sujetos expuestos ocupacionalmente con respecto a las concentraciones
de fenol obtenidas en sujetos expuestos no ocupacionalmente.

¢ Identificar el nivel de conocimiento que poseen los grupos de estudio en
cuanto a los compuestos quimicos a los que se encuentran expuestos por

su ejercicio profesional.



Alcances de la Investigacion

Este estudio tiene como propésito el andlisis de parametros hematologicos
y fenoles urinarios en trabajadores de peluguerias, por ende, se trata de una
investigacion con alcance explorativo, con el que se pretendio evidenciar un
fenémeno o problema poco conocido, como lo es el determinar el riesgo
profesional de dichos trabajadores en su préactica diaria, incluyendo la

identificacién de posibles variables a estudiar en un futuro.

Limitaciones de la Investigacién

e LOsS recursos econ0micos.

e No se cuenta con los equipos necesarios para la realizacion de otros
métodos mas innovadores, debido a ello, se limita la investigacién a la
evaluacion de fenoles urinarios.

e Salones de belleza donde se trabaje con solventes organicos, puesto que
existen establecimientos donde no utilizan producto quimico.

e Trabajadores de peluquerias que no se encuentren inmunosuprimidos,
con enfermedades hepaticas, renales, mujeres embarazadas, puesto que

estas condiciones pueden alterar significativamente el estudio.



CAPITULO I

MARCO TEORICO

Trabajos Previos

En Venezuela, (Pacheco et al, 2016) se desarroll6 un trabajo donde se
relacionaron la concentracion de mg fenol/g-creat y la disminucién del
contaje de plaquetas por exposicidbn a benceno y tomaron como objeto de
estudio a 29 trabajadores de estaciones de gasolina y a un grupo control de
27 trabajadores sin exposicion ocupacional. Se hallé que el promedio de los
niveles de fenol corregido con creatinina para el grupo con exposicion
ocupacional de 79 mg fenol/g-creat versus a 29 mg fenol/g-creat para el
grupo sin exposicion ocupacional. Asimismo, el promedio de los niveles
plaguetarios para el grupo con exposicidbn ocupacional fue de 199x103
plaguetas/mm3 versus 324x103 plaquetas/mma3 para el grupo sin exposicién
ocupacional. Concluyendo y comprobaron que existe una diferencia
significativa en los niveles plaquetarios y de fenol urinario entre ambos
grupos y que, conforme aumenta el nivel de fenol urinario en el organismo de
los trabajadores, los niveles plaquetarios tienden a disminuir. Se puede decir,
gue esta investigacion contribuye al presente estudio en cuanto a los efectos
por la exposicion a benceno y la asociacibn de éste con el contaje
plaguetario.

Por otro parte en un estudio en el cual se evaluaron los niveles de acido
trans, transmuconico (AttM) y su relacion con parametros hematimétricos y
hepaticos en trabajadores expuestos a benceno en Valencia — Venezuela. En
el estudio se analizaron muestras de 2 grupos de trabajadores expuestos a
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benceno: 30 trabajadores de una planta de empaques (TPE), 18 trabajadores
de estaciones de servicio (TES) y un grupo control (GC) de 22 individuos. El
autor observo diferencias significativas entre los grupos (TPE: 2,47; TES:
0,94; GC: 0,34 mg.g-1creat); el habito tabaquico no representé un factor
influyente para los resultados. Los parametros hematolégicos vy
transaminasas para todos los grupos se observaron dentro de los valores de
referencia, aunque el contaje de plaguetas mostré correlacion significativa
(p=0,033) con el biomarcador en los grupos expuestos. (Bracconi G, 2017).
Se considerd un aporte importante para esta investigacion porque determina
gue la exposicion a solventes organicos se ve claramente marcada por los
metabolitos que se encuentran presentes en las muestras, ademas que
estudian de igual forma algunos pardmetros hematolégicos contribuyendo a
la investigacion.

Olivera, (2018) determind la concentracion de acido hipurico y fenoles
totales como indicadores de exposicion laboral a tolueno y benceno en
muestra de orina de trabajadores de imprentas del Centro Comercial Lima-
Peru. La cuantificacion de fenoles totales y acido hipurico fue realizada por el
método espectrofotométrico de Banfi y Marenzi y por el método de titulacion
de Weichselbaum y Probstein respectivamente. El promedio de fenoles
totales hallados es de 223 mg/L y de acido hipurico es de 2 g/L. El autor
concluyo que los niveles de acido hipurico y fenoles en orina superan los
valores maximos permitidos por la OMS. Esta investigacion tiene relacion con
el presente estudio en cuanto a los efectos a la salud que causa la
exposicion al benceno, ademas de la importancia que tiene el biomarcador
de exposicion para medir la concentracion de dicho disolvente en los

trabajadores a estudiar.
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Antecedentes Historicos

La aplicacion de diversas sustancias cosmeéticas en cuestiones de aseo y
belleza estd documentada desde tiempos inmemorables. La busqueda de la
belleza y la preocupacién por tener un buen aspecto no es algo reciente. En
el Antiguo Egipto se concedia a la belleza y la cosmética un lugar importante
en la vida cotidiana. Ellos ya utilizaban un exfoliante elaborado con polvo de
alabastro, sal del Bajo Egipto y miel, como de una crema antiarrugas a base
de incienso, cera, aceite de moringa y ciprés. La mirra también era un
elemento muy utilizado, tanto para elaborar perfumes como desodorantes
corporales. (Murcia, 2014), hace referencia a Cleopatra y sus tendencias de
bafiarse en leche de burra para mantener su piel joven y también el uso de
aceite de sésamo, rico en Vitamina E y con propiedades antioxidantes.

En Roma, las canas se disimulaban con el color artificial. Si éste era negro
o castafio, era para transmitir castidad y en general se usaban cenizas y
grasa animal. La gran revelacion para las romanas ricas fue tefirse de rubio
para lucir cabellos dorados como las barbaras de la Germania que tanto
seducian a sus maridos y a las legiones del Imperio. Para ello, se aplicaba
azafran, como con el arroz, o grasa de cabra y cenizas de haya (Garcia,
2013).

Durante la época renacentista, en Venecia empezé la decoloracién, con
sosa natural o nature, y exponiendo el cabello al sol durante horas. Este
método paso al resto de Europa y fue muy apreciado en Francia. También se
crearon otros preparados para tefir con la maceracion de plantas, raices y
cortezas de arboles. En la Francia renacentista, estaba muy de moda unos
polvos que era ceniza con flores secas, extractos vegetales (Martin, 2014).

En 1840 se produce el gran descubrimiento de las anilinas. Estos tintes se
utilizaban para tefir pieles. En 1860 se empez6 a utilizar agua oxigenada en
la decoloracion, lo llamaban el agua dorada de la fuente de la juventud
(Martin, 2014).
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A mediados del siglo XIX, se inicia la utilizacion del nitrato de plata o “agua
de Grecia” como producto para tefir y en 1863 Haussmann empez6 a
estudiar con productos quimicos inofensivos y basé su formula en un nuevo
componente llamado p-fenilendiamina que se empleé en peleteria, dando
ideas afios después al uso del mismo como tinte capilar. Los tintes liquidos,
soluciones decolorantes en agua se produjeron en Francia en 1907 y la
coloracion final se producia por la oxidacién de colorantes, por la accion del
oxigeno en el aire. Sin embargo, al afiadir alcohol y amoniaco al colorante,
aumento la eficacia del producto y su aplicacién. Hasta este momento tenia
dos tipos de productos capilares con funciones opuestas y separadas, para
decolorar agua oxigenada con amoniaco, y para tefir colorante con
amoniaco (Martin, 2014).

Sin embargo, durante afios se ha cuestionado de igual manera la gran
cantidad de quimicos usados en diversos cosméticos, (Ferreira y Barrozo,
2002) postularon al benceno como una problematica de salud donde se ha
convertido en un contaminante universal como resultado de una demanda
cada vez mayor para satisfacer las necesidades del mundo actual. Con este
fin, se presentan algunos estudios nacionales e internacionales, Que hacen
hincapié en la urgencia de la evaluacidon ambiental y bioldgica, tanto en las

poblaciones de los no expuestos ocupacionalmente, como los expuestos.

Bases Teodricas

Benceno

El benceno es un hidrocarburo liquido de olor agradable que se usa como
disolvente de grasas, pinturas, etc. y su formula molecular es C6H6,
formando un anillo (Figura 1), su punto de fusion es de 5.5°C y su punto de

ebullicion es de 80°C, teniendo una densidad (a 20°C) de 0.879. El benceno
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es un quimico naturalmente encontrado en el petréleo crudo a los niveles a 4
g/L (Olivera, 2018).

T
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Figura 1. Estructura quimica del benceno
Fuente: Pérez y Miranda, 2014.

Usos

El benceno es un ingrediente de diversos productos para pintar, asi como
pinturas de capa superior, lacas, pintura en espray, selladores y tintas. Estos
productos son utilizados por consumidores y pintores profesionales, asi como
gente que trabaja en tiendas de reparacion de automoviles, en la impresion

por técnicas de heliograbado y fotograbado (Pérez y Miranda, 2014).

Toxicocinética

Absorcién

La absorcion por via respiratoria es la mas importante debido a la
volatilidad del benceno y se favorece la inhalacion cuando se realizan
pulverizaciones de productos que lo contienen (Pérez y Miranda, 2014).

Una exposicion corta a concentraciones muy altas (10000 — 20000 ppm)
puede causar la muerte. Bajos niveles de Benceno (700 — 3000 ppm) pueden
provocar somnolencia, mareo, incremento del ritmo cardiaco, dolor de

cabeza, temblores, confusion e inconciencia. En la mayoria de los casos, los
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sintomas desaparecen al dejar de respirar la sustancia y respirar aire fresco
(Genova, 1992).

La via digestiva, aunque es rara y soOlo se observa en casos de
intoxicacién accidental o suicida. Mientras que, la via cutanea es una via
accesoria aunque no despreciable. Ha sido demostrado que el benceno es

absorbido a través de la piel de humanos (Pérez y Miranda, 2014).

Distribucion

Debido a las propiedades liposolubles que presenta el benceno, tiende a
acumularse en érganos ricos en tejido adiposo, los cuales son de especial
importancia el sistema nervioso central (SNC) y la médula 6sea y
corresponde a los sitios donde se produce la accion toxica principal en los
cuadros cronicos; por su parte, el efecto reservorio del tejido adiposo, hace
mas susceptibles a la intoxicacion en personas obesas y a las mujeres mas
que a los hombres (Pérez y Miranda, 2014). El benceno puede cruzar la
placenta humana y se ha encontrado en el cordén sanguineo en cantidades
iguales 0 mayores que las encontradas en la madre (Rodriguez y Eusebio,
2007).

Metabolismo

El acido fenilmercaptirico y el acido del trans — trans- mucénico son
metabolitos menores del benceno (Figura 2). El benceno se metaboliza en el
higado y luego en la médula del hueso donde ocurre el metabolismo
secundario. Los metabolitos del benceno pueden dafiar las macromoléculas
de la célula, produciendo asi su toxicidad. EI metabolismo del benceno
ocurre principalmente en el higado a través del sistema citocromo P-450 y en
menor grado en aquellos tejidos blancos como la medula 6sea. El primer

paso en el metabolismo del benceno es oxidativo, produciéndose
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compuestos anulares hidroxilados. Existe también un citocromo P-450 en la
medula osea capaz de metabolizar benceno. Los componentes hidroxilados
(fenol, catecol, hidroquinona y 1,2,4-trihidroxibenceno) son secretados en la
orina como sulfato etéreos y glucoronidos (Olivera, 2018).
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Figura 2. Metabolismo del benceno

Fuente: Pérez y Miranda, 2014.
Eliminacién y excrecion

La eliminacion es trascendental para la defensa antitoxica y las principales
vias de eliminacion del benceno es la respiratoria y la renal; la eliminacion
por otros exudados como sudor, lagrimas o leche materna, tiene menor
importancia, aunque la dltima tiene interés desde el punto de vista de la
lactancia. (Bracho, 2015).

16



La vida media del benceno en el ser humano, no parece seguir un modelo
y se estima alrededor de 1 hora a 24 horas después de la inhalacion (Pérez y
Miranda, 2014).

Toxicodinamia

Los efectos toxicos del benceno en los seres humanos después de la
inhalacion incluyen dafio al sistema nervioso central, hematoldgico,
inmunoldgico y es carcindgeno (Olivera, 2018)

El sistema hematopoyético y las células de la médula 6sea son los

organos diana mas sensibles de la exposicion al benceno.

Efectos carcinogénicos

El benceno incide principalmente sobre la médula 6sea y puede producir
efectos muy diversos, que se conocen con los términos de bencenismo o
benzolismo, puede aparecer varios afios después de haber cesado la
exposicion. (Costa, 2015).

Se suelen distinguir tres estados: Uno inicial, en el que pueden
presentarse anomalias en la coagulacion de la sangre debido a la alteracién
de las plaquetas (trombocitosis) y reduccién en la produccion de todos los
componentes de la sangre (glébulos blancos, rojos y plaquetas). En este
caso, los efectos son reversibles. En un estado mas avanzado se altera el
metabolismo del hierro. El diagndstico y tratamiento debe ser rapido e
intenso, debiéndose evitar las exposiciones futuras. En una tercera fase, la
médula Osea sufre una aplasia progresiva conduciendo a una anemia

aplasica y posible leucemia (Costa, 2015).
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Tinturas

Son sustancias con las que se les da otro color al cabello para cambiar la
apariencia de este, la mayoria de tintes usados hoy en dia contienen
productos quimicos, pero existen otros como la henna que son a base de

productos naturales (Castellano, Pitta y Naglesn, 2010).

Se clasifican por origen, duraciéon y actuacién

Origen: Se dividen en vegetales como la henna, azafran, manzanilla,
indigo y ruibarbo; y minerales como sales de plomo, nitrato de plata y henna
compuesta (Castellano, Pitta y Naglesn, 2010).

Duracion:

-Permanentes: Tintes con amoniaco y pigmentos artificiales, aclara el cabello
natural y oscurece cabellos naturales y artificiales, tiene una efectividad del
100% en cubrimiento de canas.

-Demipermanentes: Tintes sin amoniaco con pigmentos artificiales, no aclara
el cabello pero si lo oscurece y tiene una efectividad del 60% en cubrimiento
de canas.

-Semipermanentes: Tintes de poca duracion y refrescan un color oxidado, se
aplica en cabello limpio y himedo de raiz a puntas. Alguno de ellos son el
champu, enjuague o tratamientos color.

-Temporales: Son tintes que salen en la primera lavada, ejemplo lacas,
geles, aerosoles, gotas, pestafinas,etc. (Castellano, Pitta y Naglesn, 2010).

Actuacion: Se clasifican en vegetales, metalicos y organicos sintéticos.
-Vegetales: Son tintes inofensivos que recubren la cuticula con una
coloracién amarillenta entre estos esta la manzanilla y el azafran.

-Metélicos: Son toxicos y nocivos para la salud como el plomo (Pb) y el
nitrato de plata (AgNO3).
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-Orgénico sintéticos: Son colores permanentes que necesitan la presencia de
un oxidante en general el H202 para revelar el color, no son toxicos y
necesitan de una prueba de alergia antes de la aplicacion. (Castellano, Pitta
y Naglesn, 2010).

Composicion quimica

La composicion de los tintes sintéticos ha mejorado desde los afios 70,
cuando realizaron denuncias sobre la presencia en ellos, de diferentes
sustancias cancerigenas, pero todavia estan lejos de ser completamente
seguros (Nufez, 2018).

Ingredientes: agua, cetearil alcochol, hidréxido de amonio, etanolamina,
propilenglicol, gliceril estearato, queratina hidrolizada, aqua y aminoacidos
de seda, cocamido propil betaina, acido oleico, metabisulfito de sodio,
benzotriazolili de sodio, butilfenol, fragancia, EDTA, 2-amino-4-
hidroxietilaminoanisol sulfato, 2-metilresorcinol, n-fenil-p-fenilendiaminato
sulfato, 4-clororesorcinol, m-aminofenol, p-aminofenol,  2-nitro-p-
fenilendiamina, 4-amino-2-hidroxitoleno, p-fenilendiamina, 1,5-
naftalenodiol, resorcinol, tolueno-2,5-diamino  sulfato,  2-nitro-p-

fenilendiamina, 4-amino-m-cresol, nonifenol.

Parafenilendiamina (PPD)

Segun el Departamento de Salud y Servicios para personas mayores de
New Jersy, (1999), este derivado de la anilina es un solido blanco, pero las
muestras pueden oscurecerse debido a la oxidacion del aire. También
(Nufiez, 2018) acota que, se encuentra en mas cantidad en lostintes de color
MAas oscuro y existen estudios que la asocian con irritacion, reacciones
alérgicas y cancer. Los tintes que contienen PPD estan obligados a declarar

en el envase que puede provocar una reaccion alérgica, contiene
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diaminobencenos y no utilizar para tefir cejas y pestafias. Las mismas
advertencias deben aparecer si el tinte contiene sustancias similares como
las metilfenilendiaminas y los diaminotoluenos.

Definicién de Términos

Condiciones de Trabajo

Las condiciones de trabajo son aquellos factores que constituyen el

ambiente fisico y social de los trabajadores, factores que acttan sobre la
salud y que tienen una incidencia sobre el bienestar fisico y mental de esto
(Matute, 2009).

Riesgo

Combinacion de frecuencia, probabilidad y magnitud que puedan derivarse
de la materializacion de un peligro (Bracho, 2015).

Riesgo ocupacional
Posibilidad de ocurrencia de un evento en el ambiente de trabajo, de
caracteristicas negativas (produzca dafio) y con consecuencia de diferente
severidad; este evento puede ser generado por una condicion de trabajo
directa, indirecta o confluente (Matute, 2009).

Riesgos Quimicos

Son aquellos agentes que por su naturaleza y composicion quimica de

alguno o varios de sus componentes, tiene la capacidad de interactuar y
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alterar temporal y definitivamente la estructura quimica del organismo.
(Costa, 2015).

Salud

La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no

so6lo la ausencia de enfermedades (Bracho, 2015).
Salud ocupacional

Se define como una actividad multidisciplinaria que controla y realiza
medidas de prevencion para cuidar la salud de todos los trabajadores
(Bracho, 2015).

indice Biol6gico de Exposicién

Son aquellos parametros utilizados para poner de manifiesto la absorcién
o0 acumulacion de un xenobidtico por un ser vivo; pueden servir como
criterios para valorar el grado de afectacion (Enciclopedia de Salud y
Seguridad en el Trabajo)

Valor Limite Umbral (TLV)

Las concentraciones en el aire de un agente biologico, quimico o fisico al

que se cree que casi todos los trabajadores pueden estar expuestos sin

experimentar ningun efecto perjudicial (Bracho, 2015).

Pelugqueros
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Persona que tiene por profesion el arreglo del cabello de las personas
incluyendo operaciones como lavado, corte, peinado, tefiido, etc (Matute,
2009).

Peluquerias

Segun el Diccionario de la Real Academia Espafiola peluqueria es el

establecimiento donde trabaja el peluquero. Oficio de peluquero.

Fenoles

Los fenoles son compuestos organicos aromaticos que contienen el grupo
hidroxilo como su grupo funcional. Estan presentes en las aguas naturales,
como resultado de la contaminacion ambiental y de procesos naturales de

descomposicion de la materia organica (Gerhardt, 1843).

Parametros Hematoldgicos

Se puede determinar la condicion fisiologica de cualquier organismo en un
momento determinado, debido a que la sangre es el elemento clave en la
interrelacion de los diferentes tejidos, ya que entra en contacto con todos

ellos a través de la red cardiovascular (Melo y Murciano, 2012).

Glébulos blancos o leucocitos

Son la primera linea de defensa del cuerpo. Hay dos tipos principales de
glébulos blancos: la fagocitosis el desarrollo subsecuente de la respuesta
inmune. Los granulocitos y monocitos son responsables de la fagocitosis,
mientras que los monocitos y linfocitos interactian para producir una

respuesta inmunitaria eficaz (McKenzie, 2000).
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Segmentado neutrofilo

Es el tipo de leucocito mas abundante en la sangre periférica del adulto. El
neutréfilo fagocita elimina los microorganismos invasores e interactian en

otros procesos fisioldgicos (McKenzie, 2000).

Segmentado eosinofilos

Sus principales funciones son la defensa contra parasitos helmintos,
respuestas alérgicas, inflamacién de tejidos e inmunidad, pero cada vez es
mas claro que participan en la homeostasis de tejidos que sufren

remodelacion, tanto sana como dafiada (McKenzie, 2000).
Segmentado basofilo

Son los granulocitos mas pequefios y funciona como mediadora de las
respuestas inflamatorias, en especial de la hipersensibilidad (McKenzie,
2000).

Monocitos

Ingieren acaban con microorganismos. Son especialmente importantes en
la inhibicion del crecimiento de microorganismos intracelulares (McKenzie,
2000).

Linfocitos

La funciéon primaria consiste en reaccionar con antigeno y, con los

monocitos, modular la respuesta inmunitaria (McKenzie, 2000).
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Hematocrito

Andlisis de laboratorio que permite medir el porcentaje del volumen de

glébulos rojos en la sangre completa (McKenzie, 2000).
Hemoglobina
Es una proteina eritrocitaria intracelular altamente especializada,
responsable del transporte e intercambio de gases de la respiracion
(McKenzie, 2000).
Plaguetas
Son pequefias células que circulan en la sangre; participan en la
formacion de coagulos sanguineos y en la reparacién de vasos sanguineos
dafados (McKenzie, 2000).
Anemia
Es un trastorno de la sangre, que se presenta si el organismo produce
muy pocos glébulos rojos, si destruye demasiados glébulos rojos o si pierde
demasiados globulos rojos (McKenzie, 2000).
Leucemia
Es un tipo de cancer que afecta los glébulos blancos. En la médula 6sea
producen glébulos blancos anormales, estas células reemplazan a las

células sanguineas sanas y dificulta que la sangre cumpla su funcion
(McKenzie, 2000).
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Sistema inmunoldgico
Mecanismo defensivo del cuerpo humano y de otros seres vivos, que
permite a través de reacciones fisicas, quimicas y celulares coordinadas,
mantener el organismo libre de agentes extrafios y potencialmente nocivos,
como pueden ser toxinas, venenos, o infecciones virales, bacterianas y de
otros microorganismos (McKenzie, 2000).

Cosméticos

Son productos que se utlizan para la belleza o higiene del cuerpo

(Castellanos, Pitta y Nagles, 2010).
Tintes capilares
Son preparaciones destinadas a dar color al cabello, ya sea para producir
un cambio de tonalidad o restituir el color a los cabellos canos (Toribio,
2014).

Aerosoles

Liquido que, acumulado a presion en un recipiente, puede lanzarse al

exterior esparciéndolo en particulas muy pequefas (Toribio, 2014).

Polvo

Segun la Real Academia Espafiola es una suspension de particulas

sélidas en el aire.
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Gel

Es un estado de la materia intermedio entre el solido y el liquido (Real
Academia Espafiola, 2016).

Brocha

Escobilla de cerda unida a un mango plano (Real Academia Espafiola,
2016).

Espétula
Paleta, generalmente pequefia, con bordes afilados y mango largo, que
utilizan los farmacéuticos y los pintores para hacer ciertas mezclas, y usada
también en otros oficios (Toribio, 2014).

Toxicidad

Grado de efectividad de una sustancia toxica (Real Academia Espafiola,
2016).
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CAPITULO Il

MARCO METODOLOGICO

Tipo de Investigacién

Esta investigacion es de tipo analitica, ya que se pretendié analizar los
parametros hematoldgicos y fenoles urinarios en trabajadores de peluquerias
del Municipio Libertador del Estado Bolivariano de Mérida, que se encuentran
en exposicion al benceno. La misma tiene como objetivo analizar un evento y
comprenderlo en término de sus aspectos menos evidentes, segun lo refirio
Hurtado (2010).

Disefio de la investigacion

Los autores Hernandez, Fernandez, y Baptista (2006) afirman que se les
llama cuasiexperimento a los sujetos que no se le asigna al azar a los grupos
ni se emparejan, ya que tales grupos ya existian, es decir, que son grupos
intactos.

Del mismo modo, Ato (1995) considera a la metodologia
cuasiexperimental como: Un conjunto de técnicas de disefio y analisis
estadistico para afrontar situaciones donde no es posible 0 no es ético
aplicar la metodologia experimental, o donde los estrictos requisitos del
método experimental no se satisfacen.

Por lo tanto, este estudio se enmarc6 en una investigacion
cuasiexperimental, ya que los datos obtenidos fueron comparados entre

grupos diferentes, ademas, es posible inferir relaciones causales entre la
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variable independiente y la variable dependiente; también se realiz6 una
técnicas mediante la cual se recopilo informacibn con una encuesta

estandarizada.
Poblacién y muestra
Unidad de Investigacion

La poblacién es el conjunto total de individuos, objetos o medidas que
poseen algunas caracteristicas comunes observables en un lugar y en un
momento determinado Wigodski (2010). La poblaciéon para este proyecto de
investigacibn se encontré6 representada por trabajadores de nueve
peluquerias expuestas a benceno en el municipio Libertador del Estado

Bolivariano de Mérida (Venezuela).
Seleccion del Tamafno de la Muestra

La muestra se define como una parte o subconjunto de la poblacién. Va
ser representativa que se extraiga de la poblacion accesible Wigodski (2010).
La muestra fue seleccionada segun los siguientes criterios:

1. Antigiedad laboral mayor a 5 meses.

2. Estar de acuerdo y participar por su propia voluntad en el estudio.

3. Ser mayor de edad.

4. Sin antecedentes clinicos de enfermedades hepatica, renales, que no

se encuentren inmunosuprimidos, ni mujeres embarazadas.

De esta forma, la misma quedd conformada por 30 participantes de ambos
sexos, quienes fueron agrupados en dos Qrupos: expuestos
ocupacionalmente a bencenos, integrado por 15 trabajadores, y un grupo

correspondiente a 15 expuestos no ocupacionalmente.
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Sistema de Variables

Dependiente
Pardmetros hematolégicos: Comprende los niveles hematocrito,
hemoglobina, contaje de plaguetas, contaje de glébulos blancos,

segmentados neutréfilos, eosinofilos, basofilo, linfocito y monocitos

Independientes

Exposicion a benceno.

Intervinientes
Tiempo de exposicion: Es el tiempo de los trabajadores de peluquerias
del municipio Libertador del Estado Bolivariano de Mérida, evaluado en
meses en los que han estado expuestos al benceno.
Edad cronoldgica: Es la edad de los pacientes expuestos al benceno en

las peluquerias del municipio Libertador del Estado Bolivariano de Mérida.

Instrumento de Recoleccion de Datos

Se aplicé una encuesta para obtener datos personales de los individuos.
Posteriormente se entregé una hoja con las indicaciones para la correcta
toma de muestra, y junto a ella el consentimiento informado, el cual fue
entregado con la firma de aprobacion de cada sujeto y la respectiva muestra
de orina. Por ultimo se tomo la muestra sanguinea de cada individuo para su

posterior analisis de laboratorio.

Procedimientos de la investigacion

Contaje de leucocitos:

e Meétodo: Automatizado.
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e Equipo utilizado: Analizador de hematologia Cell-dyn 1700.
e Muestra: Sangre obtenida con anticoagulante EDTA.
e Valores de referencia: 5.000-10.000 cel/ul. (McKenzie, 2000).

Contaje diferencial de los leucocitos:
e Método: Automatizado.
e Equipo utilizado: Analizador de hematologia Cell-dyn 1700.

e Muestra: Sangre obtenida con anticoagulante EDTA.

Segmentados neutrofilos:

e Valor de referencia: 54-62% (McKenzie, 2000).

Segmentados eosinofilos:

e Valor de referencia: 1-3% (McKenzie, 2000).

Segmentados basoéfilos:
e Valor de referencia: 0-1% (McKenzie, 2000).

Monocitos:
e Valor de referencia: 3-7% (McKenzie, 2000).

Linfocitos:

e Valor de referencia: 25-33% (McKenzie, 2000).

Hemoglobina:
e Meétodo: Automatizado.
e Equipo utilizado: Analizador de hematologia Cell-dyn 1700.
e Muestra: Sangre obtenida con anticoagulante EDTA.
e Valores de referencia: 12-18 g/dl. (McKenzie, 2000).
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Hematocrito:

Método: Microhematocrito manual.
Procedimiento (Martinez, Vicente, 2005)
Muestra: Sangre obtenida con anticoagulante EDTA

Valores de referencia: 40-50%. (Martinez, Vicente, 2005)

Plaquetas:

Método: Automatizado.

Equipo utilizado: Analizador de hematologia Cell-dyn 1700.
Muestra: Sangre obtenida con anticoagulante EDTA.

Valores de referencia: 140.000 — 400.000 cel/ul (McKenzie, 2000).

Determinacion de los niveles de fenoles libres (metabolito del benceno).

Muestra: Orina de 24 horas.

Método: Theis y Benedit modificado por Fabre. (Di Bernardo, 2008)
Fundamento: Se basa en la coloracion anaranjada que produce el
fenol con la para-nitroanilina diazotada en medio alcalino.

Equipo utilizado: Espectrofotometro UV-Vis. Marca: Shimadzu, modelo
1201.

Procedimiento. (Di Bernardo, 2008).

Lectura a una longitud de onda de 500nm.

Valores biolégicos normales: 150-200 mg/Il. (Di Bernardo, 2008).

Disefio de Analisis

Se utilizaron las herramientas de la estadistica descriptiva para la

caracterizacion de la muestra, ademas de intervalos de confianza al 95%.

Para ello se realizaron pruebas utilizando el programa SPSS© version 15
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para su respectico analisis, captura y validacién de los resultados de los

cuestionarios.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION
Resultados

En el presente capitulo se muestran las representaciones en formas de
tablas y graficos de los resultados obtenidos en el desarrollo del presente

estudio, con sus respectivas discusiones.

Tabla 1. Distribucion segun el género y la condicién de estar
expuesto al benceno de los empleados de las peluquerias.

Expuesto Expuestos no
ocupacionalmente ocupacionalmente
n /% n /%
Femenino 10 /66,7 13 /86,7
Masculino 5/33,3 2/13,3
Total 15/100,0 15/100,0

Segun se muestra en la tabla 1, los trabajadores expuestos
ocupacionalmente 66,7% de ellos son del género femenino y el 33,3 %
corresponden al género masculino, mientras que el grupo expuesto no

ocupacionalmente posee un porcentaje del 86,7% y 13,3% femenino y
masculino respectivamente.

Tabla 2. Edad de los individuos expuestos al benceno.
Media (DS) Min-Max

Expuestos ocupacionales 37,0 (12.0) 18-55
Expuestos no ocupacionales 26,8 (8,1) 18-47

33



En la tabla 2, el promedio de edades, en el grupo expuesto
ocupacionalmente es de 37,0 con una desviacion estandar de 12,0 afios
mientras que en el grupo de expuesto no ocupacionalmente este promedio

es de 26,8 con desviacion estandar de 8,1afos.

Tabla 3. Distribucién de los afios de servicio

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
n /% n /%
Menos de 5 afos 3/20,0 11/73,3
Entre 5y 10 afios 3/20,0 2/13,3
Més de 10 afios 9/60,0 2/13,3
Total 15/100,0 15/100,0

Con respecto a los afios de servicio podemos observar en la tabla 3, el
grupo ocupacionalmente expuesto presenta un 60% en aquellos individuos
que poseen mas de 10 afios de servicio, mientras que los expuestos no

ocupacionalmente en su mayoria 73,3% tienen menos de 5 afios en el area.

Tabla 4. Distribucién de las respuestas consolidadas del instrumento
Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente

N % N %
Sl 95 45,2 96 45,7
No 115 54,8 114 54,3
Total 210 100,0 210 100,0

Como podemos observar en la tabla 4, ambos grupos los expuestos
ocupacionalmente como los expuestos no ocupacionalmente tienen
similitudes en el conocimiento con respecto a los riesgos del benceno, en su
area de trabajo. Llamando la atencion que en ambos grupos de sujetos el

desconocimiento es mayor, en el anexo 4 podemos comparar cada uno de
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los items que conforman el instrumento con sus respectivas respuestas por

parte de los sujetos.

Tabla 5. Concentracidén de fenoles libres y parametros hematoldgicos
de los individuos expuestos al benceno, (n=30).

Media (DS) Min-Max V.R.

Fenoles (mg/L) 151 (35,4) 105-245 | 150-200
Hematocrito (%) 40 (3,82) 34,0-48,0 | 50-50
Hemoglobina (g/L) 13,26 (0,76) 11,9-15,0| 12-18
Plaguetas (10"3uL) 245,97 (59,83) 140-318 | 140-400

CGB (1073uL) 7,95 (1,43) 4,6-10,6 | 5,0-10,0
Neutrofilos (%) 66 (5,74) 58-78 54-62
Linfocitos (%) 30 (6,26) 20-39 25-33
Eosinofilos (%) 2 (0,76) 1-3 1-3
Basofilos (%) 0 (0,26) 0-1 0-1
Monocitos (%) 2 (0,62) 1-3 3-7

Nota: V.R: Valor de referencia.

En la tabla 5, se presentan los valores medios y sus desviaciones
estandares, el grado de variacion de los valores para cada elemento,
obteniendo minimos y maximos. En esos valores obtenidos se puede
apreciar que algunos sujetos obtuvieron resultados por encima o superaron
los valores referenciales tales como para fenoles que hubo al menos un
sujeto con concentraciones de 245 mg/L como valor maximo hallado. De
igual manera, los segmentados neutrofilos se encuentran por encima del

valor de referencia.
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Tabla 6. Comparacion de los grupos expuestos ocupacionales y
expuestos no ocupacionales laboralmente al benceno segun fenoles
libres y pardmetros hematologicos.

Expuestos Expuesto
Ocupacionales  No ocupacionales P
(n=15) Media (DS) (n=15) Media (DS)

Fenoles (mg/L) 130 (27,0) 171 (31,1) 0,01*
Hematocrito (%) 40 (3,82) 42 (3,01) 0,275
Hemoglobina (g/dl) 13,20 (0,93) 13,20 (0,56) 0,80
Plaguetas (10"3uL) 250 (66,11) 241 (54,82) 0,70
CGB (1073uL) 7,30 (1,70) 7,8(1,0) 0,281
Neutrofilos (%) 66 (5,74) 65 (6,64) 0,581
Linfocitos (%) 31 (6,26) 31 (7,02) 0,533
Eosinofilos (%) 2 (0,75) 2 (0,70) 0,820
Basofilos (%) 0 (0,25) 0 (0,35) 0,590
Monocitos (%) 1(0,62) 2 (0,79) 0,136

Nota: *: Nivel de significacion <0,05; Prueba de T para muestras
independientes.

La tabla 6, muestra los valores correspondientes a los fenoles libres y
parametros hematoldgicos (hematocrito, hemoglobina, plaquetas, contaje de
glébulos blancos, segmentados neutréfilos, eosindfilos, basdfilo, linfocito y
monocitos) de los grupos expuestos ocupacionalmente y los expuestos no
ocupacionalmente, los cuales se encuentran en todos los casos dentro de los
valores de referencia. Sin embargo se logra evidenciar una diferencia
significativa entre los valores plaquetarios de los diferentes grupos
estudiados. Solo pueden observarse diferencias al comparar entre los grupos

expuestos.
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Discusidén

El presente estudio tuvo la finalidad de analizar los niveles de fenoles
libres en orina y su relacibn con los parametros hematologicos en
trabajadores de peluquerias expuestos al benceno del municipio Libertador,
Estado Bolivariano Mérida, donde  participaron 30 trabajadores (15
expuestos ocupacionalmente y 15 expuestos no ocupacionalmente), 7
hombres y 23 mujeres, con rango de edades entre 18 y 55 afios.

Pacheco et al. (2016), sefialan que el Monitoreo Bioldgico de exposicién a
solventes es realizado midiendo sus metabolitos urinarios especificos, los
cuales proveen suficiente sensibilidad y especificidad para vigilancia en
salud.

El resultado promedio obtenido de concentracion de fenoles libres en orina
no superaron los de Pacheco et al. (2016), (151 mg/L VS 199 mg/L). Esto
nos indica que los trabajadores de Pelugueria no estan mas expuestos que
aquellos que trabajan en las estaciones de gasolina.

En este estudio se analizaron parametros hematoldgicos que pudieran
correlacionarse con alteraciones vinculadas a la exposicion a benceno. El
andlisis estadistico no muestra diferencias significativas en el grupo
completo, ni variaciones significativas respecto a los valores referenciales, lo
cual coincide con lo observado por el investigador Bracconi (2017), que,
mencionan esta relacion sin alteraciones aparente.

En este estudio, se pudo evidenciar que los valores urinarios del
biomarcador (fenol) fueron significativamente méas elevados en los
trabajadores expuestos no ocupacionalmente en las peluguerias, en
comparacion a los expuestos ocupacionalmente a benceno. Esto se debe a
que el primer grupo de individuos toman en cuenta el cuidado del uso y
manejo de los tintes; por su parte, el otro grupo posee un alto grado de

desconocimiento en cuanto a los efectos del benceno en su organismo.
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Por otra parte se evidencié diferencia significativa en cuanto al contaje
plaguetarios entre ambos grupos, con una correlacién negativa significativa,
lo indica una disminucion en el nimero de plaquetas conforme aumenta los
niveles de fenoles libres. Este resultado es semejante al hallado por Pacheco
et al. (2016), en estaciones de servicio de la parroquia Pedro José Ovalles,
Maracay-Venezuela, donde una poblacion conformada por 29 trabajadores
expuestos a altas concentraciones de benceno, presentaron disminucion del

contaje plaquetario producto de la intoxicacion por benceno.
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CAPITLULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Este estudio constituye una primera aproximacion en la evaluacion de la
problematica que representa el uso de tintes que contienen solventes
aromaticos, especificamente el benceno en los trabajadores de peluquerias.

Se realizo un estudio a 30 trabajadores que laboran en peluquerias del
municipio  Libertador del Estado Bolivariano Merida, Venezuela,
encontandose:

e La concentracién promedio de Fenoles libres en orina es de 151+35,42
mg/L el cual no sobrepasa los limites biologicos permitidos de 150-200
mg/L.

e La cuantificacion de Parametros Hematologicos comprendido por una
media en cuanto a Hematocrito de 40%; la Hemoglobina tuvo un promedio
de 13,26 + 0,763 g/dl, el contaje de globulos blancos se mantuvo en
promedio de 7,95 * 1,43 10°3pl, Segmentados Neutrofilos 66%,
Segmentados Eosinofilos 2%, Segmentados Basofilo 0%, Linfocitos 31%,
Monocitos 2% y el contaje plaquetario obtuvo una media de 245,9 + 59,83
10°3pl.

e Los niveles de fenoles libres en el grupo de expuestos ocupacionalmente
son de 130+27,00 mg/L. Mientras que el grupo expuesto no
ocaupacionalmente obtuvo una media de 171+31,14 mg/L. En cuanto a los

parametros hematologicos no se encontraron evidencias significativas.
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e Mas del 54% de los trabajadores de peluquerias desconocen las medidas

de prevencion sobre el uso de los productos que contienen benceno.
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Recomendaciones

En virtud de los hallazgos, se aconseja continuar con esta linea de
investigacion. Es importante tomar en cuenta la infraestructura como
variable, ya que se percatd el grado de mayor concentracion de benceno en
salones de belleza sin extractores o completamente cerrados.

Se considera que los resultados obtenidos y la informacion de base
consultada, sirven para evaluar el grado de exposicion al benceno y la
interaccidn con factores de riesgo presentes en el ambiente laboral.

Se puede profundizar en otra investigacion para evaluar el riesgo por
contacto con la piel, originado tras la absorcion de las sustancias por la
misma.

También implementar estrategias de prevencion, medidas de correccion
para el mejoramiento pertinente en cada caso, uso de equipo de proteccién
personal adecuado y supervision periédica controlada de las condiciones de
trabajo ya establecidas en LOPCYMAT, viendo deficiencias en esta ultima.

Promover e incentivar a los trabajadores de los sitios estéticos a conocer

los efectos que el Benceno produce en la salud.
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ANEXOS

Universidad de los Andes
Facultad de Farmacia y Bioanalisis

Escuela de Bioanalisis

Departamento de toxicoloala y farmacologia

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado trabajador(a), dos estudiantes de la facultad de Farmacia y
Bioanalisis, Ludigbeth Balza y Karelis Hernandez, realizan un estudio sobre la
exposicion ocupacional al benceno en trabajadores de peluquerias, mediante la
determinacion de fenoles en orina, parametros hematoldgicos y una encuesta
ANONIMA y CONFIDENCIAL.

Si decide voluntariamente dar cumplimientoa su condicion de paciente, sele
pide sequirlas indicaciones de cada uno de los dos instrumentos {instrucciones
para la recoleccion de la muestra y encuesta).

Los resultados del estudio aportaran datos que conducirany permitiran conocer
el grado de exposicidn al benceno, que pueden ser altamente toxicos para su

organismo.

Las bachilleres agradecen su valiosa colaboracion.

Firma del Paciente

ANEXO 1. Consentimiento informado.
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Recoleccion de la muestra de orina de 24 horas

El dia que comience la recoleccion, debe eliminar su primera orina de la
mafana en el inodoro para vaciar completamente su vejiga.

Anote en la etiqueta del recipiente la fecha y la hora en que elimind la
primera orina; esta es la hora de inicio.

A partir de la segunda orina del dia, comience a recolectar toda la orina
emitida durante el dia y la noche.

Debe juntar toda la orina en el mismo recipiente, cerrarlo herméticamente y
mezclar el contenido cada vez que se agregue una muestra de orina.

Si no puede orinar directamente en el recipiente, recolecte la orina en un
envase limpio y seco, luego viértala en el recipiente definitivo.

Recoja la ultima muestra de orina exactamente a las 24 horas después de
la hora de inicio del dia anterior (registrada en el recipiente). Trate de
recolectar una muestra de orina a esta hora, aun si no siente necesidad de
orinar.

Luego de recolectar la ultima muestra, se procedera a recoger los envases
para su posterior analisis.

ANEXO 2. Recoleccidon de la muestra de orina.
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Universidad de los Andes
Facultad de Farmacia y Bioanalisis
Escuela de Bioanalisis
Departamento de Toxicologia y Farmacologia

DE LO% ARDES
Fil oot i INFORME DE LOS RESULTADOS

N. del Paciente: Género:
Nombres: Edad:
Apellidos: Fecha de recepcion:
Cédula: Fecha de emision:

Determinacion de fenoles en orina

(METODO DE THEIS Y BENEDIT)

Resultado: VALORES BIOLOGICOS NORMALES:
150-200 mg/L
Hematologia
ANALITO RESULTADO VALORES DE REFERENCIA

Hematocrito 40 -50 %
Hemoglobina 12-18 g/dl
Plaquetas 140 — 400 1043/ul
CGB 5.0 —10.0 10~ 3/ul
Neutrofilos 54 -62 %
Linfocitos 25-33 %
Eosinofilos 1-3%
Basoéfilos 0-1%
Monocito 3-7T%

Facultad de Farmaciay Bioanalisis
Universidad De Los Andes

ANEXO 3. Formato de reporte de los resultados.
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@ Universidad de los Andes
A\ Facultad de Farmacia y Bioanslisis
Escuels de Bioanalisis

Paramstros Hematologicos y Fenciss Urinarics en Trabajadores de Pelugqueriae del Estado
Manda.

ENCUESTA
EDAD: SEXO:
ANOS DE SERVICIO:
A continuacion se presents un conjunto de interrogantes relacionads con sus
carscteristicas personsles y profesionales. Marque conuna X la respuests que mejor
se adapte a sus caracteristicas.
1. ¢Usa usted guantes en el area de trabajo?

. s 0 NO
2. ;Usa usted lentes en el area de trabajo?
0 sl 0 NO
3. ;Usa usted tapa boca en el area de trabajo?
sl ] NO
4. ;Usa usted delantal en el area de trabajo?
O sl g NO
5. ;Conoce usted que compuestos quimicos poseen los productos con los que
trabaja?
0 sl 3 NO
6. ;Considera que la exposicion a los compuestos quimicos afectan su salud?
o sl g NO
7. ;Considera que la infraestructura es adecuada paratrabajar con compuestos
quimicos?
0 s! 3 NO
8. ;Consume regularmente algin medicamento?
O sl g NO
9. ;Ha presentado dolor de cabeza en el tiempo que ha trabajado en
peluguerias?
sl 3 NO
10. ;Ha presentado mareos en el tiempo que ha trabajado en peluquerias?
O sl ) NO
11. ;Ha presentado pérdida de apetito en el tiempo que ha frabajado en
peluguerias?
0 sl ] NO

12. ;Ha presentado enfermedades respiratorias en el tiempo que ha frabajado
en peluguerias?

0 sl g NO
13. ;Siente necesidad de dormir continuamente ?
sl 3 NO
14. ; Se hidrata usted con frecuencia durante su jornada de frabajo?
O sl ) NO
15. ;Usa con frecuencia diferentes tipos de detergentes?
0 s C NO

Encussis oblenios 02 )5 autors Ucenclaos Bracho Lngry oel afo 2015

ANEXO 4. Encuesta
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¢Usa usted guantes en el area de trabajo?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 15 100,0 13 86,7
No - - 2 13,3
Total 15 100,0 15 100,0

¢Usa usted lentes en el area de trabajo?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % %
Si 2 13,3 - e
No 13 86,7 15 100,0
Total 15 100,0 15 100,0

¢Usa usted tapa boca en el area de trabajo?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 9 60,0 5 33,3
No 6 40,0 10 66,7
Total 15 100,0 15 100,0

¢Usa usted delantal en el area de trabajo?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 7 46,7 9 60,0
No 8 53,3 6 40,0
Total 15 100,0 15 100,0
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¢Conoce usted que compuestos quimicos poseen los productos con
los que trabaja?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 10 66,7 7 46,7
No 5 33,3 8 53,3
Total 15 100,0 15 100,0

¢Considera que la exposiciéon a los compuestos quimicos afecta su
salud?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 14 93,3 14 93,3
No 1 6,7 1 6,7
Total 15 100,0 15 100,0

¢Considera que la infraestructura es adecuada para trabajar con
compuestos quimicos?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente  ocupacionalmente
N % N %
Si 12 80,0 14 93,3
No 3 20,0 1 6,7
Total 15 100,0 15 100,0

¢ Consume regularmente algun medicamento?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 1 6,7 1 6,7
No 14 93,3 14 93,3
Total 15 100,0 15 100,0
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¢,Ha presentado dolor de cabeza en el tiempo que ha trabajado en
peluquerias?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente  ocupacionalmente
N % N %
Si 6 40,0 8 53,3
No 9 60,0 7 46,7
Total 15 100,0 15 100,0

¢Ha presentado mareos en el tiempo que ha trabajado en peluquerias?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 4 26,7 5 33,3
No 11 73,3 10 66,7
Total 15 100,0 15 100,0

¢Ha presentado pérdida de apetito en el tiempo que trabaja en
peluquerias?

EXxpuesto Expuesto no
ocupacionalmente  ocupacionalmente
N % N %
Si 1 6,7 2 13,3
No 14 93,3 13 86,7
Total 15 100,0 15 100,0

.Siente necesidad de dormir continuamente?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente  ocupacionalmente
N % N %
Si 2 13,3 8 53,3
No 13 86,7 7 46,7
Total 15 100,0 15 100,0
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¢ Se hidrata usted con frecuencia durante su jornada de trabajo?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 3 20,0 e
No 12 80,0 15 100,0
Total 15 100,0 15 100,0

¢Usa con frecuencia diferentes tipos de detergentes?

Expuesto Expuesto no
ocupacionalmente ocupacionalmente
N % N %
Si 9 60,0 10 66,7
No 6 40,0 5 33,3
Total 15 100,0 15 100,0

Anexo 5. Resultados obtenidos de la encuesta.
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