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HIGHLIGHTS

1. La fotofobia mostré un valor p de 0,04 entre los usuarios de gafas de proteccién.
2. No se observé una asociacion significativa entre la proteccién y la intensidad.

3. Reforzar la informacién coherente sobre el uso y la adherencia a los EPP.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar la asociacién entre la intensidad de los signos y sintomas oculares
presentados por el personal del equipo intraoperatorio expuesto al humo quirtrgico
y las medidas de proteccién adoptadas. Método: Se realizé un estudio transversal,
analitico y cuantitativo, con datos recopilados en agosto y septiembre de 2021 en los
centros quirlrgicos de un hospital oncolégico y un hospital universitario. Se utilizaron
tres instrumentos: caracterizacién sociodemogréafica y ocupacional, una escala para
evaluar la intensidad de los signos y sintomas relacionados con la exposicién al
humo quirdrgico y una evaluacion del uso de medidas de proteccién por parte del
personal expuesto al humo quirdrgico. Se emplearon las pruebas de chi-cuadrado
y de Pearson para el andlisis de los datos. Resultados: Se observé una asociacion
significativa entre la fotofobia y el uso de gafas de proteccion (p=0,04). Conclusién:
El uso de gafas de protecciéon mostré significacion estadistica en relacién con la
fotofobia. Sin embargo, no se observd una asociacidn significativa entre las demas
medidas de proteccion y la intensidad de los signos y sintomas oculares.
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INTRODUCCION

El Centro Quirargico (CQ) es una unidad hospitalaria destinada a la realizacion de
procedimientos anestésico-quirirgicos, diagndsticos y terapéuticos, tanto programados
como de urgencia. La dindmica particular del CQ, caracterizada por una alta densidad
tecnoldgica y una diversidad de situaciones, exige habilidades especializadas en la
prestacion de atencion sanitaria’.

En este contexto, el equipo de electrocauterio, ampliamente utilizado durante los
procedimientos quirlrgicos, cuyo objetivo es cortar tejido y coagular vasos sanguineos,
produce humo quirdrgico, que se libera al ambiente?.

El electrodo activo del electrocauterio, al entrar en contacto con la piel humana,
genera calor en los tejidos, lo que provoca la ruptura de las membranas celulares. Este
proceso libera humo quirtrgico al ambiente, compuesto principalmente de vapor de
agua (95 %) y, en menor medida (5 %), de restos celulares, subproductos biolégicos
como virus y bacterias, asi como diversos compuestos quimicos®. Las particulas de
compuestos quimicos presentes en el humo quirdrgico varian segun el tipo de incision
y el tejido manipulado®. En la electrocoagulacion, se forman particulas con un tamafio
aerodinamico promedio de 0,07 ym, mientras que en la ablacién tisular con laser, estas
particulas son mayores, de alrededor de 0,31umé®.

Entre los compuestos quimicos presentes en el humo quirdrgico se encuentran:
tolueno, xileno, etilbenceno, acetato de butilo, acrilonitrilo, 1,2-dicloroetano, fenol,
cloro, cianuro, cianuro de hidrégeno, monéxido de carbono e hidrocarburos aromaticos
policiclicos (HAP). El naftaleno es un ejemplo de HAP y se considera carcinégeno para
las personas expuestas #’.

Los trabajadores expuestos al humo quirirgico pueden experimentar signos y
sintomas como dolor de cabeza, mareo, nduseas y sintomas relacionados con el sistema
ocular: hiperemia ocular, lagrimeo, hinchazén de los parpados, sensacién de arenilla,
secrecion ocular, picazén, sensibilidad a la luz, vision borrosa y ardor en los ojos 8.

Para prevenir la exposiciéon ocupacional al humo quirldrgico por inhalacién,
organizaciones como el National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH)
y la Association of Perioperative Registered Nurses (AORN) recomiendan el uso de
equipo de proteccion personal (EPP), como respiradores N95 y sistemas locales de
extraccién de humo quirdrgico *'°.

Las mascarillas quirdrgicas se utilizan cominmente en los servicios quirdrgicos,
pero ademas de no sellar correctamente el rostro debido a las suturas sueltas, brindan
proteccién contra gotas con particulas grandes: aerosoles o salpicaduras mayores de 0,9
pum, lo que no las hace seguras para una proteccion eficaz contra la inhalacion de humo
quirurgico." El respirador N95, recomendado por el NIOSH, es una alternativa segura.
y AORN, es capaz de filtrar particulas mas pequefias que 0,3 pm, lo que proporciona
una mayor proteccién contra el humo quirdrgico en comparacién con una mascarilla
quirdrgica comun'2,

Segun la Norma Reglamentaria N.° 6, el equipo de proteccién ocular y facial es
esencial en situaciones con un riesgo significativo de proyeccién de particulas, como
en actividades de operacion de maquinaria en aserraderos, aplicaciones de pesticidas,
apicultura, arenado, asi como en entornos con riesgos quimicos y biolégicos™.

La proteccién facial también es fundamental, y se recomienda el uso de EPP en
entornos con riesgos potenciales para el trabajador. Las caretas faciales estan disefiadas
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para proteger el rostro y el cuello contra impactos de particulas y salpicaduras de
liquidos nocivos, brindando proteccién contra el deslumbramiento y el calor radiante™.

Ademas, los sistemas de evacuacién de humo quirdrgico filtran las particulas
mayores de 0,12 pm presentes en el ambiente, evitando la inhalacién de particulas
grandes por parte de los trabajadores expuestos; sin embargo, este tipo de proteccion
no garantiza la seguridad, ya que se sabe que pueden producirse particulas mas
pequefas®.

A pesar de los numerosos estudios sobre los efectos del humo quirirgico en el
sistema respiratorio y sobre los riesgos biolégicos y quimicos, la investigacién que
aborda sus impactos en el sistema ocular en términos de intensidad es limitada. Signos
como hiperemia, lagrimeo, ardor, fotofobia, edema palpebral, sensacién de arenilla
en el ojo, secrecion ocular, prurito ocular y hemeralopia suelen pasar desapercibidos,
y existe poca evidencia que vincule estas manifestaciones con el uso de proteccion
ocular y facial en el entorno quirdrgico.

La relevancia de este estudio radica en la falta de evidencia sobre la efectividad
de los EPP oculares contra el humo quirdrgico, a pesar de las recomendaciones de la
NR-6 y las normas internacionales. Estas directrices alin se aplican con poca frecuencia
en este contexto, y no existe consenso sobre su relacién con la prevencién de sintomas
oculares. Esta investigacién busca subsanar esta deficiencia, contribuyendo a la mejora
de los protocolos y las practicas seguras en el centro quirirgico. Por lo tanto, este
estudio pretende abordar la siguiente laguna de conocimiento respecto a la exposicion
laboral al humo quirlrgico: ;estdn relacionados los signos y sintomas oculares que
presentan los trabajadores expuestos al humo quirirgico con el uso de medidas de
proteccién adoptadas en el lugar de trabajo?

Asi pues, el objetivo del estudio fue analizar la asociacién entre la intensidad de
los signos y sintomas oculares que presentan los miembros del equipo intraoperatorio
expuestos al humo quirtrgico y las medidas de proteccién adoptadas.

METODO

Este estudio se clasifica como transversal analitico y cuantitativo’™. El estudio
transversal analitico, en particular, investiga la relacién exposicién-enfermedad en una
poblacion en un momento especifico, ofreciendo una vision general de la situacién.
Estos estudios evaltan la relaciéon entre las enfermedades y otras variables de interés
presentes en una poblacién definida, con la exposicién y el resultado medidos
simultdneamente™.

Para garantizar el rigor metodolégico de la investigacién, se siguieron las directrices
de la iniciativa STROBE (Strengthening the Reporting of Observational Studies in
Epidemiology), que establece la informacién que debe estar presente en los siguientes
apartados del estudio: titulo, resumen, introduccién, metodologia, resultados vy
discusidon de los resultados, basdndose en la literatura existente sobre el tema'®.

La recoleccion de datos se llevd a cabo de agosto a septiembre de 2021 en dos
instituciones ubicadas en el norte de Parana: la Institucion | es un servicio de referencia
oncolégica filantrépico, con seis quirdfanos, que atiende cirugias electivas, urgentes
y de emergencia a pacientes cubiertos por el Sistema Unico de Salud (SUS) y otros
convenios. El equipo médico y de enfermeria estd compuesto por 115 empleados, entre
ellos 52 técnicos de enfermeria, 50 cirujanos, cuatro enfermeras y nueve residentes de
cirugia oncoldgica.
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El Hospital Universitario Il, de alta complejidad, realiza un promedio de 826
intervenciones quirdrgicas al mes y cuenta con siete quiréfanos operativos las 24 horas.
El equipo intraoperatorio estd integrado por 258 profesionales, incluyendo estudiantes
de posgrado del drea de la salud: 108 médicos, 92 médicos residentes, 40 técnicos de
enfermeria y 18 enfermeras.

La seleccién de los participantes se realizd siguiendo criterios especificos. Se
incluyeron profesionales del equipo intraoperatorio y estudiantes de posgrado del area
de la salud expuestos al humo quirirgico, pertenecientes a los equipos médico y de
enfermeria. Se excluyeron los estudiantes de pregrado, los técnicos de instrumental
quirirgico de empresas privadas y el personal de las areas de higiene y farmacia,
debido a las diferencias en sus procesos de trabajo y exposicién en comparacion con los
profesionales de enfermeria. Mediante un muestreo por conveniencia no probabilistico,
343 trabajadores de equipos intraoperatorios y estudiantes de posgrado en el area
de la salud cumplieron los criterios de inclusién para este estudio. En la Institucion
|, se excluyeron 15 trabajadores: cuatro por negativa a participar y once por estar de
vacaciones o realizando practicas externas. En la Instituciéon Il, hubo 15 exclusiones:
ocho por negativa a participar, dos técnicos de instrumental quirirgico de empresas
privadas y cinco por estar de vacaciones u otras ausencias.

El contacto con los trabajadores se realizé de forma individual en su lugar de trabajo,
donde se les presentd la investigacion y sus objetivos. Se facilitdé el Formulario de
Consentimiento Informado (FCI) a los participantes elegibles interesados en participar
para que pudieran firmarlo. Asimismo, se proporcionaron las directrices esenciales para
completar correctamente los instrumentos de recoleccién de datos utilizados en este
estudio.

Se utilizaron tres instrumentos: la caracterizacién sociodemografica y ocupacional
del trabajador, la Escala para la Evaluacion de la Intensidad de los Signos y Sintomas
Relacionados con la Exposicion al Humo Quirdrgico (EASE) y la evaluacion del uso de
medidas de proteccién por parte de los trabajadores expuestos al humo quirdrgico. El
instrumento de caracterizacién sociodemografica y ocupacional presenta la edad y el
tiempo en el drea de actividad como variables numéricas; la profesion y la educacion
como variables ordinales; y el sexo y las medidas de proteccién como variables
nominales.

La EASE se compone de 33 items, subdivididos en seis dominios: sistema
respiratorio (10 items), sistema ocular (9 items), sistema digestivo (3 items), sistema
musculoesquelético (2 items), sistema tegumentario (4 items) y sistema nervioso (5
items). La escala se mide numéricamente, con valores de 0 a 3, donde 0 (sin signos ni
sintomas), 1 (intensidad baja), 2 (intensidad moderada) y 3 (intensidad alta), segun los
signosysintomas evaluados. Esta escalafue validada en cuantoa contenido, presentacion
y relevancia por expertos en atencion quirdrgica y en desarrollo y validacion de escalas,
con un Indice de Validez de Contenido superior a 0,9 (90%)'@. Se realizé una prueba
piloto con 20 profesionales del equipo intraoperatorio expuestos al humo quirirgico.
Los participantes, que representaban al publico objetivo del estudio, comprendieron
adecuadamente los itemsy la escala, por lo que no fue necesario realizar modificaciones
al instrumento.

Este estudio corresponde a un analisis especifico de un proyecto de investigacion
mas amplio titulado «Evaluacién de la intensidad de los signos y sintomas relacionados
con la exposicion laboral al humo quirdrgico: anélisis de las propiedades psicométricas
de una escala y medidas de proteccién para los trabajadores». Este analisis abordé
el dominio relacionado con el sistema ocular, compuesto por nueve items: hiperemia
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ocular, edema palpebral, sensaciéon de arenilla en los ojos, secrecién ocular, prurito
ocular, fotofobia, hemeralopia y ardor ocular.

Tras completar la autoevaluacion el profesional sanitario, la escala generd una
puntuacién global; es decir, a mayor puntuacién en los dominios, mayor es la intensidad
de la exposicion al humo quirdrgico.

El instrumento utilizado para evaluar las medidas de proteccién adoptadas en
el entorno laboral se estructuré de forma dicotdmica. Los trabajadores indicaron si
utilizaban o no diferentes medidas de proteccion, como mascarillas quirdrgicas,
respiradores N95, gafas de proteccion y aspiradores de humo quirdrgico, durante la
exposicién a dicho humo. El andlisis y la organizacion de los datos cuantitativos se
realizaron mediante la creacién de hojas de célculo de Excel® y posteriormente se
sometieron a analisis estadistico utilizando el software Jamovi (version 0.9, 2018).

En el anélisis descriptivo, se utilizaron medidas de tendencia central (medias)
para las variables continuas y frecuencia relativa (%) y frecuencia absoluta (n) para las
variables categédricas (sexo, nivel educativo, profesion, turno de trabajo y medidas de
proteccion).

Se emplearon la prueba de chi-cuadrado y la prueba de correlacion de Pearson
para comparar proporciones y para analizar las asociaciones entre variables (signos y
sintomas y medidas de proteccién). El nivel de significacion estadistica adoptado fue
del 5 % para todos los anélisis.

El proyecto de investigacién fue aprobado por el Comité Permanente de Etica
en Investigaciéon con Seres Humanos de una de las instituciones donde se realizé la
investigacion, con el dictamen nimero 4.693.774, de conformidad con la Resolucion
466/12.

RESULTADOS

La poblacién estudiada incluyé a 373 profesionales sanitarios, de los cuales 12
fueron excluidos por negativa a participar y tres se encontraban de baja durante el
periodo de recogida de datos, sumando un total de 30 exclusiones. Por lo tanto, la
muestra final estuvo compuesta por 343 trabajadores, 100 (29,15 %) de la Institucién |
y 243 (70,85 %) de la Institucién Il. La edad media de los participantes fue de 37 afios,
con una antigliedad media en el centro quirdrgico de siete afios. La prevalencia fue la
siguiente: hombres (n=173; 50,43%), médicos (n=144; 41,98%), residentes de medicina
(n=89; 25,94%), enfermeros (n=26; 7,28%), técnicos de enfermeria (n=84; 24,48%),
especialistas (n=150; 43,73%), masteres (n=21; 6,12%) y médicos (n=16; 4,66%), con
jornadas laborales completas (n=218; 63,55%), turnos de mafana (n=62; 18,07%),
turnos de tarde (n=51; 14,86%) y turnos de noche (n=16; 4,66%).

La Tabla 1, que representa la asociacion entre la intensidad de los signos y sintomas
relacionados con el sistema ocular de los trabajadores expuestos al humo quirtrgico y
las medidas de proteccion adoptadas en los servicios participantes en la investigacion,
indica que no hubo asociacién (valor p < 0,05) entre las variables intensidad de los
signos y sintomas oculares y el uso de medidas de proteccion.
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Tabla 1. Asociacién entre la intensidad de los signos y sintomas oculares relacionados
con la exposicién de los trabajadores expuestos al humo quirirgico y las medidas de
protecciéon adoptadas en las instituciones | y II. Londrina, PR, Brasil, 2025

Medidas de Intensidad de los signos y sintomas oculares
proteccién Uso Bajo (n/%) Moderado (n/%) Alto (n/%) p-valor*
) o Si 309 (90,10%) 11 (3,20% 0
Mascarilla quirdrgica 0,93
No 21 (6,10%) 1 (0,30%) 0
) Si 128 (58,90%) 7 (2,00%) 1(0,30%)
Respirador N95 0,18
No 202 (58,90%) 5 (1,50%) 0
Gafas de proteccién Si 161 (46,90%) 8 (2,30%) 1(0,30%) 0.98
ocular No 169 (49,30%) 4 (1,20%) 0 '
Aspirador quirdrgico Si 9 (2,60%) 0 0 0.83
de humo No 321 (93,60%) 12 (3,60%) 1(0,30%) '

Leyenda: *Prueba de chi-cuadrado p < 0,05.
Fuente: Los autores (2025).

Por el contrario, el analisis presentado en la Tabla 2 identificé una asociacién entre
la intensidad de la sefial de fotofobia relacionada con el sistema ocular, con un valor p
de 0,04 en trabajadores expuestos al humo quirdrgico, y el uso de gafas como medida
de proteccidn.

Tabla 2. Asociacién entre la intensidad de los si%nos y sintomas relacionados con el
sistema ocular de los trabajadores expuestos al humo quirirgico y el uso de gafas de
proteccion adoptadas en las instituciones | y II. Londrina, PR, Brasil, 2025

Uso de Intensidad

Signos y afas de Sin signos ni  Intensidad baja moderada Intensidad _valor
sintomas g .. sintomas (n/%) (n/%) o alta (n/%) P
proteccidon (n/%)
- , | Si 136 (39,70%) 29 (8,50%) 5(1,50%) 0 0.09
iperemia ocular .
P 4 No 146 (42,60%) 20 (5,80%) 3 (0,90%) 4 (1,20%)
) Si 117 (34,10%) 44 (12,50%) 8 (2,30%) 1(0,30%)
Lagrimeo 0,26
No 134 (39,10%) 31 (9,00%) 6 (1,70%) 2 (0,60%)
Si 163 (47,50% 4 (1,20% 3 (0,90% 0
Edema palpebral | ( ) ( : ( : 0,54
No 169 (49,30%) 3 (0,90%) 1(0,30%) 0
Sensaciéon de Si 135 (39,40%) 30 (8,70%) 3 (0,90%) 2 (0,60%) 0.18
arenilla en el ojo No 149 (43,40%) 20 (5,80%) 4 (1,20%) 0 ’
5 Si 159 (46,40%) 8 (2,30%) 3 (0,90%) 0
Secrecién ocular 0,14
No 168 (49,00%) 5 (1,50%) 0 0
) Si 123 (35,90%) 36 (10,50%) 9 (2,60%) 2 (0,60%)
Prurito ocular 0,28
No 140 (40,80%) 27 (7,90%) 5 (1,50%) 1(0,30%)
) Si 135 (39,40%) 19 (5,50%) 13 (3,80%) 3 (0,90%)
Fotofobia 0,04*
No 156 (45,50%) 9 (2,60%) 7 (2,00%) 1(0,30%)
) Si 154 (44,90%) 10 (2,90%) 4 (1,20%) 2 (0,60%)
Hemeralopia 0,16
No 166 (48,40%) 4 (1,20%) 3 (0,90%) 0
Sensaciéon de Si 120 (35,00%) 36 (10,50%) 13 (3,80%) 1 (0,30%) 017
ardor No 139 (40,50%) 22 (6,40%) 11 (3,20%) 1(0,30%) '

Leyenda: * Prueba de chi-cuadrado p < 0,05.

Fuente: Los autores (2025).

Medidas de protecciéon adoptadas por el equipo intraoperatorio en la exposicion laboral al humo quirdrgico: signos y sintomas oculares
Bieniek AA, Leachi HFL, da Rocha AF, da Silva RM, Ribeiro RP



Cogitare Enferm. 2025, v30:e97664es

DISCUSION

Segun los resultados estadisticos del estudio, no se encontré asociacién entre el
uso de medidas de proteccién y la intensidad de los sintomas oculares en trabajadores
expuestos al humo quirirgico. Sin embargo, se observé una diferencia estadisticamente
significativa en la presencia de fotofobia en relacién con el uso de gafas como medida
de proteccion. Es decir, los trabajadores que usan gafas como proteccion tienden a
experimentar menos fotofobia que quienes no las usan.

La baja adherencia se atribuye a factores como la sobrecarga laboral, la falta de
tiempo, la escasez de capacitacion especifica, la falta de incentivos institucionales y la
escasezde equipo de proteccién personal (EPP). El desconocimiento sobre laimportancia
de las medidas de bioseguridad en el lugar de trabajo también contribuye a la baja
adherencia, ya que el uso de EPP estd condicionado por la percepcion que tienen los
profesionales de los riesgos a los que estan expuestos. Ademas, la incomodidad y las
dificultades técnicas asociadas al uso del equipo, debido a la pérdida de sensibilidad y
flexibilidad, pueden ser factores adicionales.’®"?

Un estudio documental, descriptivo y exploratorio, basado en una revisién narrativa
de la literatura, tuvo como objetivo identificar tendencias en la produccién cientifica
de tesis y disertaciones brasilefas sobre la salud de los trabajadores en centros
quirdrgicos. Se analizé la salud del personal de centros quirlrgicos y se observé que
la baja adherencia al uso de equipo de proteccion personal (EPP) expone al equipo a
enfermedades laborales. El estudio sugiere que esta practica podria estar relacionada
con la falta de conocimiento entre los trabajadores o la ausencia de politicas educativas
que fomenten la prevencion®.

Un estudio realizado en el quiréfano durante el periodo transoperatorio identificd
la presencia de hidrocarburos aromaticos policiclicos (HAP) en el aire, sustancias
reconocidas como tdxicas y perjudiciales para la salud. El estudio también revel6 una
baja adherencia al uso de EPP: ningun profesional utilizd6 mascarilla N95 y el 95 %
no utilizé gafas de proteccion. Ningdn miembro del equipo intraoperatorio utilizd
EPP adecuado ante la exposiciéon al humo quirdrgico, lo que refuerza la urgencia de
implementar estrategias de concientizaciéon y adoptar medidas de proteccién eficaces
para el personal sanitario?".

Por lo tanto, la baja adherencia al uso de EPP por parte del personal del equipo
intraoperatorio, observada en este estudio, podria estar asociada a la falta de
capacitacion sobre los riesgos del humo quirdrgico en las instituciones analizadas. La
ausencia de estrategias de formacién continua sobre el tema dificulta la comprensién
por parte de los trabajadores de la importancia de las medidas de proteccion.

Los estudios indican deficiencias en el uso de EPP por parte del personal sanitario,
demostrando que la mayoria tiene conocimientos insuficientes y descuida su uso, lo
que contribuye al aumento de los riesgos laborales?.

Las directrices de la Norma Reglamentaria 6 (NR-6) establecen que los EPP oculares
deben cumplir los requisitos de proteccién contra diferentes tipos de riesgos: impactos
de objetos y fragmentos, salpicaduras quimicas, nieblas irritantes y particulas de polvo
dispersas en el aire'23,

En cuanto a la atencién a la exposicion ocular, la Ley n.° 6514/1977 establece la
normativa sobre el uso de gafas de proteccidén, abordando cuestiones relacionadas con
la medicina y la seguridad laboral y detallando los diferentes tipos de gafas indicadas
para cada riesgo existente en el entorno de trabajo, teniendo en cuenta las funciones
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que desempefian los trabajadores. Para minimizar los riesgos laborales asociados al
humo quirdrgico, se recomienda el uso de gafas de proteccién como medida para
prevenir el impacto de particulas en los ojos, pero debe tenerse en cuenta que las
gafas de proteccion no sellan el humo al contacto con los ojos, lo que hace que este
tipo de proteccién sea incipiente'. La composicion quimica del humo quirdrgico
incluye formaldehido, que, segun el Instituto Nacional del Cancer (INCA), es toxico por
inhalacidn, ingestién o contacto con las mucosas. En altas concentraciones, se clasifica
como carcinégeno, con efectos agudos al contacto con la mucosa ocular, tales como
lagrimeo, irritaciéon ocular, enrojecimiento y visidon borrosa?.

Dada la sensibilidad de los ojos, especialmente susceptibles a diversos tipos de
particulas, su protecciéon es crucial para prevenir quemaduras o perforaciones. En
cuanto a los modelos de gafas de proteccion, existen gafas transparentes, que protegen
contra el impacto de particulas proyectadas; gafas de vision amplia, que protegen
contra diversos agentes; y gafas para gases y vapores, que previenen la irritacién ocular
gracias a un sistema de sellado completo™.

Para que las gafas de seguridad funcionen eficazmente como equipo de
proteccion personal (EPP) y minimicen los riesgos laborales, deben cumplir con las
normas, especialmente la del Instituto Nacional Estadounidense de Estandares (ANSI)
Z87.1:2020, que establece los criterios para la protecciéon ocular contra el impacto de
particulas proyectadas y luz intensa. Ademas, es fundamental que estas gafas filtren el
99 % de la radiacién ultravioleta A (UVA) y ultravioleta B (UVB) #. Cabe destacar que
los estudios publicados sobre el humo quirdrgico no detallan la forma correcta ni la
eficacia del uso de las gafas de seguridad como EPP, limitdndose a informar sobre su
uso o no uso por parte de los profesionales.

Por lo tanto, el uso correcto del EPP es esencial para garantizar la salud y la
seguridad de los trabajadores durante la manipulaciéon de instrumental. Ademas, el
uso de EPP contribuye a la prevencién de accidentes, ya que los entornos laborales
presentan riesgos para los trabajadores debido a la naturaleza de las actividades que
realizan; minimizar o incluso eliminar dichos riesgos?®. La AORN recomienda estrategias
de proteccion laboral para reducir los riesgos asociados a la exposicion al humo
quirdrgico, incluido el uso de EPP como mascarillas quirlrgicas, gafas de proteccion y
guantes para la proteccién individual de la piel™. Sin embargo, no se especifica el tipo
de gafas que deben utilizarse.

Se han desarrollado pantallas faciales, tanto desechables como reutilizables, para
proteger diversas partes del rostro del usuario contra exposiciones especificas. Las
gafas de vision amplia protegen los ojos contra salpicaduras, aerosoles y nieblas. Las
pantallas faciales reducen la exposicion no solo de los ojos, sino también de otras
zonas del rostro. Sin embargo, es importante sefialar que, por si solas, las caretas
faciales pueden no ofrecer suficiente protecciéon ocular contra nieblas o aerosoles en
suspension. 2

Las normas regulatorias, como las de los Centros para el Control y la Prevencién
de Enfermedades (CDC) y el Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional
(NIOSH) de Estados Unidos, recomiendan el uso combinado de caretas faciales con
gafas de vision amplia en situaciones que requieren precauciones para el control de
infecciones transmitidas por el aire, ? como en el caso del humo quirdrgico.

Los sistemas portatiles de evacuacién son equipos recomendados por NIOSH para
reducir la exposicién al humo quirlrgico, ya que lo capturan y filtran directamente en |a
fuente de emision. En este estudio, el aspirador de humo utilizado en las instituciones se
denominé aspirador de fluidos, dado que no contaban con un sistema especifico para
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este fin. Sin embargo, la eficacia en la eliminacién de particulas del humo quirdrgico
puede alcanzar hasta el 99%, dependiendo de condiciones éptimas como la capacidad
de succién, el dngulo de corte y el caudal %, lo que permite reducir la exposicion al
humo quirlrgico en contacto con los ojos.

Dadas las preocupaciones sobre la salud publica y la necesidad de cumplir con
las directrices de la Agenda 2030, es fundamental promover entornos de trabajo
seguros y dignos para los profesionales sanitarios. Esto incluye garantizar la proteccion
de los derechos laborales y el cumplimiento de las normas ambientales y de salud,
de conformidad con los acuerdos internacionales, especialmente las normas de la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT)?. El tema en cuestién refuerzalaimportancia
de los estudios que demuestran la eficacia del uso adecuado de los EPP para cada tipo
de riesgo, ademas de la necesidad de capacitar al equipo intraoperatorio mediante
cursos de formacién y educacion continua sobre los riesgos de la exposicion al humo
quirdrgico.

Sin embargo, la identificacion de los signos y sintomas oculares relacionados con la
exposicién laboral al humo quirtrgico deberia influir en las politicas publicas relativas a
la salud ocupacional de los profesionales sanitarios, asi como proporcionar informacion
a los trabajadores expuestos a riesgos laborales y a las formas de proteccion.

CONCLUSION

Se concluydé que existia una asociacion estadisticamente significativa entre la
presencia de fotofobia y el uso de gafas como medida de proteccién. Sin embargo,
no se identificd significancia estadistica entre la intensidad de los signos y sintomas
oculares y las deméas medidas de proteccién adoptadas en los servicios de salud por
los trabajadores expuestos al humo quirirgico.

Los profesionales del equipo intraoperatorio informaron utilizar el equipo de
proteccion personal (EPP) recomendado, como mascarillas quirtrgicas, respiradores
N95 y gafas de proteccion. No obstante, se observd que el uso de este equipo no
siempre se realiza correctamente, lo que compromete su eficacia para prevenir la
exposicion al humo quirirgico.

A la luz de estos hallazgos, se destaca la necesidad de realizar investigaciones
que validen la eficacia del uso adecuado del EPP segun los diferentes riesgos del
entorno quirdrgico. Ademas, se enfatiza la importancia de la capacitacién continua del
equipo intraoperatorio mediante actividades formativas y educativas, centradas en la
concientizacién sobre los riesgos laborales y el uso correcto del equipo de proteccion.

La baja adherencia observada al uso adecuado del EPP puede estar relacionada
con la ausencia de estrategias institucionales de formacion continua, lo que dificulta
la comprension por parte de los trabajadores de la importancia de las medidas de
seguridad y compromete la proteccién en el lugar de trabajo.
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Protective measures adopted by the intraoperative team in occupational exposure to surgical
smoke: ocular signs and symptoms*

ABSTRACT

Objective: To analyze the association between the intensity of ocular signs and symptoms presented by intraoperative
team workers exposed to surgical smoke and the protective measures adopted. Method: A quantitative, analytical cross-
sectional study was conducted between August and September 2021 in operating rooms at an oncology hospital and a
university hospital. Three instruments were used: sociodemographic and occupational characterization, a scale to assess
the intensity of signs and symptoms related to exposure to surgical smoke, and an assessment of the use of protective
measures by workers exposed to surgical smoke. The Chi-square test and Pearson’s correlation test were used to analyze
the data. Results: There was a significant association between photophobia and the use of protective eyewear (p=0.04).
Conclusion: The use of protective eyewear showed statistical significance regarding photophobia. However, no significant
association was observed between the other protective measures and the intensity of ocular signs and symptoms.

DESCRIPTORS: Occupational Risks; Eye Health; Electrosurgery; Signs and Symptoms; Photophobia.

*Articulo extraido de la tesis doctoral: “Escala para avaliagdo da intensidade de sinais e sintomas relacionados a exposicdo a
fumaca cirlrgica: propriedades psicométricas e anélise do risco ocupacional, e o uso de medidas de protegdo no ambiente de
trabalho em sadde”, Universidade Estadual de Londrina, Londrina, PR, Brasil, 2024.
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