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Resumen: El sobrepeso; asi como, otras comorbilidades y factores de riesgo se encuentran
relacionados con la aparicion de enfermedades vasculares y que alteran la salud de los
trabajadores que trabajan en posicion de pie en jornadas > 8 horas.
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Summary: Overweight; as well as other comorbidities and risk factors are related to the
appearance of vascular diseases and that alter the health of workers who work in standing
position in days > 8 hours.
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Introduccion

A nivel mundial, muchas de las personas en edad econémicamente activa, estan
propensas a generar trastornos de insuficiencia venosa en miembros inferiores (TIVMI), que
segun su severidad pueden hacerlo en el sistema superficial o en el profundo; asi lo recogen
estudios precedentes. 1

Hoy se reconocen y describen con certeza los factores de riesgo determinantes que se
relacionan con la aparicion de TIVMI, tales como el sobrepeso, obesidad, el uso de
anticonceptivos orales (ACQ’s), el estado de gestacion, predisposicion genética, el desempefio de
actividades en bipedestacion dinamica o estatica por largos periodos de tiempo. 2+

La adopcién de medidas profilacticas, en personas que trabajan en bipedestacion, en
jornada laborales igual 0 mayores a 8 horas y que tengan o no factores de riesgo ayuda a prevenir
la aparicion signos y sintomas de TIVMI. *®

Es por eso que en el presente estudio pretende determinar la relacion existente entre la
aparicion de TIVMI.

Material y métodos:

El presente estudio es de tipo transversal correlacional; se lo llevo a cabo en un grupo
heterogéneo de trabajadores entre 18 y 35 afios de edad, quienes laboran en bipedestacion
dindmica, en atencidn al cliente, en tiendas de articulos deportivos en centros comerciales de la
ciudad de Quito — Ecuador, durante jornadas laborales iguales o mayores a 8 horas diarias entre
enero 2016 y enero 2017. Se realizd una revision de fuentes de informacién secundaria (historias
clinicas laborales); para considerarlos como sujetos de estudio, las personas debian de realizan
tareas de atencion al cliente que involucre la venta de ropa y accesorios deportivos, que como
parte de su trabajo mantengan una postura en bipedestacion dinamica, que la duracion de sus
jornadas laborales sean > 8 horas diarias, que en sus expedientes médicos existan datos de su
edad, indice de masa corporal (IMC), antecedentes patoldgicos familiares (APF), estado de
gestacion y el consumo de ACO’s, que se sefialen signos y sintomas de TIVMI como como la
presencia de parestesias, edema de predominio vespertino 3, telangiectasias, la presencia franca
de venas varicosas a nivel de miembros inferiores.

Fueron criterios de exclusion, trabajadores quienes no laboren dentro de la cadena de
tiendas en donde se realizo el presente estudio, colaboradores con edades < 18 (en ésta cadena
solo laboran mayores de edad) y > 35 afios de edad, personal que ingreso a dicha cadena después
del 31 de enero 2014, personas con diagnostico previo de varices. Se ha calculado una n=76
participantes de un universo de 94 personas, con un IC=95% y un porcentaje de error del 5%; se
realizé un andlisis correlacional entre las variables de estudio como se muestra en la Tabla 1.
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Tabla 1. Correlaciones entre variables de estudio

Sexo Edad IMC TIVMI Gestacion
Sexo Correlacion de Pearson 1 -.165 .002 -1.64 -.081
Sig. (bilateral) .155 .987 .156 .488
N 76 76 76 76 76
Edad Correlacion de Pearson -.165 1 ,381** -.275* -.076
Sig. (bilateral) .155 .001 .016 511
N 76 76 76 76 76
IMC Correlacion de Pearson .002 ,381** 1 -.169 -.023
Sig. (bilateral) .987 .001 144 .841
N 76 76 76 76 76
TIVMI Correlacion de Pearson -.164 -.275* -.169 1 .037
Sig. (bilateral) .156 .016 144 7152
N 76 76 76 76 76
Gestaciéon  Correlacion de Pearson -.081 -.076 -.023 .037 1
Sig. (bilateral) .488 511 .841 152
N 76 76 76 76 76
APF Correlacion de Pearson .081 .076 .023 -.037 .013
Sig. (bilateral) 488 511 841 752 .909
N 76 76 76 76 76
ACO's Correlacion de Pearson 2 2 2 2 2
Sig. (bilateral)
N 76 76 76 76 76
*p<0,05
**p<0,01

Los datos obtenidos fueron tabulados con la ayuda del Software SPPS v.24.

Resultados

La distribucién de la muestra (n=76) por sexo fue del 67,1% en hombres (n=51 y mujeres
el 32,9% (n=25) con una edad media de. Los sujetos de estudio, segln su edad fueron
distribuidos por rangos de edad 65,8% entre 18-23 (n=50), 25,0% entre 24-29 (n=19) y 9,2%
entre 30-35 (n=7), como se muestra en la tabla 2.

En relacion al peso se hallé lo siguiente en relacion al IMC, 96,1% normal (n=73) 7 3,9%
sobrepeso (n=3).

Al realizar un cruce de datos entre sexo y edad, en el rango de edad 18-23 se obtuvo
64,0% de hombres (n=32) y un 36,0% de mujeres (n=18), 24-29 un 63,2% de hombres (n=12) y
un 36,8% de mujeres (n=7) y en el de 30-35 un 100,0% de hombres (n=7) y un 0,0% de mujeres
(n=0).
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Al cruzar datos entre IMC y sexo, con un IMC que corresponde a la normalidad
(IMC=18,5-25) un 67,1% son hombres (n=49) y un 32,9% son mujeres (n=24); con un IMC que
corresponde a sobrepeso (IMC=25-30) un 66,7% son hombres (n=51) y un 33,3% son mujeres
(n=25).

Al cruzar las variables TIVMI con sexo, se encontrd que un 42,9% de hombres (n=3)
tuvieron algun tipo de signo y/o sintoma de afeccion vascular en miembros inferiores y un 69,6%
no (n=51); un 57,1% de mujeres (n=4) tuvieron algun tipo de signo y/o sintoma de afeccién
vascular en miembros inferiores y un 30,4% no (n=21).

Al cruzar las variables TIVMI con edad, se encontr6 que entre 18-23 afios un 14,3% si
tuvieron algun tipo de signo y/o sintoma de afeccion vascular en miembros inferiores (n=1) y un
71,0% no (n=51), entre 24-29 afios un 71,4% si tuvieron algun tipo de signo y/o sintoma de
afeccion vascular en miembros inferiores (n=5) y un 14,3% no (n=1), entre 30-35 afos un 14,3%
si tuvieron algun tipo de signo y/o sintoma de afeccion vascular en miembros inferiores (n=1) y
un 8,7% no (n=7).

Habiendo obtenido los datos mas relevantes, se muestra una relacion en la Tabla 2.
Tabla 2. Edad*Sexo e IMC*Sexo

Sexo
Hombre

(n%) Mujer (n%)

EDAD 18-23 32 (64.0) 18 (36.0)
24-29 12 (63.2) 7 (36.8)

30-35 7 (100) 0 (0.0)

IMC  Normal 49 (67.1) 24 (32.9)
Sobrepeso 2 (66.7) 1(33.3)

Se lleva a cabo una prueba de Chi cuadrado, misma que no se encuentra una relacion
estadisticamente significativa (p< .007) como se muestra en la Tabla 3.

Tabla 3. Pruebas de Chi-cuadrado

Significacion
df asintomatica
valor (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 9.972a 2 .007
Razén de verosimilitud 9,276 2 .010
Asociacion lineal por lineal 5,666 1 .017
N de casos validos 76
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Discusién

Ninguno de los resultados esperados fueron estadisticamente significativos en relacion a
las variables de estudio y las labores desarrolladas en bipedestacion dinamica en jornadas de
trabajo > 8 horas, sin embargo se pudo apreciar que la patologia es mayormente predominante en
hombres que en mujeres entre 18 y 23 afios de edad n 32 (64%) con un peso normal n 49 (67.1%)
aunque otros trabajos se demuestra correlacion directa con sobrepeso y obesidad como el
realizado por Espinola en 2007 *®y el de Caraballo en 2013 efectuado en Venezuela o Lopez
Sullaez, Lia Clara. (2015) en su estudio de factores de riesgo ocupacional asociados a las varices
en extremidades inferiores.!* 12

En este estudio no se encuentra asociacion estadisticamente significativa entre las
variables de estudio, a excepcion de la edad y el IMC (p>0,01), quiza por una tamafio muestras
muy pequerfio y por falta de recoleccién adecuada en los datos de las historias clinicas
ocupacionales; para estudios posteriores se debera considerar un periodo de tiempo mas largo e
incluso otros puestos de trabajo con caracteristicas similares o que demanden de una posicion de
pie en jornadas laborales similares; conclusion similar a la que llegan Astudillo et al en su estudio
sobre Insuficiencia venosa cronica en trabajadores sin factores de riesgo que permanecen horas
prolongadas en bipedestacion®®.
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