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RESUMEN EJECUTIVO

El sector de la salmonicultura en general, y en particular la labor del buzo, estd sujeta a condiciones
de trabajo riesgosas. Cada inmersion expone al buzo a mayor presién atmosférica y a una condicion
ambiental particular, como las bajas temperaturas propias de la zona sur de Chile, lo que implica
también una mayor carga fisioldgica por un efecto térmico. Estas condiciones de estrés fisioldgico a
gue esta sujeto el buzo en forma permanente, asi como las condiciones psicosociales y laborales
propias de esta actividad y sumadas las generadas por la situacidén de crisis actual que se ha dado
en los ultimos 18 meses en la industria salmonera chilena generan condiciones de alto riesgo para
el buzo profesional que se desempena en la salmonicultura en Chile.

El presente informe comprende la Etapa de seguimiento a la cohorte determinada en la Etapa 1
(afo 2014), cuyo objetivo general es “Evaluar el impacto de las condiciones de trabajo y empleo
sobre la salud de los buzos profesionales que se desempenan en la acuicultura en regiones de Los
Lagos y de Aysén”.

Esta segunda Etapa (afio 2016) considerd la evaluacién médica de los sujetos de la cohorte,
consistentes en una evaluacién médica, evaluacion neuropsicoldgica, evaluacion fonoaudiolégica y
encuestas de habitos y laborales. Para determinar el impacto especifico de las condiciones de
trabajo y empleo sobre la salud de los buzos profesionales, se propuso, tal como en la Etapa 1,
establecer un grupo de trabajadores que sirvieran como grupo de comparacién a lo largo de todo el
periodo de seguimiento. El grupo de comparacion o de menor exposicién quedd establecido por
aquellos buzos que tienen una historia de exposicion a la hiperbaria en la salmonicultura menor a
los cuatro anos.

Se realizé el seguimiento a los 193 buzos del estudio, de los cuales fue posible contactar a 186, entre
los cuales a 128 se pudo realizar las evaluaciones de salud antes mencionadas. De acuerdo a la
definicidn de la cohorte en la Etapa 1 se determind que 96 buzos pertenecen al grupo de mayor
exposicién o Grupo Expuesto (GE) y 32 buzos al Grupo de Comparacién (GC), presentando una media
de 13,5 afios (S=5,7) para el GE y de 2,7 afios (S=0,8) para el GC. Los 58 buzos contactados, pero no
evaluados se actualizé su informacidn para el seguimiento posterior ya que los motivos para su
ausencia a la evaluacién fueron por fuerza mayor principalmente y no por una disminucién en el
interés, exceptuando los 5 buzos que renunciaron al estudio.

En general, la edad de los sujetos de estudio presentdé una moda en los 50 afios, el GE presenté un
promedio de edad en los 40 afios (S = 9,6 afos) y el grupo de comparacion GC un promedio de 34
afios (S=9,7 afios). Un 70% de los buzos presentan matricula de buzo basico (exclusivamente) y de
estos el 47% corresponde al GE y un 29 % al GC.

En este estudio un 66% de los buzos declararon contar con capacitacion en buceo. La capacitacion
en otras areas importantes como salud y seguridad alcanzé un 40% y 73%, respectivamente.
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La cesantia es observada en el 38% de buzos encuestados. El desempleo observado en esta actividad
es muy elevado en comparacién con el indice de desocupacion regional de Los Lagos que es de 2,3%
incluyendo la tasa nacional que es de 6,4%.

La subcontratacidn presentd una disminucién respecto de la Etapa 1 de un 15,7%, ademas hubo una
baja de la contratacién de las empresas salmoneras de un 27,8 entre ambas etapas. El nivel de
subcontratacion observado aun es elevado en relacidn a los trabajadores del pais.

Al comparar con la etapa 1 se observé un aumento de un 16% en los buzos que manifestaron bucear
a profundidades mayores a 20 metros (Ultimos 12 meses). Esto, sumado a que 42% de los buzos
manifestaron en su jornada activa bucear por sobre los 50 minutos, implicaria un deterioro de sus
condiciones laborales. La percepcion de los buzos sobre las tareas de la jornada pasiva realizadas
aun siguen siendo consideradas de un elevado esfuerzo, presentando un leve descenso en la Etapa
actual del estudio.

En cuanto al consumo de tabaco se observa una disminucidn de un 7% en la prevalencia de la Etapa
1 a la actual. Lo anterior, genera un factor de riesgo cardiovascular importante para la condicion
fisiolégica de los buzos que se desempefian en los centros de cultivo de salmones, este factor de
riesgo no es comprendido en su importancia por la mayoria de los buzos evaluados en este estudio

El consumo de bebidas alcohdlicas disminuyd en un 8% con respecto a la Etapa 1. Esta conducta se
encuentra dentro de los agravantes a las condiciones de buceo y en este estudio el porcentaje es
levemente mayor al nivel de prevalencia de bebedores a nivel nacional.

En este estudio el consumo de frutas y verduras presentaron una alta prevalencia de 94% y 97%
respectivamente, lo cual es considerado como factores protectores de la salud.

El bajo consumo de azlcar y de sal por los buzos del estudio reflejado por los bajos valores de
prevalencia reflejan importancia que para ellos tiene la reduccién de la hipertensidn y la diabetes.

Existe una disminucion de un 24% en la intensidad de la actividad fisica realizada en sus trabajos
respecto de la Etapa 1. La actividad preferente cuando estdn de descanso en su hogar para el 52%
de los buzos es el deporte o ejercicio fisico que consiste en caminar, correr, cortar lefia, entre otras.

La prevalencia del consumo de marihuana en este estudio es de 7%, valor que es menor a la
prevalencia nacional (poblacidon 12-64 afios de edad) del consumo de marihuana en Chile que
alcanzé un 11,3% durante el 2014 y la cual presenta una tendencia al alza.

El enfrentamiento de los factores de riesgo requiere de estrategias vinculadas a la prevencion y
promocién, anticipdndose al desarrollo de la enfermedad. Es posible identificar tipos de factores de
riesgo: los bioldgicos, los conductuales (consumo de tabaco, alcohol, alimentacién no sana,
actividad fisica insuficiente, entre otros) y los psicosociales (estrés, redes de apoyo, autoestima,
entre otros).
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Dentro de los primeros se encuentran, la presién arterial elevada, la glicemia elevada, la
dislipidemia, y el sindrome metabdlico, entre otros, y ellos son los mas cercanos a la fisiopatologia
de la enfermedad.

En este estudio se propuso calcular el riesgo cardiovascular (RCV) considerando los antecedentes
médicos obtenidos por el equipo de CESSO en conjunto con los exdmenes que debian ser aportados
por las Mutualidades participantes del estudio, pero las mutualidades al igual que en la Etapa 1 no
entregaron informacién suficiente y necesaria de los sujetos de estudio para calcular el RCV segln
la metodologia recomendada por la OMS y el MINSAL.

Los antecedentes cardiovasculares y broncopulmonares registrados en la anamnesis de los buzos
evaluados, presentan una prevalencia general de 7% y un 8,6 %, respectivamente. Los buzos
evaluados informaron de algunos antecedentes médicos relevantes como cirugias observadas en
20% de los buzos, siendo las mas frecuentes las realizadas al sistema musculo esquelético (12,5%)
seguida por las realizadas al sistema digestivo (4,7%).

Los resultados de la prueba de memoria de trabajo aplicada a los buzos del estudio muestran que
28% de ellos presentan un indicador “bajo el promedio”. Los resultados del analisis estadistico
indican que para ambas Etapas (1 y 2) tanto el grupo de expuestos (GE) como el grupo de
comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar un trastorno en la memoria de
trabajo. La memoria de trabajo es una funcién clave para el desempefio de tareas cognitivas
complejas que requieren el mantenimiento en linea de informacién para tomar decisiones o
resolver problemas. La memoria de trabajo, puede verse afectada por una serie de fendmenos, ya
que se considera una funcién sensible, y podria estar afectada, por estrés laboral vy
fundamentalmente por un bajo nivel educacional.

Los déficits en esta funcidn neuropsicoldgica, pueden ser indicadores de deterioro cognitivo leve,
que podria verse acrecentados con la edad de los sujetos de estudio. Seria importante considerar
este aspecto y realizar evaluaciones cognitivas mas completas con el objetivo de determinar un
perfil cognitivo mas claro en este tipo de trabajadores.

In I”

Las evaluaciones de “carga mental” de trabajo y “fatiga laboral” dan cuenta de aspectos
relacionados con la tensidn y estrés laboral, la intensidad del trabajo, el cansancio y el agobio, la
dificultad de la tarea y los factores concomitantes en el contexto del trabajo. Los resultados de la
prueba de carga mental aplicada a los buzos del estudio muestran una prevalencia de 72% de “carga

mental alta”.

Los resultados de la prueba de fatiga laboral aplicada a los buzos muestran una prevalencia de 28%.
En general, mas de un 70% de los evaluados presentaron una carga mental de trabajo Alta y con un
alto grado de fatiga mental. Este aspecto es importante de destacar, ya que las tareas que realizan
los buzos implican un riesgo vital para ellos, y en ocasiones para otras personas. El trabajar en
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condiciones ambientales complejas bajo cargas altas de fatiga y exigencia mental deben
considerarse como un factor de riesgo de accidentabilidad laboral.

Tal como se explicité en la Etapa 1, se debe considerar que el mal desempefio en estos 3 indicadores
neuropsicolégicos combinados (al menos poner esos indicadores entre paréntesis) podrian ser
riesgosos para la vida y la salud de los buzos que se desempefian en las labores de la salmonicultura,
y es imprescindible realizar un seguimiento de estos para tomar las medidas necesarias que
contribuyan a una mejora en la seguridad y calidad de vida de los buzos profesionales.

El riesgo fonoaudioldgico presenta una prevalencia de 79% de riesgo superior al indicador “normal”
para este estudio, de los cuales 56% corresponde al GE y 23% al GC, detectdndose sintomas y signos
de patologias fonoaudioldégicamente significativas en las tres areas evaluadas, a saber: area
audioldgica, area odontoestomatoldgica y area de motricidad orofacial. La prevalencia encontrada
en esta etapa fue superior en un 4% a la observada en la Etapa 1, y se asocia con un probable
deterioro auditivo de buzos detectado en esta evaluacién.

Considerando lo anterior, ademas, podria existir un riesgo mayor por el aparente escaso
seguimiento médico y de salud ocupacional realizado por los Organismos Administradores del
Seguro Laboral, tal como en la Etapa inicial un alto nimero de buzos evidenciaron una incompleta
evaluacion audiolégica o inexistente por parte de estas instituciones.

Debido a que los Organismos Administradores del Seguro laboral no entregaron los datos de los
examenes que debian realizar segun las bases del estudio, las evaluaciones médicas carecen de los
examenes como: radiografias, electrocardiogramas, examenes sanguineos, audiometrias, entre
otros, que avalen los diagndsticos médicos y al mismo tiempo impide que se puedan realizar analisis
mas profundos para comparar mediante ODDS Ratio patologias asociadas a la hiperbaria. Las
comparaciones importantes y significativas para este estudio de los grupos de exposicidn requieren
de los exdmenes mencionados, por ejemplo, para determinar y confirmar la incidencia de
osteonecrosis disbarica o patologias auditivas, entre otras.
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1 Introduccion

En el primer semestre del afio 2014 la Superintendencia de Seguridad Social (SUSESO) comenzé un
estudio observacional (prospectivo) de buzos que se desempefiaban en la acuicultura con la
finalidad de identificar la evolucion del estado de salud de ellos, mediante el seguimiento de una
cohorte de buzos profesionales que se desempefiaban en los cultivos de salmones, en las regiones
de Los Lagos y de Aysén.

Dicho estudio forma parte del Programa de Investigacién implementado por la SUSESO para
establecer el efecto de las condiciones de trabajo y de empleo, sobre la salud y calidad de vida de
los buzos profesionales que trabajan en situacién de exposicion a la hiperbaria.

Durante el ultimo trimestre de 2014 y primer trimestre de 2015 se construyd una cohorte de 193
buzos profesionales que se desempeiiaban en la industria salmonera. La participacién de los buzos
en el estudio, se inicid una vez que confirmaron voluntariamente su participacion firmando una
carta de consentimiento informado individual y contando con el consentimiento de parte de las
empresas seleccionadas en donde se desempanaban laborando (Rodriguez, et al., 2015).

Esta etapa del estudio estuvo dirigida a identificar y evaluar las condiciones de trabajo que pudieran
generar incidencias en la salud de los buzos profesionales que se desempefian en la salmonicultura
e identificar medidas preventivas requeridas para controlar los factores de riesgos que determinan
estos efectos en la salud, a través de un estudio de cohorte cerrada que se realizd con el objetivo
general de identificar los factores de riesgo y las condiciones de salud, ambientales y laborales
causantes de las enfermedades y patologias recurrentes en este tipo de trabajadores de la
acuicultura de las regiones de Los Lagos y de Aysén (Rodriguez, et al., 2015).

Para alcanzar los objetivos propuestos del estudio se trabajé en dos areas principales: estudio
asociado a la salud de los buzos y estudio de riesgos laborales y ambientales. Para esto se diseiid un
muestreo por conveniencia de buzos asociados a centros de cultivo y empresas de las regiones de
Los Lagos y Aysén y que decidieran participar voluntariamente en este estudio por los siguientes
cuatro afios (Rodriguez, et al., 2015).

En la Etapa 1 del estudio cinco empresas participaron en la ejecucion de la investigaciéon. De estas
empresas participante se seleccionaron 36 centros de cultivo por criterios de accesibilidad, a los
cuales se evalud el riesgo laboral a través de una visita en la que se registr6 mediante filmaciones,
fotografias y una entrevista estructurada aplicada al encargado del centro productivo (Rodriguez, et
al., 2015).

Algunos de los principales resultados obtenidos fueron que, en las condiciones de trabajo, un 46,6%
de los trabajadores manifestaron bucear a mds de 20 metros de profundidad, el 85% realizaron
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tareas de alto esfuerzo durante su jornada laboral pasiva y el 100% declard realizar el tipo de buceo
conocido como Yo-Yo (Rodriguez, et al., 2015).

A nivel de hdbitos el 78,3% manifestaron algun nivel de consumo de alcohol y 42,5% de tabaco. A
nivel de la evaluacidon neuropsicoldgica el 61% de los encuestados presentaron un indicador de
memoria de trabajo bajo el promedio normal y el 71% un alto nivel de carga mental. Ademas, el
74,5% presentd un indicador de riesgo fonoaudioldgico superior a lo normal (SUSESO, 2015). A nivel
del riesgo laboral ambiental la Regién de Los Lagos presenté un Indicador Global elevado en un
rango entre 94% y 88% del Valor Estimado de Pérdida (V.E.P.). En la Regién de Aysén, el Indicador
Global alcanzdé un 94% (V.E.P.) (Rodriguez, et al., 2015).

En esta segunda Etapa (afio 2016), para continuar con el Estudio es necesario realizar la evaluacion
médica de toda la cohorte. Para determinar el impacto especifico de las condiciones de trabajo y
empleo sobre la salud de los buzos profesionales, se requiere establecer un grupo de trabajadores
gue sirvan como grupo de comparacion a lo largo de todo el periodo de seguimiento. El grupo de
comparaciéon (de menor exposicidn) estara establecido por aquellos buzos que tengan una historia
de exposicion a la hiperbaria en la salmonicultura menor a los cuatro afios.

En un estudio de cohorte se realiza un seguimiento de una poblacién expuesta al factor de riesgo
de interés, para de esta manera determinar la incidencia de la aparicién de determinados eventos
en la salud dentro de ese grupo poblacional (Lazcano-Ponce & Fernandez, 2000). La importancia de
los cambios que se observen se debe estimar comparando los resultados observados en dicho grupo
con una poblacidn menos expuesta al factor de riesgo bajo estudio.

El estudio en general busca identificar las diferencias entre las condiciones de trabajo, empleo y
salud de los buzos profesionales que se desempeiian en la acuicultura. Esto permitira evaluar los
efectos sobre la salud de la condicidn de exposicién a hiperbaria, definiendo las medidas preventivas
necesarias para evitar, disminuir o controlar la ocurrencia de accidentes del trabajo y enfermedades
profesionales.

En la realizacién de este estudio y segun las bases del mismo, un componente importante de los
datos sera aportado por los Organismos Administradores del Seguro Laboral, y que consiste en los
examenes de laboratorio que avalen el diagndstico médico.

De acuerdo a los antecedentes anteriores el presente estudio tiene como objetivo general “Evaluar
el impacto de las condiciones de trabajo y empleo sobre la salud de los buzos profesionales que se
desempenan en la acuicultura en las regiones de Los Lagos y Aysén”.

Los objetivos especificos del estudio son:

a. Disefar e implementar la estrategia de seguimiento de los 193 buzos reclutados.
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b. Establecer los convenios para completar los andlisis de laboratorio, de apoyo (radiologia,
audiometria, entre otros) y evaluaciones médicas de toda la cohorte y poblar las bases de
datos respectivas.

c. Realizar los andlisis estadisticos que permitan determinar las asociaciones entre la
exposicién al trabajo en buceo y la salud de los trabajadores.

d. Proponer medidas de seguimiento para la cohorte para los afios 2016 y 2017.

e. Proponer medidas de prevencién frente a los riesgos identificados.

2 Metodologia utilizada

El presente documento corresponde a la segunda Etapa (seguimiento) del estudio de cohorte
cerrada de cuatro afios solicitado por la SUSESO a través de licitacién publica (ID N° 1607-3-LP16) y
realizado en las regiones de Los Lagos y de Aysén.

La poblacién de esta Etapa del estudio consiste en una cohorte cerrada de 193 buzos profesionales
con matriculas vigentes de las categorias de buzo mariscador bdsico, buzo mariscador intermedio y
buzo comercial que se desempefaron en las empresas del sector de la salmonicultura y que
participaron de la etapa inicial del Estudio (afio 2014) en las regiones de Los Lagos y Aysén.

Los sujetos de estudio seleccionados y reclutados en la Etapa anterior participaron voluntariamente
firmando un consentimiento informado que fue aprobado previamente por una Comision de
Bioética Universitaria (Anexo 1).

En relacién con la confidencialidad de los datos, CESSO desarrollé una propuesta que fue aprobada
por la SUSESO. Este desarrollo fue ocupado durante la Etapa anterior, y el detalle del mismo esta
registrado en el documento denominado “Politica para la Seguridad de la Informacidn de la empresa

III

CESSO vy la Superintendencia de Seguridad Social” el cual es de conocimiento de ambas partes y

tiene caracter de reservado.

En cuanto al ciego, éste es garantizado a través del procedimiento mediante el cual, los
investigadores de campo y especialistas de salud, no tienen acceso a la informaciéon basal de los
buzos estudiados y, las preguntas asociadas a la cantidad de afos durante los cuales se desempefian
en la industria no estdn incluidas en las encuestas de los mismos.
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2.1 Seguimiento de la cohorte

2.1.1 Cohorte

Dada las caracteristicas de la actividad laboral de los buzos y lo estimado en la etapa N°1, el estudio
longitudinal de cohorte cerrada considerd, para estimar Odds Ratio (Razén de Chances) comparar a
la fraccion mayor de la poblacién con una fraccién menor de individuos, que, si bien estan
expuestos, por sus pocos anos de trabajo en el rubro, no debieran presentar evidencia de patologias
asociadas al buceo. En la opinidn de los médicos especialistas, los buzos profesionales de menos de
5 afios de buceo laboral en el rubro de estudio no debieran presentar enfermedades asociadas al
buceo (Rodriguez, et al., 2015).

Definicion de Cohortes

En esta etapa N° 2 (2016) se propuso evaluar la existencia de dos tipos de cohortes al interior de la
poblacién, comparables a nivel de la presencia de enfermedades asociadas al buceo, y generadas a
partir del tiempo de actividad laboral en la salmonicultura:

e Grupo de comparacién (GC): definida como el grupo de buzos con exposicidn < o = a cuatro
afios en salmonicultura; (V x € U < 6 = 4 afos en salmonicultura).

e Grupo Expuesto (GE): definido como el grupo con exposicion mayor a 4 afios en
salmonicultura; (V x € U > 4 afios en salmonicultura).

2.1.2 Actividades previas

Antes de iniciar las campanfas de terreno se realizaron actividades previas consistentes en contactar
a los sujetos reclutados de tal manera de asegurar su participacidén en esta Etapa del estudio. Estas
actividades consistieron especificamente en:

a. Contactar a los sujetos del estudio mediante llamadas telefénicas a los numeros que se
encontraban disponibles en la base de datos recogida en la Etapa anterior.

b. Contactar a los sujetos de estudio a través de los encargados de las empresas de servicios y
salmoneras para actualizar los nimeros telefénicos de aquellos buzos que renovaron sus
numeros telefénicos en el transcurso del tiempo transcurrido entre ambas etapas del
estudio (2014-2015 y 2016).

c. Iniciarla busqueda de los sujetos del estudio que no fueron ubicados mediante los dos pasos
previos, mediante sus propios compaferos de trabajo.

d. Contactar a los buzos que no fueron ubicados mediante los pasos previos, mediante un
acercamiento via Facebook y posterior obtencion de sus numeros telefénicos.

e. Contactar a los buzos que no fueron ubicados mediante los pasos previos, mediante una

carta dirigida al domicilio conocido que se encontraba disponible en la base de datos.
4
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Una vez establecido el contacto con los buzos se procedié a actualizar la informacién de cada uno
de ellos registrando condicion laboral (activos en el buceo, cesantes, empleador), condicién de
salud, localidad en la cual se desempeiian laboralmente, domicilio actualizado, correos electrdnicos
(si contaban con el) y la mutualidad actual en que estaban suscritos.

Antes del inicio de la primera campafia de terreno, durante los meses de junio y julio del 2016 se
seleccionaron localidades y centros médicos que contaran con la infraestructura adecuada para
llevar a cabo las evaluaciones de salud. Ademas, se establecieron los acuerdos con estos centros
médicos y se establecio la logistica para el desempefio de los profesionales de salud en cada una de
las ciudades seleccionadas.

2.1.3 Actividades de coordinacion

Con el propésito de establecer una mayor coordinacion entre los representantes de los Organismos
Administradores del Seguro Laboral para este estudio y los profesionales de CESSO se procedié a
informarles inicialmente mediante via telefénica y correo electrénico, posteriormente fueron
informados formalmente mediante el Ordinario N° 45064 del 29 de julio de 2016 (Anexo N°2) de la
SUSESO. Ademas, en este documento se les informaba de los exdmenes que debian realizar para

este estudio y la fecha limite (12 de octubre del 2016) para entregar la informacién recopilada de

los examenes realizados a los sujetos del estudio.

Paralelamente el equipo directivo de CESSO realizé reuniones de coordinacion presenciales con los
encargados de la Mutual de Seguridad, y la Asociacidon Chilena de Seguridad (ACHS) en julio y
septiembre respectivamente, para establecer actividades que facilitaran el acceso de los buzos
suscritos a sus examenes correspondientes con estas instituciones. Durante la tercera semana de
agosto se establecid contacto con el encargado del Instituto de Seguridad Laboral (ISL) mediante
correos electrénicos procediéndose a entregar informacidn aclaratoria solicitada por el ISL a través
de la contraparte técnica de la SUSESO y que permitiera la realizacién de los exdmenes.

En estas reuniones de coordinacion se informa al Jefe de Proyecto que los protocolos de evaluacion
médica para los buzos, que llevan a cabo los Organismos Administradores del Seguro Laboral
consideran realizar el examen ocupacional cada 3 afios para buzos menores de 40 afios y cada dos
afios para los buzos mayores de 40. Ademas, se informa que este protocolo de evaluacién
contempla algunos de los examenes solicitados en el presente estudio, pero no se les toma la
impedanciometria ni los exdmenes de sangre. En este punto el Protocolo de Buceo del Ministerio
de Salud (MINSAL) que estd en consulta publica menciona que el protocolo de vigilancia debe
considerar una evaluacién anual y los exdamenes complementarios estan establecidos en la circular
de la Direccién General de Territorio Maritimo y Marina Mercante 42/002.
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2.1.4 Campafas de Terreno

Dada las condiciones climaticas observadas en las regiones de Los Lagos y Aysén se planificaron y
realizaron dos campafias de terreno, una en el mes de agosto y otra en el mes de octubre de 2016.

La primera Campanfa de Terreno (para evaluacién de buzos del estudio), se realizd desde el 04 de
agosto al 19 de agosto del 2016 en la Regidon de Los Lagos. Debido a la estacion invernal y a la baja
cantidad de buzos domiciliados en Aysén se postergd la evaluacién de estos para la segunda
campania de terreno.

Las localidades seleccionadas para lograr el acercamiento a los buzos fueron las ciudades de Ancud,
Castro y Puerto Montt (Tabla 1), las cuales fueron seleccionadas por ofrecer la infraestructura y los
requerimientos necesarios para realizar las evaluaciones de salud y aplicar encuestas del estudio
(habitos y laboral).

En Ancud se evaluaron buzos domiciliados en la zona urbana de la ciudad y de zonas rurales cercanas
como los sectores de Manao, Pudeto, Punta Chilen, Linao y algunos buzos provenientes de Quemchi.
Estas evaluaciones se llevaron a cabo en el centro médico San José ubicado en Baquedano 279.

En la ciudad de Castro se evaluaron buzos provenientes del sector urbano, asi como, de zonas
rurales e islas cercanas como del Sector de Quemchi, Dalcahue, Chonchi, Queilen, Isla Quinchao,
Caguach, Achao, Alao, Curaco de Vélez e Isla Lemuy. Las evaluaciones se realizaron en el centro
médico El Bosque ubicado en la Calle Serrano 458.

En Puerto Montt se evaluaron los buzos provenientes de la ciudad, y otros sectores cercanos como
Calbuco, Carelmapu, Maullin rural, Purranque y de sectores mas lejanos, como Hornopiren, Chaiten
y San Juan de la Costa de la provincia de Osorno. Las evaluaciones se realizaron en el centro médico
Integrasalud ubicado en la calle Benavente 315, oficina 501.

Los buzos agendados fueron contactados y confirmados mediante llamadas telefénicas o por
mensajes de WhatsApp, para asegurar la asistencia a la hora asignada de su evaluacioén, lo cual
permitio, ademas, mantenerlos motivados.
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Tabla 1. Se presentan las localidades, centros de estudio y fechas de las evaluaciones realizadas en

las campaiias de terreno.

Localidad Centro médico Fecha Campaia 1 Fecha Campaiia 2
Ancud San José 4 al 5 agosto 17 de octubre
Castro El bosque 8 al 13 de agosto 18 al 21 de octubre

Puerto Montt Integrasalud 16 al 19 de agosto 24 al 29 de octubre
Aysén Cekmed 13y 14 de octubre

La segunda campaia de terreno se realizd desde el 17 al 29 de octubre comenzando por la Regidn

de Aysén. Se selecciond la ciudad de Puerto Aysén para facilitar el acercamiento de los buzos

domiciliados en la ciudad y de los provenientes de localidades cercanas hacia el centro médico

seleccionado. Luego el seguimiento y evaluaciones de los buzos continuaron en la Regidn de Los
Lagos, iniciando por la ciudad de Ancud, luego Castro y Puerto Montt (Tabla 1).

2.1.5

Categorias de buzos seguidos

El seguimiento de los buzos reclutados en la Etapa 1 se agruparon en las siguientes categorias:

>

>

Contactados: Se refiere a los buzos reclutados de la Etapa 1 que fueron contactados segun
procedimientos definidos en el punto 2.1.2.

No contactados: Se refiere a los buzos reclutados en la Etapa 1 no contactados en esta Etapa
(N°2) segun los procedimientos definidos en el punto 2.1.1, y que no se les realizd la
evaluacion.

Evaluados T1: Se refiere a los buzos contactados previamente y evaluados durante el
Terreno N° 1 de la Etapa actual.

Evaluados T2: Se refiere a los buzos contactados previamente y evaluados durante el
Terreno N° 2 de la Etapa actual.

Contactados no evaluados: Se refiere a los buzos que fueron contactados en esta etapa del
estudio, pero no fueron evaluados.

Renuncian a la evaluacidn anual: Se refiere a buzos contactados en esta etapa y que
manifestaron renunciar a este periodo de evaluacion (afio 2016).

Renuncian al estudio: Se refiere a buzos contactados en esta etapa que manifestaron
renunciar al estudio en forma permanente.
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2.2 Procedimiento realizado por CESSO

El procedimiento utilizado para obtener los datos y evaluaciones de cada buzo consistié en lo
siguiente: luego del saludo inicial se procedio a reforzar la importancia y significado del estudio, se
tomaron los datos generales y laborales para actualizar aquellos que se hubieran modificado, a
continuacién, se procedi6 a iniciar el circuito de evaluaciones de los profesionales de salud (Figura
1). Finalmente, se les aplicd la encuesta de habitos y se les entrego el certificado de su evaluacion
médica.

eSaludo y explicacion de las evaluaciones. Se reforzo la importancia del estudio.

Inicio eToma de datos generales.

eEvaluacion médica, estudios contemplados:

Evaluacion  ®S€ registro la anamnesis, historial de salud y examen general y segmentario.

eEvaluacion fonoaudioldgica, estudios contemplados:
eArea audioldgica
Area odontoestomatoldgica

Evaluacion o Area de motricidad orofacial

eEvaluacion Neuropsicoldgica, estudios contemplados:
*Memoria de trabajo
eCarga mental
eFatiga fisica y cognitiva

Evaluacion

eEncuesta de habitos, contempla:
eConsumo de tabaco y alcohol. Consumo de frutas, verduras y grasas.
Evaluacion ®Actividad fisica
eConsumo de farmacos y drogas.

eDespedida y agradecimiento por la asistencia a la evaluacion.
Término | eRestitucion del valor de pasajes para el acercamiento al centro médico.

Figura 1. Esquema del procedimiento aplicado en la evaluacién de los sujetos de estudio en las
cuatro ciudades seleccionadas.
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La informacién de los examenes fue registrada en papel y digitalmente (Archivo en formato Excel
Microsoft 2010). Para asegurar la integridad y la confidencialidad de los datos la informacién fue
integrada por el Jefe del Proyecto a la base de datos (Tabla de Ficha Unificada) al igual que en la
etapa inicial.

Los profesionales de salud que participaron en el estudio fueron los médicos: Daniel Moretti Castillo
(Castro); Fernando Schifferli Salazar (Ancud) y Cristian Espinosa Espinosa (Puerto Montt). Estos
médicos fueron seleccionados por su amplia experiencia con buzos de las areas de estudio.

El Fonoaudidlogo Patricio Rodriguez Carvajal, especialista y docente universitario que participé en
la primera Etapa.

El Psicélogo Sebastian Corral Zabala, Neurocientista e investigador de la Universidad de Chile.

2.3 Evaluaciones y herramientas aplicados por el equipo de CESSO.

Las evaluaciones realizadas por los profesionales de CESSO utilizaron las herramientas validadas por
SUSESO en la primera etapa del Estudio. Las evaluaciones aplicadas a los sujetos de estudio en
ambas campafias de terreno consistieron en las siguientes:

a. Registro de datos sociodemograficos: considerd edad, sexo, nivel educacional, nUmero de
afios de educacion formal.

b. Tipo de matricula de buzo vigente e historial de matriculas de buceo que considerd la
actualizacién de las matriculas vigentes.

c. Historia de accidentes del trabajo y enfermedades profesionales agudas y crdnicas: datos
de la historia de accidentes del trabajo y enfermedades profesionales agudas y crénicas de
cada sujeto del estudio fueron solicitados a las Mutualidades (O.A. del Seguro Laboral) y
adicionalmente se procediod a consultarla mediante la anamnesis.

d. Declaracién personal de salud con anamnesis dirigida: mediante encuesta de salud aplicada
a los sujetos del estudio se registré en particular la sintomatologia de los sistemas
neurocognitivo, cardiovascular, respiratorio, hematolégico y locomotor. Cantidad de
licencias médicas (excluyendo maternales y por nifio menor de un afio) y de dias de reposo
en los ultimos 12 meses.

e. Examen fisico general y segmentario: mediante procedimiento médico se realizé examen
cardiovascular, auscultacidn cardiaca, pulsos y venas periféricas, examen pulmonar,
examen de piel y mucosas, examen neurolégico, control de signos vitales (pulso arterial,
temperatura axilar, medicion de presion arterial, frecuencia respiratoria), mediciones
antropométricas (talla, peso corporal y perimetro de cintura).

f.  Evaluacion fonoaudioldgica:
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Audioldgica: Vinculada al Barotrauma oético y sus consecuencias en las funciones
auditivas y vestibular. (Barotraumatismos del Oido Externo; Medio; e Interno).
Adicionalmente la exposicion a ruido subacuatico de origen industrial (maquinarias,
motores, entre otros).

Fono estomatoldgica y Vocal: Vinculada al Barotrauma estomatoldgico y dental; la
Barodontalgia y otros trastornos maxilofaciales, secundarios al uso intensivo de
instrumentos de la profesién, tales como, reguladores; snorkels, etc. Estos
trastornos maxilofaciales y en la Articulacion Témporo Mandibular (ATM) se
evidencian a través de crepitacién, chasquidos, trismos, dolores de cabeza, dolor
miofacial, entre otros. Secundariamente puede observarse barotrauma visceral de
laringe, el cual puede generar patologia vocal secundaria.

Motricidad Orofacial: Vinculada a trastornos neuromotores y/o biomecanicos del
Sistema Estomatognatico y funciones relacionadas (Habla, Deglucidn, Masticacion,
Respiracion, entre otras) como indicadores de Alteraciones Biomecanicas y/o de
Dafio Organico del SN Central y/o Periférico secundarios a enfermedad
descompresiva.

Evaluacién Neuropsicoldgica: se realizaron evaluaciones neuropsicoldgicas Test de fatiga

fisica y cognitiva, examen de carga mental (test), evaluacion de memoria de trabajo (test) y
Test INECO.
Estudios de salud Integral; Se realizd encuesta de alimentacién saludable y habitos que

pudieran causar acumulacién de estrés fisioldgico en los buzos.

2.4 Evaluaciones y examenes aplicados por los Organismos

Administradores del Seguro Laboral

Segln las bases técnicas del Estudio el registro de los resultados de evaluaciones y exdamenes

realizados por los Organismos Administradores del Seguro Laboral debieron ser entregados a CESSO
mediante la SUSESO, para luego ser transcritos a la Tabla Ficha Unificada. Estas evaluaciones y
examenes consistieron en:

a.

b.

Evaluaciones Audioldgicas: Vinculadas al barotrauma ético y sus consecuencias en la funciéon

auditiva y vestibular. (Barotraumatismos del oido externo, medio e interno).

>
>

Audiometria basal.
Impedanciometria timpanica.

Examenes de laboratorio:

>
>
>

Hemograma, glicemia, perfil lipidico.
Radiografias de tdrax (pdstero-anterior y lateral), hombro y fémur.
Electrocardiograma de reposo.
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2.5 Analisis estadistico

2.5.1 Criterios de validacién de datos
Los criterios de Validacidn para este estudio representan la continuidad de los datos de la etapa N°1.

a. Criterios de validacion de bases de datos: Las bases de datos es la de la corte cerrada, con
los analisis acordados en la Etapa 1.
La importacién de estas bases a la matriz general fue validada a nivel de celdas y de campo
como se indica en los puntos siguientes y respectivos.

b. Reglas de validacidn a nivel de datos y campos: Determinadas en base a los requerimientos
del software STATGRAPHICS.

c. Reglas de validacién a nivel de tablas: Se consideran las mismas reglas de validacion que las
utilizadas en la etapa inicial.

2.5.2 Ajustes

Por tratarse de un estudio prospectivo de cohorte cerrada, en principio no se consideran ajustes, ya
gue el nimero esperado muestreal corresponde a la totalidad del universo de buzos que forman el
estudio.

2.5.3 Analisis y recoleccion de datos

Los datos fueron recolectados en ambos terrenos por personal profesional de CESSO, especializado
en el drea de trabajo respectiva y capacitado para este tipo de encuestas, asi como por las OAs del
Seguro Laboral.

La informacion recolectada por CESSO en forma de planillas, documentos e imagenes fue levantada
en forma inmediata a la red, mediante una plataforma electrénica desarrollada para tal efecto.

Se confecciond una base de datos integrada “Tabla Ficha Unificada, 2016”. Los datos fueron
agrupados, tabulados y filtrados en base a:

e Categoria de buzos (solo los cambios)

e Variables de Control (sexo, edad, escolaridad, tipo de matricula, solo los cambios).

e Examen de Laboratorio (hemograma, electrocardiograma de reposo, glicemia, perfil
lipidico, radiografias de térax pdstero anterior y lateral, hombro y fémur, audiometrias).

e Habitos.

e Evaluaciones neuropsicoldgicas

e Evaluaciéon fonoaudioldgica

11
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e Por aspecto de historial médico (cardiovasculares, respiratorias, auditivas, hematoldgicas,
locomotor).
e Segln cada aspecto del examen médico fisico general y segmentario.

2.5.4 Anélisis de resultados

El presente estudio propone evaluar la existencia de dos grupos de comparacion al interior de la
poblacién:

e Grupo de comparacion (GC): definida como el grupo de buzos con exposicidn < o = a cuatro afios
en salmonicultura; (V x € U < 6 = 4 afios).

e Grupo Expuesto (GE): definido como el grupo con exposicion mayor a 4 afios en salmonicultura;
(V x €U >4 anos)

E identificado que el punto de comparaciéon que es la presencia o ausencia de enfermedades
asociadas al buceo.

Si consideramos que:

Ge= grupo expuesto Gc = grupo de comparacion
Ne= numero de ind. del grupo expuesto Nc = nimero de ind. del grupo de comparacion
A = suceso Ac= suceso complementario
Entonces,
A A€

Ge [N [N.AC|N,
N.AC [N

C C

VA>03 NeaNc; VA>03 Nen Ne
VA=0N0o I NearNc ; YA°=0No 3 Nea Nc

Por lo tanto,
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2.5.5 Pruebas estadisticas

2.5.5.1 Kolmogorov-Smirnov

La prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra se considera un procedimiento de "bondad de
ajuste”, es decir, permite medir el grado de concordancia existente entre la distribuciéon de un
conjunto de datos y una distribucidn tedrica especifica. Su objetivo es sefialar si los datos provienen
de una poblacidn que tiene la distribucién tedrica especificada.

Mediante la prueba se compara la distribucion acumulada de las frecuencias tedricas (ft) con la
distribucidn acumulada de las frecuencias observadas (f obs), se encuentra el punto de divergencia
maxima y se determina qué probabilidad existe de que una diferencia de esa magnitud se deba al

azar.

En las tareas de investigaciéon se puede obtener un conjunto de observaciones, en las cuales se
supone que tienen una distribucidn normal, binomial, de Poisson, etc. Para el caso, las frecuencias
de las distribuciones tedricas deben contrastar con las frecuencias observadas, a fin de conocer cual
distribucion se adecua mejor al modelo.

Pasos:

a. Calcular las frecuencias esperadas de la distribucion tedrica especifica por considerar para
determinado numero de clases, en un arreglo de rangos de menor a mayor.

b. Arreglar estos valores tedricos en frecuencias acumuladas.
c. Arreglar acumulativamente las frecuencias observadas.
d. Aplicar la ecuacion D = ft - f obs, donde Dmaxes la maxima discrepancia de ambas.
e. Comparar el valor estadistico D de Kolmogorov-Smirnov en la tabla de valores criticos de D.
f. Decidir si se acepta o rechaza la hipdtesis.
Ecuacion:

D = ft— fobs

Los datos se analizaran con Kolmogorov-Smirnov, pero dado que n es > 100, se debe aplicar la
solucidon de Zar (1986).
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Gmax
Dmax =
Geontraste — (1.358) 1
contraste = N Zn)

2.5.5.2 Potencia Estadistica y cdlculo del tamafio del efecto (complemento a las pruebas de
significacion)

Para los cdlculos de la potencia estadistica y tamafio del efecto se siguieron las recomendaciones
descritas por Cardenas & Arancibia (2014) . Estos se realizaron utilizando el programa estadistico
G*Power (Versién: 3.1.9.2), este software permite realizar los tradicionales andlisis a priori de
calculo del “n” muestreal apropiado para alcanzar una determinada potencia con un determinado
tamanio de efecto (TE y a) y post hoc, donde las estimaciones de la potencia estadistica (PE), el error
standard (ES) y tamafio del efecto (TE) se realizan en disefios terminados (Tabla 2).

Tabla 2. Valores referenciales para el tamafio del efecto de las diferentes pruebas de significaciéon
estadistica. Fuente Cardenas & Arancibia (2014).

Prueba Simbolo Pequeiio Mediano Grande
Pruebas t d 0.20 0.50 0.80
ANOVA una via f 0.10 0.25 0.40
ANOVA factorial n? /f 0.01 0.06 0.14
Chi cuadrado w/@ 0.10 0.30 0.50
Relacién multiple 2 0.02 0.15 0.35

La grafica de potencia estadistica (Figura 2) se interpreta siguiendo las siguientes coordenadas:

La sombra mas clara (roja) representa la posibilidad de error Tipo | (a).
La sombra oscura (azul) la probabilidad de error Tipo Il (B).

La curva de linea (roja) continta representa la distribucién poblacional.
La linea discontinta (azul) la distribucién muestreal.

® oo oo

La linea vertical (verde) corresponde a los puntos criticos t.
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Figura 2. Grafica tipo de potencia estadistica. G*Power (Version: 3.1.9.2).

2.5.5.3 Andlisis de varianza (ANOVA simple)

Para determinar diferencias significativas con respecto a las variables médicas se realizd un andlisis
de varianza (ANOVA simple). Previo a los analisis se verificaron los supuestos estadisticos de
aditividad, linealidad, normalidad, independencia y homocedasticidad de la varianza. Donde
cualquiera de los supuestos no se cumplid se utilizé la prueba Kruskal-Wallis.

Los datos obtenidos fueron trabajados utilizando el software STATGRAPHICS Centuridn (version
16.2.04) (Figura 3).

W STATGRAPHICS Centurion - doe rsm.s
"2 ap
File Edit Plot Describe Compare Relate Faorecast SPC  DOE  SnapStats! Tools View Window Help
- r 5 ¢ - .
DEHER XERs | JR(-BEBLYH LD =n® 2= 44 H
W - n . = = —— +
B DataBook = S = e 0oy 3 BB Labe M Row i
StatAdvisar
Analyze Experiment - strength El@
| StatGall -
o= ataalel Analyze Experiinent - strength = e s i
% | Statfieporer File name: C-\DocDatathreadwrapper sfic ) ) )
W siasio Commens Comment: hyers and Montgomery p. 300 3 B =
Fiesponse Suface Desic i d effects for sirength (grams per square inch) | .
e Effect Esfimate | Sfnd. Brror I
] Anayze Buperiment -stel o aee 101645  |0444302 « | ==
Asealing temperature -2.20674  |0589352 ]
B:cooling bar temperature 0175106 |0.590139 s s | . .
C:polyethylene 2.0404 0580352 R it st N
Fi¥.9 -1.51652 0573071
Analysis of Varjance for strengih - Myers and -
Sowrce Sem of Squares__|IF ||
A sealing temperature 16 6388 1 |s‘
B:cooling bar temperature 0.10448 1 |
Cpolyethylene 14325 1
AA 231094 1
AR 0.98 1
AC 20 1
EE 15648 1
BC 018 1
S i 1R QORQ 1 S
4| I 3
Use the right mouse button to select options R

Figura 3. Captura de pantalla de inicio de programa STATGRAPHICS, correspondiente a version que
fue ocupada en este estudio.
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2.5.5.4  Prueba t-student de comparacion de medias

Todas las pruebas paramétricas, en las cuales se incluye la t de Student y la F de Fischer, se basan
en supuestos tedricos para utilizarse. Dichos supuestos matemadticos las hacen validas, pues al
analizar las mediciones de las observaciones, se tienen procedimientos de gran potencia-eficiencia
para evitar error del tipo | (Sokal & Rohlf, 1999).

En tales pruebas paramétricas se exige una serie de requisitos para aplicarlas como instrumento
estadistico:

1) Las observaciones deben ser independientes.
2) Las observaciones se deben efectuar en universos poblacionales distribuidos normalmente.
3) Las mediciones se deben elaborar en una escala de intervalo, entendiendo que una escala

de intervalo exige que puedan efectuarse todas las operaciones aritméticas admisibles. También se
requiere que los intervalos entre las mediciones tengan la misma magnitud.

4) Las varianzas de los grupos deben ser homogéneas, de modo que cabe aclarar que, en las
mediciones realizadas en biomedicina, es poco probable encontrar varianzas iguales. Por ello, se
utiliza la prueba Chi cuadrada de Barlett para decidir si las diferencias observables en la magnitud
de las varianzas son significativas o no.

El modelo matematico que en seguida se presenta, corresponde a dos muestras independientes:

_ X1 —X2
vVt
t = valor estadistico de la prueba t de Student.
X1 = valor promedio del grupo 1.
X2 = valor promedio del grupo 2.
op = desviacidn estandar ponderada de ambos grupos.
N1 = tamafio de la muestra del grupo 1.

N2 =tamafio de la muestra del grupo 1.
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Ecuacién para obtener la desviacidn estandar ponderada:

SC1+5C2
P=VN1+N2 -2

Donde:
op = desviacidn estandar ponderada.
SC = suma de cuadrados de cada grupo.
N = tamafiio de la muestra 1y 2.
Pasos:
1. Determinar el promedio o media aritmética de cada grupo de poblacion.
2. Calcular las varianzas de cada grupo, a fin de demostrar la homogeneidad de varianzas
mediante la prueba de X2 de Bartlett.
3. Calcular la suma de cuadrados de cada grupo: Suma de cuadrados (SC) = 5(X - )2.
4, Calcular la desviacion estandar ponderada (op) de ambos grupos.
5. Obtener la diferencia absoluta entre los grupos (1 - 2).
6. Aplicar la férmula y obtener el valor estadistico de t.
7. Calcular los grados de libertad (gl), gl = N1 + N2 -2
8. Obtener la probabilidad del valor t en la tabla.
9. Decidir si se acepta o rechaza la hipdtesis.

2.5.6 Aplicacién de Instrumentos y Analisis de Datos
Para la validacion, los datos se organizaron de la siguiente manera:

Tabulacion de datos
Construccion de gréficas
Andlisis de distribucion

YV V V V

Tablas de frecuencia (determinaciéon de frecuencias y frecuencias relativas)
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=L 2 = L )*
fri=7 0 ===

» Determinacion de estadisticos poblacionales basicos (Medias Varianza Poblacional)

g2 = 2 (i)’
n-1

Varianza Muestreal:

2.6 Validacion de datos

Desviaciéon estandar poblacional: o=+Vo?2
y muestreal: S =+/S2

Los datos poblacionales fueron obtenidos mediante el uso del STATGRAPHICS.

» Analisis de probabilidad de que un individuo por estrato desarrolle una patologia.

Analisis de probabilidad de que un individuo por estrato desarrolle mas de una patologia.
Andlisis de probabilidad de que un individuo de la poblacién desarrolle una patologia.
Andlisis de probabilidad de que un individuo de la poblacién desarrolle mas de una
patologia.

Y V V

Pruebas de Hipdtesis (HO:H1) para resultados por variable a evaluar.

Y V

Analisis de correlacion individual de muestras por estrato con variables de analisis (o sea,
cada estrato con relacién a horas de trabajo, y esas variables que se deben evaluar).

» Andlisis de correlacién de la poblacidn con las variables de andlisis (o sea, la poblacién con
cada variable que se debe evaluar).

2.7 Operacionalizacion de las variables de exposicion, de control y
de respuesta

Las variables de operacionalizacidn identificadas para este estudio corresponden a las estudiadas
en la Primera Etapa del Estudio.

a. Variables de exposicién: Todas las variables de exposicion son obtenidas a nivel de
encuestas.
» Profundidad de inmersion: condicién de trabajar en tareas de buceo a distintas
profundidades.
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» Tiempo de inmersidn: Se debe considerar los efectos acumulativos del buceo sobre
la fisiologia del organismo y el periodo de eliminacién del nitrégeno residual.

» Tiempo de trabajo en buceo: Se debe considerar los efectos acumulativos del
desempeno en el buceo (cantidad de afios en salmonicultura).

» Condiciones de empleo: Tipo de contrato, situacién previsional, acceso a
capacitacion.

» Condiciones de trabajo: Estudio ergonémico del puesto de trabajo (carga fisica,
carga mental y carga ambiental), carga organizacional (sistema de turno, jornada
diaria), tipo de supervision y prevencién de riesgos.

b. Variables de control:
» Socio-demogréficas e historia laboral: actualizacién de datos obtenidos
previamente.
c. Variables de respuesta:
» Salud: variables fisioldgicas, funciones cognitivas, situacion de salud de los
trabajadores (morbilidad, accidentabilidad).

3 Resultados

El seguimiento realizado a la muestra de 193 buzos estudiados durante la primera etapa del estudio
(2014-2015) permitio contactar y actualizar los datos a 186 buzos correspondientes al 96% de los
193 buzos reclutados (Tabla 3), quienes fueron agendados para su posterior evaluacién. De los buzos
agendados para su evaluacién de salud concurrieron al procedimiento un total de 128 (66%) sujetos
(Tabla 3) y 58 (30%) no concurrieron a su evaluacion agendada (Tabla 3) incluyen a 7 (3,6%) sujetos
contactados que manifestaron su voluntad de no participar en el estudio este afio y 5 (2,6%) buzos
gue manifestaron renunciar al estudio en forma permanente (Tabla 3). Se presenta (Tabla 4) el
resumen del seguimiento de los 58 buzos contactados y no evaluados, los cuales consideran los
sujetos que renunciaron para esta evaluacidn y los que renuncian al estudio en forma permanente.

En la distribucidn de los buzos evaluados por regién se observa que 123 (96%) buzos se evaluaron
en las tres ciudades seleccionadas en Los Lagos (Tabla 5) y en la ciudad de Puerto Aysén de la Regién
de Aysén se evaluaron 5 buzos (Tabla 5).
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Tabla 3. Buzos contactados y evaluados en las campafias de Terreno 1 (T1) y Terreno 2 (T2)
realizadas en el presente estudio.

Categoria de buzos del estudio Cantidad Porcentaje

Reclutados Etapa 1 193

Contactados Etapa 2 186 96%

No contactados 7 4%

Evaluados T1 91 47%

Evaluados T2 37 19%

Total evaluados Etapa 2 128 66%

Contactados sin evaluacidn 58 30%

Contactados renuncian evaluacidén anual 3,6%

Contactados renuncian al estudio 2,6%

Tabla 4. Resumen del seguimiento realizado a los 58 buzos contactados que no fueron evaluados.
Se presentan con ID.

ID Empresa Salmonera Empresa de Servicio Direccion Observacion Estado
AURORA LATORRE CASA 130, PUERTO

5 ANTARTICA AQUAYSEN MONTT Cambi6 su turno 14X7 | No Evaluado
EL MANZANO COMUNA

7 Humbolt Horizonte sur HUALAIQUEHUE, HORNOPIREN Cambid su turno 11x11| No Evaluado

8 VENTISQUEROS ANDRUMAR RIO NEGRO HORNOPIREN Cambid su turno 15X15| No Evaluado

11 BLUMAR ACCIDENTADO COVADONGA S/N°, AYSEN No Evaluado
CALBUCO CALLE LA ESTRELLA #250,

12 AQUACHILE Frontera azul BRISAS DEL MAR Cambid su turno 12x12 | No Evaluado

14 CESANTE CESANTE ISLA CHUIT, COMUNA DE CHAITEN No Evaluado
ISLA APIAO, ACHAO, COMUNA

19 MULTIEXPORT Azos QUINCHAO Trabaja a trato No Evaluado

26 VENTISQUERO ACUATICO SUR ISLA CHENIAO, COMUNA DE QUENCHI | Cambid su turno 14x14 | No Evaluado
AV. MOCOPULLI SECTOR VISTA

33 MARINE HARVEST sofamar/MARCELO MARTINEZ HERMOSA, DALCAHUE Cambid su turno 15x13 | No Evaluado
CALLE PABLO NERUDA #1241, CASTRO,

34 CESANTE CESANTE CHILOE No Evaluado

44 AQUACHILE PROPI0OS/ AQUA CHILE YUTUY RURAL, COMUNA DE CASTRO Parto reciente No Evaluado
NUVIA TORRES OVIANDO #13, POB

47 | AQUACHILE (AGUAS CLARAS) | PROPIOS/AGUAS CHILE/AGUAS CLARAS |CARLOS GOMEZ, QUEILEN Cambid su turno 12X4 | No Evaluado

50 |AQUACHILE (AGUAS CLARAS) SOFAMAR PUERTO MONTT No Evaluado

58 MARINE HARVEST SERVOMAR MANAO COSTA, RURAL, ANCUD No Evaluado
CALLE NUEVA 3, CASA 1, POB LOS

60 ANTARTICA AQUAYSEN VOLCANES Cambid su turno 14X7 | No Evaluado
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GABRIELA MISTRAL #27, POB SOR

61 ANTARTICA Yankamar TERESA, ACHAO Cabid su turno 5x2 No Evaluado
DIEGO PORTALES, NEHUENTE,

62 ANTARTICA YANKAMAR COMUNA DE CARAHUE No Evaluado

65 ANTARTICA Yankamar ISLA QUENAC, COMUNA QUINCHAO |Cambid su turno 14x14 | No Evaluado
PADRE HURTADO# 93, PASAIJE 3,

72 INVERMAR Auchac quellon PUDETO ANCUD Cambid su turno 10x 5| No Evaluado

76 Cesante CESANTE SECTOR NERLON S/N°, CASTRO No Evaluado
ACHAO, SECTOR PLAYA (BASE MARINE

80 CESANTE CESANTE HARVEST) Trabaja a trato No Evaluado

82 Novaaustral Novaaustral Punta Arenas No Evaluado
HRNA. EULALIA RODRIGUEZ CASA# 01,

89 MARINE HARVEST sofamar/MARCELO MARTINEZ ACHAO Cambid su turno17x13 | No Evaluado
POBLACION ARCHIPIELAGO JUAN

92 MARINE HARVEST JAIME BARRIA SANCHEZ PABLO Il #17, ANCUD No Evaluado
POBLACION ARCHIPIELAGO JUAN

92 MARINE HARVEST JAIME BARRIA SANCHEZ PABLO Il #17, ANCUD No Evaluado

101 MARINE HARVEST Sofomar COMUNA DE QUINCHAO, ISLA LIN-LIN [Cambid su turno 15x15| No Evaluado
EL TRANSITO, ISLA MEULIN COMUNA

108 CESANTE CESANTE QUINCHAO Independiente No Evaluado
CIRUELILLO #419, POB RIO

119 CESANTE CESANTE HUITAUQUE, CHONCHI No Evaluado
FERNANDO OCHACAVIA #2066,

122 AQUACHILE CESANTE CASTRO No Evaluado
DAGOBERTO GODOY S/N°, POB SAN

125 CESANTE CESANTE JAVIER, MAULLIN No Evaluado
Bonilla 2 calle hurt jarmat casa 601;

128 CESANTE CESANTE Ancud Independiente No Evaluado
Bonilla 2 calle hurt jarmat casa 601;

128 CESANTE CESANTE Ancud Independiente No Evaluado

129 AQUACHILE AQWA FRIEND 21 DE MAYO S/N°, PARGUA, CALBUCO Independiente No Evaluado
SECTOR RURAL PUNTA ARENAS,

136 MARINE HARVEST Fusamar ANCUD Cambid su turno 20x20| No Evaluado
Sargento Silva 2029 avenida austral,

139 Ventisquero Azul profundo Puerto Montt Cambié su turno 12x12 | No Evaluado
PJE. CARAMPANGUE #02641, VILLA

145 CAMANCHACA FORMASUB PRESTA SERVICIO RAMON VENEGAS, SANTIAGO No Evaluado
AYACARA #175, POB PADRE LAS

147 CAMANCHACA LAFKEN AUSTRAL CASAS, TEMUCO No Evaluado

148 CAMANCHACA SALMONES AUSTRAL PJE. NAVARRO S/N HORNOPIREN Cambid suturno 12x 8 | No Evaluado

152 CAMANCHACA LAFKEN AUSTRAL CRUZ OYARZUN S/N, CALBUCO Cambid su turno 10X5 | No Evaluado
LOS ACASTANOS 185, TUBUL,

155 CAMANCHACA MARINETECH ARAUCO, SAN JOSE Independiente No Evaluado
TEGUALDA #594, LAS CASCADAS, PTO.

159 CESANTE CESANTE OCTAY, X Regidn Embarcado No Evaluado
LOS MANIOS #22, TIERRA VERDE,

160 CESANTE CESANTE CARELMAPU Independiente No Evaluado
PEDRO AGUIRRE CERDA #155, POB
GENERAL LAGOS, ENTRE LAGOS

161 Humboldt Propio PUYEHUE Cambid su turno 12x 8 | No Evaluado
PADRE HURTADO #693, POB

163 CAMANCHACA MARINETECH FRANCISCO VALDEZ, ENTRE LAGOS No Evaluado
FELIX GARAY #38, BELLAVISTA 5,

165 BLUMAR No bucea ANCUD No Evaluado
AV. MONTEGRANDE #2618 CASA79, LA

166 BLUMAR PRIMES STA SERENA No Evaluado
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168 BLUMAR CAICAIBILUCENTURION DAITAO S/N°, CALBUCO No Evaluado
LORD COCHRANE #656, PUERTO

169 BLUMAR ARCHIPIELAGO AYSEN Cambid su turno 14x14 | No Evaluado
PUNTA ARENAS #21, SECTOR PLAYA,

170 BLUMAR ARCHIPIELAGO LOTA BAJO No Evaluado
MANUEL RODRIGUEZ S/N PTO.

171 BLUMAR ARCHIPIELAGO AGUIRRE Cambid su turno 14X7 | No Evaluado

172 CESANTE CESANTE PTA. LAVAPIE S/N°, ARAUCO Independiente No Evaluado
CONTAO S/N, POB PUNION, COMUNA

173 BLUMAR ARCHIPIELAGO HUALAIHUE Cambid su turno 14x14 | No Evaluado

178 CESANTE CESANTE ISLA TENGLO S/N, PUERTO MONTT No Evaluado
CALETA MANQUEMAPU, COMUNA

179 BLUMAR Walbusch PURRANQUE Cambid su turno 20x10| No Evaluado

181 Aquachile Marinetech LLICO BAJO S/N° COMUNA FRESIA Cambié su turno 20x20 | No Evaluado
EUSEBIO IBAR 1575, PEDRO AGUIRRE

183 ANTARTICA ACUAYSEN CERDA, AYSEN Cambi6 su turno 14X7 | No Evaluado
EUSEBIO IBAR #1575, PEDRO AGUIRRE

187 ANTARTICA ACUAYSEN CERDA, AYSEN Cambid su turno 14X7 | No Evaluado

191 MARINE HARVEST BAHIA MANAO MANAO RURAL, COMUNA ANCUD No Evaluado

Tabla 5. Cantidad de buzos evaluados distribuidos por ciudad y campana de terreno realizada.
N=128
Regién Ciudad Buzos evaluados en | Buzos evaluados en Total
Terreno 1 Terreno 2
Los Lagos Ancud 10 4 14
Castro 52 11 63 123
Puerto Montt 29 17 46
Aysén Puerto Aysén 0 5 5 5
Total 91 37 128

3.1 Caracterizacion general de la Cohorte

3.1.1 Caracteristicas generales

Grupos y Tiempo de trabajo en buceo

Para esta etapa del estudio (2016) y de acuerdo a la metodologia propuesta en la primera etapa

se determino que de los su1etos e estudio evaluados (0] pertenecena grupo ae
(2014) se d iné que de los 128 sujetos d dio evaluados 96 (75 %) | d

mayor exposicion (GE) y 32 (25%) pertenecen al grupo de menor exposicion (GC) (Figura 4).

El promedio de afios buceando en salmonicultura (tiempo de exposicidén al buceo) del grupo total

(GT) es de 10,8 (S=6,8), el grupo de mayor exposicidén (GE) presenta una media de 13,5 afios (5=5,7)

y el grupo de comparacion presenta una media de 2,7 afios (S=0,8). En general los sujetos del

estudio presentan una distribucién principalmente entre los 12 y 20 afos (Figura 5).
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Buzos evaluados por grupo de exposicidon

mGE
mGC

Figura 4. Proporcién de buzos pertenecientes a cada grupo de exposicién. Donde GE = Grupo
Expuesto. GC= Grupo Comparacién. GE= media 13,5 afos (S =5,7) y GC= media 2,8 afos (5=0,8).
N=128

Distribucién de Frecuencia por Afos de Exposicion
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frecuencia
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Afios de Exposicion

o

Figura 5. Grafico de la distribucion de frecuencias de los afios de exposicidén (Tiempo de buceo en
salmonicultura) del total de los sujetos de estudio evaluados. Media = 10,8 (S= 6,8). N= 128
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Edad de los buzos

En general la edad los sujetos de estudio presentan una mayor frecuencia de distribucién en los
rangos de 30 a 39 afios encontrando su moda en los 50 afios (Figura 6). En relacién a los grupos de
estudio los buzos que presentan una mayor exposicion (GE) presenta una distribucién mas elevada
en el mismo rango (30-39) de edad, presentando una moda en los 50 afios y un promedio de edad
en los 40 afios (S= 9,6 afios) (Figura 6), el grupo de comparacion GC presenta una distribucién
mayor en los rangos de edad de 20 a 29 afios y de 30 a 39, con una moda en los 23 afios y un
promedio de 34 afios (S= 9,7 afios) (Tabla 6).

Edad de los buzos evaluados

50
(%]
o)
N 40
) M Rango de edad 20-29
S 30
© W Rango de edad 30-39
2 20
S Rango de edad 40-49
>
§ 10 '-.- W Rango de edad 50-59
[N

0 B Rango de edad >60
GE GC GT
Grupos

Figura 6. Frecuencia de la edad en los grupos de estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos)
GC= Grupo Comparacion (32 buzos), GT= Grupo Total (N=128 buzos). Moda GT=50. Moda GE=50.
Moda GC=23

Tabla 6. Promedios de edad de cada grupo de buzos sujetos de la investigacion. GE = Grupo Expuesto
(96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos), GT= Grupo Total (N=128). S= Desviacidn estandar
del grupo.

Grupos Promedio S
GE 41,6 9,6
GC 33,8 9,7
GT 39,7 8,9
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Matriculas de buceo vigentes

DESARROLLO

En la distribucion de las matriculas de buceo se observa que un 70% de buzos presentan matricula
de buzo basico (exclusivamente) y de estos el 47% corresponde al GE y un 29 % al GC (Tabla 7). Los
buzos que presentan matricula comercial (6%) en forma exclusiva pertenecen al GE y con presencia
de otras matriculas adicionales acumula un 14% de los buzos. Este grupo (GE) presenta también la
mayor proporcidn de buzos con matricula Intermedia 15% con respecto al GC que presenta un 1%
de la matricula Intermedia.

Tabla 7. Distribucién de las frecuencias de las matriculas de buceo vigentes en los grupos de estudio.
Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicién) GC= Grupo Comparacion (Grupo de menor
exposicidn). B= buzo basico, I= buzo intermedio, C= buzo comercial. N=128

Matriculas B I C B-I B-C B-I-C
GE 60 (47%) 8 (6%) 7 (6%) 12 (9%) 2 (2%) 7 (6%)

GC 29 (23%) 0 0 1(1%) 2 (2%) 0
Total 89 (70%) 8 (6%) 7 (5%) 13 (10%) 4 (3%) 7 (5%)

Capacitacion declarada

Un 66% de los buzos encuestados declaran contar con capacitacidon en buceo, siendo el GE el que
presenta una mayor proporcion 42% de ellos, mientras que el GE representa al 12% de los buzos
con capacitacién en buceo. La capacitacién en otras areas importantes como salud y seguridad
alcanza un 40% y 73% respectivamente y en ambos casos es el GE el que presenta la mayor
proporcién (Tabla 8).

Tabla 8. Capacitacién declarada por los buzos evaluados distribuidas en los grupos de estudio.
Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128

Capacitacion Buceo Salud Seguridad
GE 54 (42%) 31 (24%) 56 (44%)

GC 12 (9%) 9 (7%) 17 (13%)
Total 66 (52%) 40 (31%) 73 (57%)
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Estado laboral

El estado o condicidn laboral que presentan los buzos del estudio en esta etapa (afio 2016) se puede
observar que de los 128 buzos encuestados 48 (38%) se encuentran cesantes y de los cuales 37
(29%) pertenecen al GE y 11 buzos al GC (9%) (Figura 7). De los buzos encuestados 3 expresaron
encontrarse accidentados y pertenecen al grupo de mayor exposicién (GE) (Figura 7).

Estado laboral
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Figura 7. Estado o condicién laboral expresado por los buzos al ser encuestados. Donde GE = Grupo
Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacién (32 buzos). N=128

Tipo de Empresa

En esta etapa del estudio se observa que del 62% de buzos que se encuentran activamente
trabajando en la salmonicultura, 52,3% lo hacen en empresas de servicio y 10,2% en empresas
salmoneras. En relaciéon a los grupos el GE presenta una distribucion de 39,1% y 8,6%
respectivamente y los buzos del GC 13,3 % trabajan en empresas de servicio y 1,6% lo hace en
empresas salmoneras (Figura 8).
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Figura 8. Distribucidon de los buzos laboralmente activos en las en los tipos de empresas asociadas
a la salmonicultura. Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos).
N=128

Profundidad de buceo

De los buzos participantes del estudio 50 (39%) declaran haber buceado en el rango de profundidad
de 10-20 m, 33 (26%) pertenecen al grupo de mayor exposiciéon (GE) y 17 (13%) al grupo de
comparacién (GC) (Figura 9). El rango de entre 20 a 30 m presenta una mayor frecuencia de
distribucidon 70 buzos que manifiestan haber buceado en esa profundidad durante los ultimos 12
meses, de estos 57 (45%) buzos pertenecen al GE y 13 (10%) al GC. Dos buzos del GE y 1 del GC
declaran haber buceado entre los 30 y 40 metros (Figura 9).
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Profundidad de buceo
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Figura 9. Frecuencia de buzos que declaran haber buceado en distintos rangos de profundidad.
Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128

Jornada Activa

En relacién a la en la jornada activa declarada por los buzos, se observan que 74 (58%) buzos
declaran haber buceado durante los Ultimos doce meses entre 20 a 50 minutos y 54 (42%) de ellos
manifiestan haber buceado un tiempo mayor de los 50 minutos. De los buzos que de bucearon mas
de 50 minutos 44 (34%) pertenecen al GE y 10 (8%) al GC (Figura 10).

Jornada activa anual
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Rango minutos

Figura 10. Jornada activa anual (en minutos) de los buzos que participaron en el estudio. Donde GE
= Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128
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Tareas de jornada pasiva

De los 128 buzos encuestados 88 (69%) declaran que las tareas de su jornada pasiva presentan un
esfuerzo alto. De los buzos anteriores 69 (54%) son parte del GE y 19 (15%) son parte de GC. Los
buzos que declaran realizar tareas de esfuerzo medio fueron 40 (31%) de los cuales 27 (21%)
pertenecen al GE y 13 (10%) al GC (Figura 11).

Tareas de jornada pasiva
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Percepcidon de esfuerzo

Figura 11. Frecuencia de buzos con percepcion de esfuerzo realizada en las tareas de la jornada
pasiva. Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos) GT=Grupo Total
(N=128).

Tiempo de descanso

Al ser consultados por el tiempo de descanso realizado durante los Ultimos 12 meses de faenas, 53
(41%) buzos contestaron que su descanso habia sido de 10 a 12 horas, de los cuales 42 (33%) buzos
pertenecen al GE y 11 (9%) al GC. De los buzos encuestados, 55 (43%) expresaron descansar entre
13 a 15 horas, de estos 38 (30%) pertenecen al GE 'y 17 (13%) al GC (Figura 12).
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Tiempo de descanso
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Figura 12. Tiempo de descanso declarado en la encuesta general por los buzos del estudio. Donde
GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128

3.1.2 Caracteristicas de habitos

El estudio de los habitos se realizé a los 128 sujetos que accedieron continuar con el estudio y que
se presentaron para su evaluacidn. Este estudio consistid en la aplicacion de la encuesta definida y
validada en la metodologia de la Etapa 1 (afio 2014) para el estudio. Los resultados de esta encuesta
proceden a entregarse en este punto.

Prevalencia del consumo tabaco

Los resultados de la encuesta asociada al habito del tabaco, muestran una prevalencia de 35% para
los buzos del estudio, 24% del grupo de exposicion (GE) y 11 % para el GC 11% (Figura 13).
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Figura 13. Sujetos del estudio que manifestaron consumir tabaco en la encuesta de habitos de la
etapa 2016. Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128

La frecuencia del consumo declarada por los buzos en la encuesta de habitos, muestra que el GE
presenta un consumo mayor (39%) en la frecuencia diaria que el GC (29%) y el GC presentd una
mayor frecuencia de consumo (43%) en el uso semanal del tabaco (Figura 14).

Frecuencia de consumo

W semanal
M quincenal
0% 50% 100%

Figura 14. Frecuencia declarada del consumo de tabaco en los buzos encuestados. Donde GE =
Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128
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En el grupo expuesto se observé que 20 (16%) buzos manifestaron consumir tabaco por un periodo
entre 11 y 30 afios, mientras que en el grupo de comparacion, 9 (7%) sujetos expresaron consumir
tabaco por un periodo entre 11 a 20 afios (Figura 15).
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Figura 15. Afios de consumo declarada por los buzos del estudio en la encuesta de habitos. Donde
GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128

Prevalencia del Consumo de alcohol

El resultado de las encuestas relacionadas con el habito del consumo de alcohol muestra que los
buzos del estudio presentan una prevalencia de 76%, donde el 58% corresponde al grupo de mayor
exposicién y 18% de los buzos al grupo de comparacién (Figura 16).

Al consultarles por la frecuencia del consumo de bebidas alcohdlicas, 35 (27%) buzos del GE
expresan tener una frecuencia de consumo mensual y 11 (9%) buzos de GC declararan presentar
una frecuencia de consumo preferentemente quincenal (Figura 17). En relacion a los resultados de
la encuesta asociada a los afios de consumo se observa que en ambos grupos el rango de edad de
consumo de 11-20 afios es el mas representativo con 22% para le GE y 10% por GC (Figura 18). Al
ser consultados por la bebida alcohdlica consumida preferente los buzos de ambos grupos sefialaron
la “cerveza” con una preferencia de 35% para el GE y de 13% para el GC (Figura 19).
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Figura 16. Cantidad de buzos que declaran su habito de consumo de alcohol. Donde GE = Grupo
Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128
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Figura 17. Frecuencia de consumo de bebidas alcohdlicas declaradas por los buzos del estudio.
Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128
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Figura 18. Afios de consumo de alcohol en los buzos del estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (96
buzos) GC= Grupo Comparacién (32 buzos). N=128
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Figura 19. Preferencia por el tipo de alcohol expresada por los buzos del estudio. Donde GE = Grupo
Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacién (32 buzos). N=128
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En relacién a las respuestas de la componente régimen alimentario de la encuesta de hdbitos se
puede observar que un 49% de los buzos expresan consumir frutas con una frecuencia semanal (dos
atres veces por semana) y de los cuales 36% pertenece al grupo expuesto (GE) (Tabla 9). El consumo
de verduras es alto ya que 97% de los buzos expresan consumirlas diariamente o semanalmente

(Tablag).

De esta encuesta se observa que la frecuencia del consumo excesivo, tanto de azucar, como de sal

alcanzan un 11% vy un 5% respectivamente (Tabla 10).

Tabla 9. Frecuencia del consumo de frutas y verduras observadas de la encuesta de habitos aplicada
a los buzos del estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacién (32 buzos).

N=128

Frecuencia GE GC GT

diaria 34% 11% 45%

semanal 36% 13% 49%

Frutas quincenal 2% 0% 2%
mensual 3% 0% 3%

No responde 1% 0% 1%

diaria 46% 13% 59%

semanal 27% 10% 38%

Verduras quincenal 1% 3% 4%
mensual 1% 0% 1%

No responde 0% 0% 0%
diaria 20% 8% 28%
semanal 32% 10% 42%

Grasas quincenal 5% 0% 5%
mensual 2% 1% 2%
No responde 16% 6% 23%
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Tabla 10. Frecuencia del consumo de azucar y sal observadas de la encuesta de habitos aplicada a
los buzos del estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos).
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N=128

Consumo GE GC GT

escasa 15% 2% 17%
Azticar moderado 51% 17% 68%
excesiva 6% 5% 11%

No Responde 3% 1% 4%
escasa 14% 2% 16%
sal moderado 59% 19% 77%

excesiva 2% 3% 5%

No Responde 0% 1% 1%

De la encuesta de habitos, 47 buzos pertenecientes al GE expresan realizar una actividad fisica
“vigorosa” durante su periodo laboral y 17 pertenecientes al GC manifiestan este mismo tipo de
actividad. Del grupo expuesto 49 buzos consideran que realizan una actividad “moderada” y del
grupo de comparacién 15 declararon esta actividad (Figura 20). En relacion a la frecuencia que la
realizan 74 del GCy 21 del GC manifiestan que en forma diaria (Tabla 11). Al ser consultados por el
tipo de actividad los buzos del GE mostraron preferencia similar (30 buzos cada opcién) por el
“Deporte” y por la “Recreacion” y los del GC por el Deporte (14 buzos) (Tabla 11).

Actividad fisica
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Figura 20. Actividad fisica manifestada por los buzos del estudio en la encuesta de habitos. Donde
GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacion (32 buzos). N=128
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Tabla 11. Registro de la frecuencia y tipo de la actividad fisica declarada por los buzos del estudio
en la encuesta de habitos. Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicion) GC= Grupo
Comparacion (Grupo de menor exposicion).

Actividad fisica GE GC GT

diaria 74 21 95

Frecuencia semanal 21 10 31
mensual 1 1 2

Deporte 30 14 44

Ejercicio 18 5 23

Tipo Recreacion 30 5 35
Mezcla 12 7 19

No responde 6 1 7

Habito de farmacos y drogas

En relacién a la consulta realizada en la encuesta sobre el habito de farmacos y drogas 25 (20%)
buzos del grupo de exposicion manifestaron tener el habito del consumo de farmacos o drogasy 6
(5%) buzos del grupo de comparacidn expresaron utilizarlas (Figura 21). Las frecuencias preferentes
manifestadas por los buzos que utilizan fdrmacos y drogas son la diaria y la semanal y en relacién al
tipo, 16 buzos del GE expresan usar remedios en forma permanente y 8 de ellos manifiestan utilizar
drogas blandas. En el GC 3 buzos utilizan remedios permanentemente y de los cuales 1 manifesté
utilizar drogas blandas (Tabla 12).
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Figura 21. Habito del consumo de farmacos y drogas manifestada en la encuesta aplicada a los
buzos del estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (96 buzos) GC= Grupo Comparacién (32 buzos).
N=128

Tabla 12. Habito del uso de farmacos y drogas observadas en la encuesta aplicada a los buzos del
estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicién) GC= Grupo Comparacion (Grupo de
menor exposicion). N=128

Farmacos y drogas GE GC GT
Diaria 8 2 10
Semanal 7 4 11
Frecuencia Quincenal 1 0 1
Mensual 2 0 2
No responde 6 1 7
Remedios 16 3 19
Tipo Blandas 8 1 9
Hierbas medicinales 1
No responde 1 2
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3.2 Efecto de las condiciones de trabajo y de empleo sobre la salud
de los buzos profesionales.

3.2.1 Sobre su salud general

En esta segunda etapa (2016) se pudo realizar la evaluacion médica a 128 buzos del estudio,
consistente en la anamnesis, examen general y examen segmentario segun lo planificado. De estas
evaluaciones se presentan los resultados mas relevantes.

3.2.1.1 Cardiovascular
Sistema cardiovascular: Frecuencia Cardiaca y pulsos

En el examen segmentario relacionado con la auscultacién del sistema cardiovascular ningln buzo
presentd trastornos o patologias. Se exceptuan 4 buzos (1 del GE y 3 del GC) que presentaron soplo
meso-sistdlico.

3.2.1.2 Otros antecedentes de salud

A continuacion, se presentan algunos de los resultados de mayor importancia detectados en la
evaluacion de salud.

Peso corporal e indice de Masa Corporal (IMC)

La prevalencia de buzos con sobrepeso en este estudio es de 54%, con una mayor presencia en los
buzos del GE con un 41% y 13% para el GC (Figura 22). Se puede observar adicionalmente que la
prevalencia de sujetos del estudio con IMC 2 30 es de 30% del total de los buzos evaluados,
distribuidos en 23% y 7% para el GE y GC respectivamente (Figura 22).
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Figura 22. Resultado del calculo de indice de masa corporal (IMC) detectado en los buzos del
estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicién) GC= Grupo Comparacion (Grupo de
menor exposicion). N=128

Sistema Broncopulmonar

En el examen segmentario del sistema broncopulmonar no hubo buzos del estudio que presentaran
trastornos.

Sistema neurocognitivo

En el examen segmentario del sistema neurocognitivo no hubo buzos del estudio que presentaran
trastornos, exceptuando dos buzos (uno de cada grupo) que en la evaluacion médica evidenciaron
trastornos del sistema neuromotor. El sujeto ID 15 perteneciente al GE presentd “temblor leve en
ambas extremidades superiores” y el buzo ID 132 perteneciente al GC presenté con “pérdida de
fuerza en miembro inferior derecho”.

Anamnesis

Los antecedentes cardiovasculares registrados en los buzos evaluados presentan una prevalencia
general de 7%, siendo el GE el que presenta una mayor prevalencia (6,3%) (Tabla 13). También se
puede observar que 8,6 % (11) de los buzos manifestaron tener antecedentes broncopulmonares.
En 20% de los buzos del estudio presentan antecedentes de cirugias, 18% de los anteriores son del
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GE y 2% del GC (Tabla 13). Las intervenciones o cirugias mds frecuentes fueron al sistema musculo
esquelético (12,5%) seguida por las del sistema digestivo (4,7%) (Figura 23).

Cirugias realizadas

|
Otras |y
[
Céncer |og
= GT
Sistema linfatico |
B GC
1
Sistema digestivo - mGE
|
Sistema musculo.... | ———

o
(€]

10 15 20

Cantidad de buzos

Figura 23. Cirugias reportadas por los buzos del estudio en su evaluacién médica. Donde GE = Grupo
Expuesto (de mayor exposiciéon) GC= Grupo Comparacion (Grupo de menor exposicion).

Trastornos crénicos, Hipertension y Alteraciones a la piel

Los trastornos crénicos reportados presentaron una prevalencia observada de 13,3% en el total de
los buzos evaluados. En relacién a los grupos, el GE presentd una prevalencia de 11,7% (15)y el GC
una prevalencia de 1,5% (2) (Tabla 13).

La hipertensidn detectada en los antecedentes médicos del total de los buzos presentd una
prevalencia de 7%, distribuida 6% para el GE y 1% para el GC (Tabla 13).

De los 128 buzos evaluados sélo 5 (3,9%) buzos pertenecientes al GE presentaron trastornos a la
piel y mucosas (Tabla 13).
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3.2.2 Sobre su condicidén neuropsicoldgica
3.2.2.1 Memoria de trabajo

Los resultados de la evaluacién neuropsicolégica en la prueba de Memoria de trabajo aplicada a los
buzos del estudio muestran que 27 (21%) buzos del GE se encuentran bajo el valor promedio de la
muestra y 9 (7%) buzos pertenecientes al GC se encuentra en esta condicion (Figura 24y Tabla 13).

Evaluacién neuropsicolégica
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Figura 24. Resultados de la prueba memoria de trabajo de la evolucién neuropsicolégica aplicada a
los buzos de este estudio (2016). Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicion) GC= Grupo
Comparacion (Grupo de menor exposicion). N=128

3.2.2.2 Estrés laboral
3.2.2.2.1 Carga mental

Los resultados de la evaluacién neuropsicoldgica en la prueba de carga mental aplicada a los buzos
del estudio durante esta Etapa del estudio muestran que 75 (59%) buzos del GE se encuentran con
unindicador de carga mental altay 17 (13%) buzos pertenecientes al GC se encuentra en esta misma
condicién (Figura 25), dando un total de 72% de los buzos evaluados con carga mental alta (Tabla
13).
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Figura 25. Resultado del test de Carga mental de la evaluacidn neuropsicoldgica aplicada a los buzos
del estudio (2016). Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicién) GC= Grupo Comparacion
(Grupo de menor exposicién). N=128

3.2.2.2.2 Fatiga laboral

Los resultados de la evaluacién neuropsicolégica en el test de Fatiga laboral aplicada a los buzos del
estudio durante esta Etapa del estudio muestran que 24 (19%) buzos del GE (Figura 26) se
encuentran con un indicador de fatiga laboral alta y 12 (9%) buzos pertenecientes al GC (Figura 26)
se encuentra en esta misma condicién, dando un total de 28% de los buzos evaluados con fatiga
laboral alta (Tabla 13).

Fatiga laboral
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Figura 26. Resultado del test de Fatiga laboral de la evaluacion neuropsicolégica aplicada a los buzos
del estudio (2016). Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicion) GC= Grupo Comparacion
(Grupo de menor exposicion). N=128
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3.2.3 Sobre su condicién fonoaudioldgica

Los resultados de la evaluacidn del riesgo fonoaudioldgico (Figura 27) realizado a los buzos del
estudio durante esta Etapa (2016) del estudio, muestra que 72 (56%) buzos pertenecientes al GE
presentan un indicador de riesgo fonoaudiolégico mayor al normal, mientras que 29 (23%) buzos
del GC presentan un riesgo mayor al normal, dando un total de 79% buzos evaluados con un riesgo
superior al normal (Tabla 13). Los principales hallazgos estuvieron asociados a las alteraciones
auditivas y del aparato estomatognatico (Tabla 14).

Evaluacion fonoaudiolégica
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Figura 27. Resultados evaluacion de riesgo fonoaudiolégico aplicado a los buzos de esta Etapa de
estudio. Donde GE = Grupo Expuesto (de mayor exposicién) GC= Grupo Comparacion (Grupo de
menor exposicidn).
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Tabla 13. Resumen de los resultados de las evaluaciones de salud realizadas a los sujetos de estudio.
Los analisis estadisticos se reportan al término del informe en el Anexo N°3. N=128

Grupo Expuestos Grupo Comparacion Test
(N=96) (N=32) Estadistico
Presenta la condicion Si No Si No
N (%) N (%) N (%) N (%)
Antecedentes Anamnesis
Cirugia realizadas 18% 57% 2% 23% t (Student)
Alergias 7% 68% 1% 24% K-S
Historia patologias familiares 41% 34% 12% 13% t (Student)
Hipertension 6% 69% 1% 24% K-S
Trastorno musculo esquelético 2% 73% 1% 24% K-S
Trastorno broncopulmonar 8% 67% 1% 24% K-S
Enfermedades crénicas 11% 63% 2% 23% K-S
Trastorno en piel y mucosas 4% 75% 0% 26% K-S
Evaluacién
Memoria de Trabajo
Muy
superior 1% 1% K-S
Superior 3% 0% K-S
Sobre
promedio 5% 0% K-S
Promedio 45% 17% K-S
Bajo
promedio 16% 5% K-S
Limitrofe 5% 2% K-S
Carga Mental
Baja 59% 13% K-S
Moderada 15% 12% K-S
Alta 2% 0% K-S
Fatiga Laboral
Baja 19% 9% K-S
Media 26% 6% K-S
Alta 30% 9% K-S
Riesgo Fonoaudioldgico
Normal 19% 2% K-S
Leve 11% 4% K-S
Moderada 45% 19% K-S
45

Buen Pastor 765. El Llano. Coquimbo. CHILE. +569 8428 6409 +56 51 249 83 46 cesso@cesso.cl www.cesso.cl


mailto:cesso@cesso.cl
http://www.cesso.cl/

©) CESSO

COLABORACION

INNOVACION

Informe Final Estudio Observacional de Buzos

DESARROLLO

Tabla 14. Registro de los principales hallazgos detectados en la evaluacién de riesgo fonoaudiolégico

realizado a los buzos del estudio.

Principales hallazgos fonoaudioldgicos

Otalgia

Dentadura incompleta

Tinnitus

Torpeza motora fina orofacial

Mordida alterada

Fatiga y crack ATM

Algia sinusal frontal

Dolor ATM

Permeabilidad nasal alterada

Mal-posiciones dentarias

Bruxismo

Inter-posicidn lingual

Otitis

Hipoacusia

Velo palatino alterado

3.2.4 Exdmenes de laboratorio

Se presenta un andlisis descriptivo y resumido de los datos entregados por las Organismos

Administradores del Seguro Laboral entregados a CESSO por la SUSESO durante la reunion de

coordinacion del 19 de enero del 2017 y correspondiente a las evaluaciones de laboratorio

solicitadas para el estudio (Tabla 15).

La Asociacién Chilena de Seguridad (ACHS) entregd datos de 131 buzos cuyo rango de fechas de

evaluaciones fluctuaron entre el 2012 y el 2014. La Mutual de Seguridad entregd datos de 32 buzos

con un rango de fechas de evaluaciones del 2010 al 2014. El Instituto de Seguridad del Trabajador

entrego los datos de los exdmenes de 1 buzo (Tabla 15).

Tabla 15. Resumen de datos entregados por los Organismos Administradores del Seguro Laboral en

diciembre del 2016.

Organismo Administrador Seguro Laboral ACHS MUTUAL IST
Datos entregados 131 32 1
Cantidad buzos con Evaluacién hematoldgica 85 13 1
Cantidad buzos con perfil lipidico 69 2 1
Cantidad con radiografias 83 13 1
Cantidad buzos con audiometrias 85 13 1

Fecha evaluacion 2012-2014 | 2010-2014 2016
Utilidad estudio No No Si
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4 Discusion y Conclusiones

El buceo en la salmonicultura es una actividad que permite realizar labores asociadas al
mantenimiento de los peces contenidos en las jaulas peceras de los centros de cultivo de salmones,
por este motivo es una actividad que debe ser realizada durante el periodo de ingreso de los
salmones hasta su cosecha del centro de cultivo. Por lo anterior, el buceo depende entonces de los
requerimientos productivos propios de los salmones y de las operaciones de los centros de cultivo.
Desde el 2015 se intensificaron fendmenos ambientales que gatillaron afloramientos de algas
nocivas (Alexandrium catenella), las cuales generaron una gran mortalidad de peces en los centros
de cultivo de las empresas salmoneras, principalmente ubicadas en la region de Los Lagos (IFOP,
2016). Este aumento significativo de la mortalidad de los salmones significéd un cierre sanitario de
varios centros de cultivos y el comienzo de la relocalizacidn de varios de ellos hacia las regiones de
Aysén y de Magallanes. Estos eventos comenzaron un periodo considerado una nueva crisis para la
industria salmonera y consecuentemente inici6 una pérdida de puestos laborales para los
trabajadores de las empresas salmoneras.

Los buzos en general son trabajadores que estdn altamente adaptados al desplazamiento entre
localidades (Barahona & Leal, 2007), como se pudo evidenciar en la Etapa 1 de este estudio
observacional. Durante el aflo 2016 debido a la crisis salmonera mencionada se ha observado un
aumento en la pérdida de puestos de trabajo para los buzos que se desempefiaban en los centros
de cultivo de la region de Los Lagos y que ha producido no solo cesantia, sino que también, un mayor
desplazamiento y reubicacién laboral de los buzos de la Regidén de Los Lagos.

En este informe se presentan los resultados de la segunda etapa del estudio de cohorte cerrada,
producto del seguimiento de los buzos reclutados durante la primera etapa.

4.1 Generalidades de los buzos

Los 193 buzos reclutados durante la primera etapa y que confirmaron su participacidn en el estudio
longitudinal a través de la firma del consentimiento informado, fueron informados del inicio de la
segunda etapa, con el propésito de agendar la evaluacidn de salud y aplicacion de las encuestas. De
acuerdo al procedimiento planificado para esta segunda Etapa, se pudo contactar a 186 buzos
equivalentes al 96% de la muestra inicial (193) buzos. De estos 186 buzos contactados 7 buzos
correspondientes al 3,6% de la poblacién de estudio, declinaron participar del estudio en esta etapa
por diversos motivos tales como, cambio de turno e imposibilidad de desplazamiento por frente de
mal tiempo, entre otras y un 5% renunciaron a participar del estudio en forma permanente debido
a situaciones tales como cambio de regiéon de domicilio, iniciar estudios superiores y cambio de
actividad productiva, entre otras.
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De los 186 buzos contactados (Tabla 3), 91 fueron evaluados en el Terreno N°1 realizado durante el
mes de agosto y 37 buzos durante el Terreno N°2 realizado en octubre, dando un total de 128 buzos
evaluados (Tabla 3). Se destaca que, a los 58 buzos contactados, pero no evaluados se actualizé
contantemente su informacidn para el seguimiento ya que los motivos para su ausencia a la
evaluacion fueron por fuerza mayor principalmente y no por una disminucién en el interés,
exceptuando los 5 que renunciaron al estudio.

Del total de buzos 96,1% tienen domicilio en la regién de Los Lagos y el 3,9% restante pertenece a
buzos trabajadores de la regidn de Aysén.

De acuerdo a la metodologia propuesta para el analisis de la cohorte y comparacién de los grupos
en seguimiento, en esta segunda etapa 96 (75%) buzos pertenecen al grupo de mayor exposicidn
(GE) y 32 (25%) buzos pertenecen al grupo comparacion (GC) (Figura 4). Estos buzos presentan un
promedio de afos en el buceo (tiempo de exposicion al buceo) de 13, 5 (S= 5,7) afios para el GE y
de 2,7 (S= 0,8) afos. En general los sujetos del estudio presentan una distribucidn principalmente
entre los 12 y 20 afios (Figura 5).

La distribucidn etaria para este estudio es la misma que la de la Etapa 1, ddndose que el GE presenta
una moda en los 50 aifos con un promedio de 40 (S=9,6) afos y el GC presenta una moda en los 23
afios y un promedio de 34 (S=9,7) (Figura 6).

De acuerdo a las bases del estudio los buzos se encuentran clasificados dentro de la categoria de
buzo mariscador basico, buzo mariscador intermedio y buzo comercial. En esta etapa del estudio el
71% de los buzos poseen exclusivamente matricula basica, caracteristica que se mantuvo de la Etapa
1. En cuanto a los grupos del estudio, el GE presenta un 47% de estas matriculas y el GC un 29%.
Los buzos con matriculas intermedias en este estudio alcanzan a un 16% de los cuales el GE alcanza
el 15% (Tabla 7).

Estos porcentajes siguen siendo mayores a los encontrados en otros estudios realizados a la
salmonicultura nacional (Diaz, 2009), existiendo relacidn con el estado post-crisis que sufrieron las
salmoneras nacionales debido a la crisis sanitaria asociada a la epidemia del Virus ISA en el 2010 y
gue requirioé una gran incorporacién de buzos provenientes desde la actividad extractiva artesanal
(Ganga, et al., 2010).

La industria de la salmonicultura presenta hoy en dia un elevado interés por seguir incorporando
jévenes, con un mayor nivel de capacitacion y de escolaridad a las labores de buceo. En esta etapa
un 66% presentan capacitacién en buceo, lo que representa un aumento en relacidn al periodo 2014
ya que solo un 32% estaba capacitado en Buceo, pero aun esta lejos el estandar deseado del 100%.
El grupo de mayor exposicion presenta una mayor proporcién 42%, mientras que el GC representa
al 12% de los buzos con capacitacion en buceo. La capacitacidon en otras dreas importantes como
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salud y seguridad alcanza un 40% y 73% respectivamente y en ambos casos es el GE el que presenta
la mayor proporcién (Tabla 8).

En esta etapa del estudio se pudo constatar en terreno los efectos de la crisis salmonera en su
aspecto de la pérdida de trabajos. De los buzos encuestados 38% se encuentran cesantes y de los
cuales 29% pertenecen al GE y 9% al GC (Figura 7). El desempleo observado en esta actividad es
muy elevado en comparacién con el indice de desocupacién regional de Los Lagos que es de 2,3 %
incluyendo la tasa nacional que es de 6,4% (INE, 2016).

En este estudio se observd una disminucién de la subcontratacion con respecto de la Etapa 1 ya que
esta alcanzé un 52,3 % versus un 68%, pero también disminuyd la contratacién de las empresas
salmoneras de un 38% en el 2014 a un 10,2% en este periodo. En relacion a los grupos de estudio el
GE presenta una distribucion de 39,1% en las empresas de servicio y un 8,6% para la empresa
salmonera y los buzos del GC un 13,3 % y 1,6% respectivamente (Figura 8). Este nivel de
subcontratacion estd adn distante al resto de los trabajadores del pais donde el nivel de
subcontrataciéon informado es de apenas un 17,6 % (ENCLA, 2014), pero la disminucién observada
podria deberse a un cambio en la actividad salmonera debida a la crisis y la cual es consistente con
la disminucidn de empresas de servicio ligadas a la salmonicultura y a la consecuente inestabilidad
laboral producida, fenémeno que es declarado por los buzos del estudio al realizar su evaluacion.

En relacidn a la profundidad de buceo, 55% de los buzos participantes del estudio declaran haber
buceado en un rango de profundidad superior a los 20 m, durante los ultimos 12 meses (Figura 9).
Esto implica un aumento con respecto del 2014 donde 39% de los buzos encuestados en la Etapa 1
manifestaron bucear en este rango de profundidad. Si se considera que la jornada activa de los
Ultimos 12 meses estuvo por sobre los 50 minutos en un 42% de los buzos (Figura 10), esto
implicaria un deterioro de sus condiciones laborales. En relacidn a los grupos, un 45% de los buzos
del GE manifiestan bucear a profundidades mayores a 20 m, resultado que coincide con el 2014. Los
buzos del grupo de comparacién presentan una disminucién en relacion a la profundidad méaxima,
ya que de estos un 10% declara bucear por sobre los 20 m, a diferencia del 2014 donde eran 35%.
Segun lo observado durante la encuesta aplicada en los terrenos, la percepcion del deterioro de las
condiciones laborales producto de la crisis de la salmonicultura es manifestada por todos los
encuestados.

En relacidn a las tareas realizadas en jornada pasiva, 69% de los buzos manifiestan que el esfuerzo
realizado es alto, si bien es menor a lo observado durante el 2014 (90%), aun se incumple con lo
dispuesto por la Autoridad en relacion al “descanso post buceo” y cuya explicacién no se cumpliria
por las condiciones operativas propias de la salmonicultura (Carrasco, et al., 2000), ya que estos
deben asistir a sus compafieros en la rotacion del buceo en las jaulas restantes y luego deben
continuar con otras labores de apoyo al centro de cultivo segin sea el caso. Considerando a los
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grupos de estudio un 54% son parte del grupo de mayor exposicidon y 15% pertenecen al grupo de
comparacion.

De acuerdo a los resultados informados sobre la profundidad de buceo, jornada Activa y
considerando su modalidad de buceo (buceo sucesivo), alin se mantienen las consideraciones de
riego laboral observada en la Etapa 1, ya que aun se excede la profundidad de buceo para la
matricula bésica y el tiempo maximo de 50 minutos correspondiente para esta matricula. Los buzos
encuestados aun perciben esta condicion laboral como natural, puesto que, en la mayoria de
centros de cultivo de la industria, el dispositivo que recoge los peces muertos por succion, se ubica
a una profundidad por sobre los 25 m, condicién que puede ser agravada por el hecho de que para
bucear a estas profundidades requieren equipamiento adecuado y que muy pocas empresas o
centros de cultivo cuentan.

4.2 Habitos

Tabaco

En cuanto a los habitos observados en los buzos del estudio la prevalencia del habito del tabaco
disminuyd de un 42% a un 35% en relacion al periodo anterior, pero aun se enmarca dentro del
contexto del resto de los trabajadores del pais (ENS, 2013).

En relacién a los grupos, 24% de los buzos del GE manifestaron fumar y 11% del GC (Figura 13). Lo
anterior observado genera un factor de riesgo cardiovascular significativo para la condicién
fisiolégica de los buzos que se desempefian en los centros de cultivo de salmones y no comprendida
por la mayoria de los buzos evaluados en este estudio.

e Enrelacién a la frecuencia del consumo de tabaco el habito diario se observé mas elevado
(39%) en el GE que en el GC (29%) (Figura 14)y también el GE presenté una mayor
cantidad de buzos con el rango mas elevado de permanencia del habito que el GC (Figura
15). Pero estadisticamente existen evidencias en ambas Etapas (2014 y 2016) del estudio
que el grupo expuesto (GE) y el grupo de comparacion (GC) tienen las mismas
probabilidades de desarrollar habitos asociados al tabaco (Tabaco

El resultado del analisis estadistico muestra que existen evidencias en ambas Etapas del estudio que
el grupo expuesto (GE) y el grupo de comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de
desarrollar habitos asociados al tabaco (Tabla 16).

Tabla 16).

Segun la ultima encuesta de calidad de vida la prevalencia del tabaquismo en Chile es de 39,5% (INE,
2016). Si un fumador deja de fumar, a los 2 afios el riesgo de enfermedad coronaria sera el mismo
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de un no-fumador. En personas luego de un infarto miocardico, el riesgo de pre-infarto desciende a
un 50% al primer afio de dejar de fumar y se iguala al riesgo de un no-fumador a los 10 afos.

Alcohol

El habito del consumo de bebidas alcohdélicas esta presente en un 76% de los buzos estudiados, valor
levemente menor al 84% expresado en la Etapa 1. De estos 58% pertenecen al GEy 18% al GC
(Figura 16). Esta prevalencia esta muy elevada para las proyecciones de un 15% de las metas de la
Estrategia Nacional de Salud para la década 2011-2020 (MINSAL, 2010), que implican disminuir este
factor para disminuir el riesgo cardiovascular. El consumo de bebidas alcohdlicas se encuentra
dentro de los agravantes a las condiciones de buceo y en este estudio el porcentaje de buzos que
declara beber, es levemente mayor al nivel de prevalencia de bebedores nacional que es de 71%
(ENS, 2013).

La frecuencia mensual del consumo es preferente en el GE y en los buzos del GC la opcidn
preferente es el consumo quincenal, lo cual puede estar asociado a la diferencia de edad de ambos
grupos (Figura 17), ademas, para ambos grupos la bebida preferente es la “cerveza” (Figura 19).
Los buzos manifiestan una mayor conciencia del dafio del alcohol en sus organismos, pero expresan
que el alcoholismo esta bien extendido en su medio laboral. Estadisticamente en ambas Etapas del
estudio (1y 2) el GE y el GC tienen las mismas probabilidades de desarrollar habitos asociados a la
ingesta de alcohol (Tabla 17).

Régimen alimentario

La dieta rica en nutrientes presentes en frutas y verduras, la disminucién del consumo de sal y azucar
son considerados factores protectores de la salud (MINSAL, 2010), asi como la disminucion de la
prevalencia del consumo del tabaco y del alcohol.

En este estudio el consumo de frutas presenta una alta prevalencia ya que 94% de los buzos
reconocen consumirlas diaria o semanalmente.

El consumo de verduras presenta una prevalencia del 97% de los buzos (Tabla 9), de los cuales un
73% corresponde a la prevalencia observada en el GE y un 24% en el GC. Estos resultados pueden
ser considerados importantes ya que en lo que respecta a los macronutrientes, la dieta propuesta
por la DASH (dieta rica en frutas, vegetales y lacteos descremados, ademas de granos enteros, pollo,
pescado, nueces y con disminucién de carnes rojas, dulces y bebidas azucaradas), también ha
demostrado reducir significativamente la presién arterial en personas normotensas e hipertensas
(MINSAL, 2010).
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La frecuencia observada del consumo excesivo de azucar y sal por los buzos del estudio alcanzan
valores de 11% y 5% respectivamente. Estos bajos valores de la prevalencia del consumo de azlcar
y sal en los buzos (Tabla 10) refleja la conciencia que tienen de la importancia de la reduccién de la
hipertension y la diabetes. Reducir la ingesta de sal disminuye el riesgo de eventos cardio y cerebro
vascular a largo plazo. Se estima que una reduccion desde 10 gramos a 5 gramos de sal por dia
reduciria la tasa de ACV en 23% y la de eventos coronarios en 17% (MINSAL, 2010).

Actividad fisica

La actividad laboral de los buzos que se dedican a la salmonicultura es considerada por el 50% de
los sujetos como vigorosa y el otro 50% como moderada, esta percepcion es menor a la manifestada
en la Etapa 1 donde un 74% de los buzos consideraron su actividad fisica como “vigorosa”. En
relacién a la frecuencia con que realizan la actividad declarada, 74% considera que es llevada a cabo
todos los dia (Figura 20). Al ser consultados por el tipo de actividad preferente cuando estdn de
descanso en su hogar, 52% respondid que realizan preferentemente deporte (principalmente
futbol) o ejercicio fisico (p.e. caminar, correr, cortar leia, entre otras). Sélo un 27% manifestdé que
una vez en casa su actividad consistia en recrearse, o labores menores de la casa (Tabla 11).

La actividad fisica es un factor protector importante que combate el sedentarismo, la obesidad y las
patologias asociadas. Desde la perspectiva sanitaria, la actividad fisica debe entenderse como
componente de la promocién y prevencién de la salud, para contribuir al desarrollo arménico e
integral del individuo y de su bienestar biopsicosocial (MINSAL, 2010). Los estilos de vida no son sélo
el resultado de elecciones voluntarias y de caracter individual, ya que las opciones son a menudo
influidas, e incluso obligadas, por las condiciones ambientales, incluidas las estructuras sociales,
culturales, politicas, los entornos fisicos y econdmicos. Los factores de riesgo son adquiridos en gran
medida en el proceso de socializacion de las personas (CSDH, 2008).

Consumo de farmacos y drogas

La prevalencia del consumo de farmacos en los buzos del estudio es de 14,8% (Figura 21) y la
prevalencia del consumo de drogas blandas (marihuana) es de 7% (Tabla 12). Este valor es menor a
la prevalencia nacional (poblacién 12-64 afios de edad) del consumo de marihuana en Chile que
alcanzé un 11,3% durante el 2014 con una tendencia al alza desde una década atras (SENDA, 2015).
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4.3 Salud General

4.3.1 Cardiovascular

Las enfermedades cardiovasculares son la primera causa de muerte en los paises desarrollados en
Chile también son la primera causa de muerte, causando el 27,1% del total de las defunciones y
constituyen, ademas, una importante fuente de morbilidad y discapacidad (MINSAL, 2004).

El actual estilo de vida de la poblacién chilena, que incluye una inadecuada alimentacidn,
tabaquismo, inactividad fisica y estrés, contribuyen al desarrollo del ateroesclerosis y el
consiguiente aumento de las enfermedades cardiovasculares. Las estrategias de salud publica
chilena se enfocan en el control de los factores de riesgo modificables, especialmente los
conductuales y en el control de las enfermedades que, de acuerdo al conocimiento actual, inciden
en un mayor riesgo de la enfermedad cardiovascular (MINSAL, 2010).

El enfrentamiento de los factores de riesgo requiere de estrategias vinculadas a la prevencién y
promocién, anticipdndose al desarrollo de la enfermedad. Es posible identificar tipos de factores de
riesgo: los bioldgicos, los conductuales (consumo de tabaco, alcohol, alimentacidon no sana,
actividad fisica insuficiente, entre otros) y los psicosociales (estrés, redes de apoyo, autoestima,
entre otros).

Dentro de los primeros se encuentran, la presién arterial elevada, la glicemia elevada, la
dislipidemia, y el sindrome metabdlico, entre otros, y ellos son los mas cercanos a la fisiopatologia
de la enfermedad (MINSAL, 2010).

En este estudio se realizé una evaluacién médica que permitiera obtener informacion necesaria para
el célculo del riesgo cardiovascular (RCV) de los buzos del estudio. El riesgo podia ser medido
considerando otros antecedentes como consumo de tabaco, alcohol, alimentacién, IMC, entre
otros. Ademas, se requeria necesariamente contar con los datos de los exdmenes sanguineos,
especificamente de la concentracion del colesterol, pero las mutualidades al igual que en la Etapa 1
no entregaron informacién suficiente y necesaria de los sujetos de estudio para calcular el RCV
segun la metodologia recomendada por la OMS y el MINSAL.

Los datos de la presidn arterial medidos en el pulso sistdlico y el pulso diastélico, no presentan
diferencias significativas entre los grupos de comparacidn y por si solos como un registro puntual
no son indicadores de hipertensién, patologia que debe ser seguida (Tabla 20 y Tabla 21).

53

Buen Pastor 765. El Llano. Coquimbo. CHILE. +569 8428 6409 +56 51 249 83 46 cesso@cesso.cl www.cesso.cl



mailto:cesso@cesso.cl
http://www.cesso.cl/

((\) C E SSO Informe Final Estudio Observacional de Buzos

COLABORACION INNOVACION DESARROLLO

4.3.2 Otros antecedentes de salud
Peso corporal e IMC

La obesidad es definida como el incremento en la cantidad de grasa corporal producida por un
balance positivo de energia, ocasionado por una ingesta excesiva asociada habitualmente a un bajo
gasto energético (MINSAL, 2004). En un individuo obeso lo mas destacable es su disminuida
capacidad de trabajo fisico. Es frecuente que la obesidad se asocie con otras enfermedades o
factores de riesgo cardiovasculares tales como hipertension, diabetes y dislipidemia (ENS, 2013). En
el proceso de acumulacién de grasa durante la génesis de la obesidad, es importante sefialar que la
acumulacidén de triglicéridos intramusculares marca el inicio de la alteracién funcional del tejido
muscular, dando origen a la resistencia tisular a la accidon de la insulina (insulino-resistencia)
(MINSAL, 2004).

En el estudio el dato del peso corporal fue tomado para el calculo del IMCy como se puede observar
no existe una diferencia estadisticamente significativa entre la media de Peso corporal entre un
nivel de grupos y otro, con un nivel del 95,0% de confianza (Tabla 24 y Figura 31).

La prevalencia de buzos con sobrepeso en este estudio es de 54% (Figura 22), y la prevalencia de
sujetos del estudio con IMC > 30 es de 30% (Figura 22). Estadisticamente, no existe una diferencia
significativa entre las medianas con un nivel del 95,0% de confianza (Tabla 27 y Figura 32).

De acuerdo a la OMS y al MINSAL los individuos con IMC superior a 25, es decir, con sobrepeso
aumenta su probabilidad de sufrir un accidente cardiovasculary a partir del IMC 2 30 se transforma
en un importante factor de riesgo para esta patologia y otras como céncer, diabetes y ACV
(accidente cerebro vascular).

Anamnesis

Los antecedentes historicos del paciente son una importante fuente de informacién que registra el
médico para focalizar la atencidn en areas y sistemas de interés médico con el fin de establecer un
diagnostico basados en los signos y sintomas del paciente.

En este estudio los antecedentes cardiovasculares registrados de los buzos evaluados presentan una
prevalencia general de 7% (Tabla 13). También se puede observar que 8,6 % de los buzos
manifestaron tener antecedentes broncopulmonares.

Ademas los buzos informaron de algunas algunos antecedentes médicos relevantes como cirugias
observadas en 20% de ellos (Tabla 13). Dentro de estas intervenciones o cirugias mas frecuentes se
encuentran las realizadas al sistema musculo esquelético (12,5%) seguida por las realizadas al
sistema digestivo (4,7%) (Figura 23).
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Antecedentes médicos asociados a los trastornos crénicos reportados presentan una prevalencia
observada de 13,3% (Tabla 13). Como Gmix < Geontraste, indica que estadisticamente no existen
evidencias que sefialen descartar que ambos grupos (GE y GC) tienen la misma probabilidad de
desarrollar alguna enfermedad crénica. Gmax= 0,017; GContraste=0,117. Los antecedentes de
hipertension presentd una prevalencia de 7% (Tabla 13). Estadisticamente Como Gmax < Geontraste,
indica que no existen evidencias para descartar que ambos grupos (GE y GC) tienen la misma
probabilidad de desarrollar hipertension. Gmax= 0,039; Geontraste= 0,117.

El relacién a la presencia de trastornos a la piel se presenté una prevalencia de 3,9% sélo en los
buzos pertenecientes al GE (Tabla 13). Estadisticamente como Gmax< Geontraste, indica que no existen
evidencias que sefialan descartar que ambos grupos (GE y GC) tienen la misma probabilidad de
desarrollar trastornos dermatoldgicos. Gmsx= 0,040; Geontraste=0,117.

4.4 Evaluacion neuropsicoldgica:

En la presente investigacidon se establece que esta poblacidon de trabajadores estd diariamente
sometida a tensiones y fuerzas de trabajo altamente demandantes que puede afectar a sus
funciones laborales y sociales.

4.4.1 Memoria de trabajo

La memoria de trabajo, es una funcidn cognitiva que en este caso se circunscribe al campo de la
Neuropsicologia, aunque también es propio del ambito Ilamado como Psicologia Cognitiva y del
Aprendizaje.

Los resultados de la prueba de memoria de trabajo aplicada a los buzos del estudio muestran que
28% de ellos presentan un indicador bajo promedio, de los cuales 21% son del GE y 7% del GC (Tabla
13y Figura 24).

Al considerar ambos grupos expuestos entre si (GEg1 vs GEg,), la prueba estadistica categorica (K-S)
muestra que existen evidencias estadisticas que indican que el grupo expuesto de la Etapa 2 tiene
mas probabilidades de desarrollar trastorno en la memoria de trabajo y considerando que la
potencia estadistica (1— B = 0,87 — 87%) supera los niveles minimos exigidos (80%) (Figura 33). Estos
resultados estarian dentro de lo esperado para los buzos que se encuentran mds expuestos a
factores laborales que se intensifican con el estrés y la edad. Los grupos de comparacion (GCeg; vs GC
£2) presentaron una prueba estadistica donde se observa que existen evidencias estadisticas que
indican que el grupo de comparacién tiene las mismas probabilidades en ambas etapas del estudio

55

Buen Pastor 765. El Llano. Coquimbo. CHILE. +569 8428 6409 +56 51 249 83 46 cesso@cesso.cl www.cesso.cl



mailto:cesso@cesso.cl
http://www.cesso.cl/

((\ C E SSO Informe Final Estudio Observacional de Buzos

COLABORACION INNOVACION DESARROLLO

de no presentar patologias neuropsicolégicas de memoria de trabajo, lo cual es lo esperado para los
grupos de este estudio.

En la evaluacidon de la memoria de trabajo, 28% de los evaluados presenta rendimientos bajo lo
normal (Tabla 13). La memoria de trabajo es una funcién clave para el desempefio de tareas
cognitivas complejas que requieren el mantenimiento en linea de informacién para tomar
decisiones o resolver problemas. Por ejemplo, recordar cartas de descomprensién mientras se
realiza el ascenso a la superficie por parte del buzo. La memoria de trabajo, puede verse afectada
por una serie de fendmenos, ya que se considera una funcién sensible, y podria estar afectada, por
estrés laboral y fundamentalmente por un bajo nivel educacional. Ambas situaciones estan
presentes en la muestra estudiada y podria existir la probabilidad de accidentes continuos, de mayor
o menor envergadura ligados a la actividad de buceo, y que provoquen un deterioro progresivo y
significativo en varios aspectos del desarrollo de estos trabajadores, entre ellos aquellos referidos a
SUS procesos cognoscitivos.

Los déficits en esta funcidn neuropsicoldgica, pueden ser indicadores de deterioro cognitivo leve,
gue podria acrecentarse con la edad. Seria importante considerar este aspecto y realizar
evaluaciones cognitivas mas completas con el objetivo de determinar un perfil cognitivo mds claro
en este tipo de trabajadores.

Los resultados del andlisis estadistico indican que para ambas Etapas (1 y 2) tanto el grupo de
expuestos (GE) y grupo de comparacion (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar una
trastorno en la memoria de trabajo (Tabla 28).

4.4.2 Carga mentaly fatiga laboral

La carga mental de trabajo y fatiga laboral dan cuenta de aspectos relacionados a la tensidn y estrés
laboral, la intensidad del trabajo, el cansancio y el agobio, la dificultad de la tarea y los factores
concomitantes en el contexto de trabajo, los cuales cominmente son incluidos dentro de los
objetivos que aborda la Psicologia Laboral u Organizacional, la cual, evidentemente vy al igual que
las otras subdisciplinas de la psicologia, incorpora contenidos de otros dambitos como el
psicodiagndstico, la psicopatologia o la psicologia de la personalidad, entre otros.

Los resultados de la prueba de carga mental aplicada a los buzos del estudio muestran una
prevalencia de 72% de carga mental alta, de los cuales 59% corresponde a los buzos del GE y un 13%
a los buzos del GC (Tabla 13). Estadisticamente, el grupo de los expuestos (GE) y el grupo de
comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar los trastornos durante la Etapa 1
del estudio. Sin embargo, para la Etapa 2 se indica que el grupo mas expuesto (GE) tiene mas
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probabilidades de desarrollar trastornos neuropsicolégicos de Carga mental (Tabla 29). Esto puede
estar asociado al aumento de la tensidén que estdn sufriendo debido a la inestabilidad laboral vivida
desde que se les realizé las pruebas anteriormente.

Considerando la comparacidn entre los grupos expuestos de ambas etapas GEg; vs GEg,, la prueba
estadistica categorica (K-S) sefiala que existen evidencias estadisticas que indican que el grupo de
comparaciéon tiene las mismas probabilidades en ambas etapas del estudio de no presentar
trastornos neuropsicoldgicos de carga mental. La potencia estadistica supera los niveles minimos
exigidos (80%), constatandose que la probabilidad de cometer un error Tipo |l es de 7% (Figura 36).

Consistente con lo anterior la prueba estadistica categérica (K-S) sefiala que existen evidencias
estadisticas que indican que el grupo de comparacién tiene las mismas probabilidades en ambas
etapas del estudio de no presentar trastornos en la carga mental y |la potencia estadistica supera los
niveles minimos exigidos (80%), constatandose que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es
de 13% (Figura 37).

Los resultados de la prueba de fatiga laboral aplicada a los buzos muestran una prevalencia 28% de
fatiga laboral alta, de los cuales 19% son del GE y 9% del GC (Figura 26). El resultado del analisis
estadistico muestra que en ambas Etapas (1 y 2) tanto el grupo mas expuesto (GE) como el grupo
de comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar algin trastorno
neuropsicolégico de fatiga laboral (Tabla 29).

La prueba de comparacidn categdrica (K-S) entre los grupos expuestos de ambas etapas sefiala que
hay evidencias estadisticamente significativas que indican que el grupo expuesto de la etapa 2 tiene
mas probabilidades de desarrollar trastorno de fatiga laboral, con 5% de probabilidad de error. La
potencia estadistica supera los niveles minimos exigidos (80%), constatandose que la probabilidad
de cometer un error Tipo Il es del 5% (Figura 38).

Al considerar la comparacién entre los grupos de comparacion (GCg1 vs GCe2), la prueba estadistica
categoérica (K-S) sefala que existen evidencias estadisticas que indican que el grupo de comparacién
tiene mas probabilidades en la Etapa 2 del estudio de presentar trastorno de fatiga laboral. La
potencia estadistica supera los niveles minimos exigidos (80%), constatandose que la probabilidad
de cometer un error Tipo Il es de 4% (Figura 39).

De lo anterior es importante de destacar que las tareas que realizan los buzos implican un alto riesgo
vital para ellos, y en ocasiones para otras personas. El trabajo en condiciones ambientales complejas
bajo cargas altas de fatiga y exigencia mental deben considerarse como un factor de riesgo de
accidentabilidad laboral. Ademds de los inherentes riesgos laborales, también deben considerarse
los aspectos emocionales derivados de un trabajo de alta demanda fisica y cognitiva. Dentro de
estos factores emocionales se debe tener en cuenta, en la Etapa actual, el estrés provocado por la
inestabilidad laboral observada este afio producto de la crisis salmonera, lo cual se refleja en la alta
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cantidad de buzos cesantes (Figura 7)y la pérdida de fuentes laborales mencionada por los buzos
en la aplicacion de las evaluaciones.

4.5 Evaluacion fonoaudiologica

De este estudio se obtuvo que el riesgo fonoaudiolégico de los buzos del estudio presenta una
prevalencia de 79% de riesgo superior al normal, de los cuales 56% corresponde al GEy 23% al GC
(Tabla 13). Detectandose sintomas y signos de patologias fonoaudioldgicamente significativas en las
tres dreas evaluadas, a saber: area audioldgica; drea odontoestomatolégica y drea de motricidad
orofacial. Los principales hallazgos estuvieron asociados a las alteraciones auditivas y del aparato
estomatognatico (Tabla 14), y fueron concordantes con lo encontrado en la Etapa 1.

La prevalencia del riesgo fonoaudioldgico encontrado en esta etapa fue superior a la observada en
la Etapa 1 (75%), y se asocia con un probable deterioro auditivo de buzos detectado en esta
evaluacidn. La prueba inferencial estadistica aplicada a los datos del riesgo fonoaudioldgico indica
que para ambas Etapas (1 y 2) estudiadas el grupo mas expuesto (GE) a hiperbaria tiene mas
probabilidades de desarrollar alguna patologia fonoaudioldgica que el GC (Tabla 30).

Al considerar la comparacién de los grupos expuestos de ambas etapas (GEg: vs GEg), la prueba
estadistica de comparacion categorica (K-S) sefiala que existen suficientes evidencias que indican
que el grupo expuesto (GE) tiene las mismas probabilidades de desarrollar trastornos
fonoaudioldgicos independientemente de las etapas del estudio (E1 vs E2). La potencia estadistica
sefiala que el tamafio del efecto absoluto es de consideracion media (0,39), superando los niveles
minimos exigidos (80%), constatandose que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es del 8%
(Figura 42).

La prueba estadistica categdrica (K-S) de los grupos de comparacién (GCeg1 vs GCe2) muestran que
hay evidencias para sefalar que el grupo comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de no
desarrollar patologias en ambas etapas del estudio y su potencia estadistica no supera los niveles
minimos exigidos (80%) lo que indicaria que existe una alta probabilidad (60%) de cometer errores
Tipo Il si se rechaza la hipétesis nula (Figura 43).

Aligual que lo informado en la etapa anterior y asociado a las alteraciones observadas, podria existir
un riesgo mayor por el aparente escaso seguimiento médico y de salud ocupacional. Este
seguimiento médico permitiria disminuir el riesgo asociado a esta actividad, y tal como en la
evaluacion inicial un alto nimero de buzos evidenciaron una evaluacién audioldgica incompleta o
inexistente. También se observaron factores biomédicos predisponentes en la historia clinica del
paciente que gatillan o agravan la patologia fonoaudioldgica ocupacional detectada en la muestra,
como la mordida alterada de sustrato heredo-familiar. Ademas, aln persiste un factor socio-laboral
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presente que consiste en el ocultamiento de eventos significativos en la historia clinica del paciente
(p. e. barotrauma o sintomas de enfermedad de la descompresién), por temor a perder la fuente
laboral.

Si bien en Chile no existen regulaciones y limitaciones al buceo de trabajadores que han sufrido
barotrauma ético la literatura y la reglamentacién de otros paises si pone en claro estas limitaciones,
por lo cual se sugiere estudio mas acabado de esta situacion (Salas, et al., 2007).

4.6 Examenes de los O. A. del Seguro Laboral

De acuerdo a las bases del estudio tanto en la Etapa 1 como en la Etapa 2 del seguimiento los
Organismos Administradores del Seguro Laboral estaban encargados de realizar los examenes
identificados en el punto 2.4 de este informe. Al término del plazo dado por la resolucion de suceso
SUSESO (Anexo 1), y pese a los esfuerzos realizados por la Jefatura del Proyecto, sdlo una institucion
entregd datos incompletos de 14 buzos.

Debido a lo anterior las evaluaciones médicas carecen de los exdmenes, como radiografias,
electrocardiogramas, examenes sanguineos, audiometrias, entre otros, que avalen los diagndsticos
realizados por el equipo médico y al mismo tiempo impide que se puedan realizar andlisis mas
profundos para comparar mediante ODDS Ratio patologias asociadas a la hiperbaria.

Las comparaciones importantes y significativas para este estudio de los grupos de exposicion
requieren de los exdmenes mencionados, por ejemplo, para determinar y confirmar la incidencia de
osteonecrosis disbarica o patologias auditivas entre otras.

Se destaca que al término del estudio y fuera de plazo (diciembre 2016-enero 2017) segun las bases
del estudio y documento presente en Anexo N°2, los Organismos Administradores del Seguro
Laboral hacen entrega a la SUSESO de una base de datos con informacidon poco util, por ser una data
antigua e incompleta no puede ser utilizada en este estudio (Tabla 15).

4.7 Conclusiones.

Se realizé el seguimiento de 193 buzos, contactandose a 186 y de los cuales a 128 se les pudo realizar
las evaluaciones de salud. De acuerdo a la definicién de la cohorte en la Etapa 1 se determind que
96 buzos pertenecen al grupo de mayor exposiciéon (GE) y 32 al grupo de comparacién (GE),
presentando una media de 13,5 afios (5%=5,7) en salmonicultura para el GE y de 2,7 afios (520,8)
para el GC. Se destaca que, a los 58 buzos contactados, pero no evaluados se actualizo
contantemente su informacidn para el seguimiento ya que los motivos para su ausencia a la
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evaluacion fueron por fuerza mayor principalmente y no por una disminucién en el interés,
exceptuando los 5 que renunciaron al estudio.

En general, la edad de los sujetos de estudio presentd una moda en los 50 afos, el GE presenté un
promedio de edad en los 40 afios (S= 9,6 afios) y el grupo de comparacién GC un promedio de 34
afios (5= 9,7 anos). Un 70% de los buzos presentan matricula de buzo basico (exclusivamente) y de
estos el 47% corresponde al GE y un 29 % al GC. Los buzos que presentan matricula comercial
alcanzan a un 14% en el GE. Este grupo (GE) presenta también la mayor proporcion de buzos con
matricula Intermedia 15% con respecto al GC que presenta un 1% de la matricula Intermedia.

En este estudio un 66% de los buzos declaran contar con capacitacidn en buceo, la capacitacidn en
otras dreas importantes como salud y seguridad alcanza un 40% y 73% respectivamente y en ambos
casos es el GE el que presenta la mayor proporcion.

Los efectos de la crisis salmonera y la pérdida de trabajos se observan en el 38% de buzos cesantes.
El desempleo observado en esta actividad es muy elevado en comparacién con el indice de
desocupacién regional de Los Lagos que es de 2,3 % incluyendo la tasa nacional que es de 6,4%
segun el INE.

La subcontratacion presentd disminuciéon respecto de la Etapa 1 de un 15,7%, ademas hubo una
baja de la contratacién de las empresas salmoneras de un 27,8 entre ambas etapas. El nivel de
subcontratacion observado aun es elevado en relacion de los trabajadores del pais.

En relaciéon a la profundidad de buceo, se observa un aumento en 16% de los buzos que
manifestaron bucear sobre los 20 metros entre ambas etapas (1 y 2). Esto sumado a que 42% de los
buzos manifestd bucear por sobre los 50 minutos en su jornada laboral activa, podria implicar un
deterioro de sus condiciones laborales. En relacion a los grupos, un 45% de los buzos y
pertenecientes al GE manifestaron bucear a profundidades mayores a 20 m, resultado que coincide
con el 2014. Segun lo observado durante la encuesta aplicada en los terrenos, la percepcién del
deterioro de las condiciones laborales producto de la crisis de la salmonicultura es manifestada por
todos los encuestados. La percepcién de los buzos de que las tareas de la jornada pasiva son de un
elevado esfuerzo se mantiene con un leve descenso.

De lo anterior aun se mantienen las consideraciones de riego laboral ya que aun se excede la
profundidad de buceo para la matricula basica y el tiempo maximo de 50 minutos correspondiente
a esta matricula para buceo sin realizar descompresion.

En cuanto al consumo de tabaco se observa una disminucién de un 7% en la prevalencia de la Etapa
1 con respecto de la Etapa 2, pero aun se enmarca dentro del contexto del resto de los trabajadores
del pais. Lo anterior observado genera un factor de riesgo cardiovascular importante para la
condicidn fisiolégica de los buzos que se desempefian en los centros de cultivo de salmones y no

comprendida por la mayoria de los buzos evaluados en este estudio. Estadisticamente existen
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evidencias en ambas Etapas (1 y 2) del estudio de que el grupo expuesto (GE) y el grupo de
comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar habitos asociados al tabaco.

El consumo de bebidas alcohdlicas disminuyd levemente en un 8% con respecto a la Etapa 1. El
consumo de bebidas alcohdlicas se encuentra dentro de los agravantes a las condiciones de buceo
y en este estudio el porcentaje de buzos que declara beber, es levemente mayor al nivel de
prevalencia de bebedores a nivel nacional, y debido a que es una condicidn de riesgo adicional a la
gue estdn expuestos junto con el tabaquismo, son factores agravantes de su salud. Los buzos
manifiestan una mayor conciencia del dafo del alcohol en sus organismos, pero expresan que el
alcoholismo estd bien extendido en su medio laboral. Estadisticamente en ambas Etapas del estudio
(1y 2) el GE y el GC tienen las mismas probabilidades de desarrollar habitos asociados a la ingesta
de alcohol.

La dieta rica en nutrientes presentes en frutas y verduras y la disminucion del consumo de sal y
azucar son considerados factores protectores de la salud, asi como la disminucién de la prevalencia
del consumo del tabaco y del alcohol. En este estudio el consumo de frutas y verduras presentan
una alta prevalencia de 94% y 97% respectivamente. Estos resultados pueden ser considerados
importantes ya que en lo que respecta a los nutrientes, la dieta rica en frutas, vegetales y lacteos
descremados, ademas de granos enteros, pollo, pescado, nueces, disminucién de carnes rojas, y
dulces y bebidas azucaradas ha demostrado reducir significativamente la presion arterial en
personas normotensas e hipertensas. El consumo excesivo de azucar y sal por los buzos del estudio
alcanzan valores de 11% y 5% respectivamente. Estos valores bajos de prevalencia del consumo de
azucar y sal en los refleja la conciencia que tienen de la importancia de la reduccién de la
hipertension y la diabetes.

Existe una disminucidn de un 24% en la percepcion sobre la intensidad de la actividad fisica que
realizan en sus trabajos respecto de la Etapa 1. La actividad preferente cuando estan de descanso
en su hogar para el 52% de los buzos es el deporte o ejercicio fisico que consistente en caminar,
correr, cortar leia, entre otras. La actividad fisica es un factor protector importante que combate el
sedentarismo, la obesidad y las patologias asociadas. Los estilos de vida no son sdlo el resultado de
elecciones voluntarias y de cardcter individual, ya que las opciones son a menudo influidas, e incluso
obligadas, por las condiciones ambientales, incluidas las estructuras sociales, culturales, politicas,
los entornos fisicos y econdmicos. Los factores de riesgo son adquiridos en gran medida en el
proceso de socializacidn de las personas. La prevalencia del consumo marihuana en este estudio es
de 7%, valor es menor a la prevalencia nacional (poblacién 12-64 afios de edad) del consumo de
marihuana en Chile que alcanzé un 11,3% durante el 2014 y presentando una tendencia al alza
nacional.

El actual estilo de vida de la poblacién chilena, que incluye una inadecuada alimentacion,
tabaquismo, inactividad fisica y estrés, contribuyen al desarrollo del ateroesclerosis y el
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consiguiente aumento de las enfermedades cardiovasculares. El enfrentamiento de los factores de
riesgo requiere de estrategias vinculadas a la prevencién y promocién, anticipandose al desarrollo
de la enfermedad. Es posible identificar tipos de factores de riesgo: los biolégicos, los conductuales
(consumo de tabaco, alcohol, alimentacién no sana, actividad fisica insuficiente, entre otros) y los
psicosociales (estrés, redes de apoyo, autoestima, entre otros).

Dentro de los primeros se encuentran, la presién arterial elevada, la glicemia elevada, la
dislipidemia, y el sindrome metabdlico, entre otros, y ellos son los mas cercanos a la fisiopatologia
de la enfermedad.

En este estudio se realizé una evaluacién médica que permitiera obtener informacidn necesaria para
el calculo del riesgo cardiovascular (RCV). El riesgo podia ser medido considerando otros
antecedentes como consumo de tabaco, alcohol, alimentacién, IMC, entre otros. Ademas, de los
anteriores mencionados se requeria contar con los datos de los exdmenes sanguineos,
especificamente de la concentracion del colesterol, pero las mutualidades al igual que en la Etapa 1
no entregaron informacién suficiente y necesaria de los sujetos de estudio para calcular el RCV
segun la metodologia recomendada por la OMS y el MINSAL.

Los antecedentes cardiovasculares y broncopulmonares registrados en la anamnesis de los buzos
evaluados, presentan una prevalencia general de 7% y un 8,6 % respectivamente. Los buzos
evaluados informaron de algunos antecedentes médicos relevantes como cirugias observadas en
20% de los buzos, siendo las mas frecuentes las realizadas al sistema musculo esquelético (12,5%)
seguida por las realizadas al sistema digestivo (4,7%).

Otros antecedentes médicos importantes y asociados a los trastornos crdnicos reportados en su
anamnesis presentaron una prevalencia de 13,3%, la hipertensidn presenté una prevalencia de 7%,
y los trastornos a la piel se presentaron una prevalencia de 3,9% sélo en los buzos pertenecientes al
GE.+

Los resultados de la prueba de memoria de trabajo aplicada a los buzos del estudio muestran que
28% de ellos presentan un indicador bajo promedio. Los resultados del andlisis estadistico indican
que para ambas Etapas (E1 vs E2) tanto el grupo de expuestos (GE) y el grupo de comparacion (GC)
tienen las mismas probabilidades de desarrollar un trastorno en la memoria de trabajo. La memoria
de trabajo es una funcidn clave para el desempefio de tareas cognitivas complejas que requieren el
mantenimiento en linea de informacién para tomar decisiones o resolver problemas. La memoria
de trabajo, puede verse afectada por una serie de fendmenos, ya que se considera una funcion
sensible, y podria estar afectada, por estrés laboral y fundamentalmente por un bajo nivel
educacional. Ambas situaciones estdn presentes en la muestra estudiada y podria existir la
probabilidad de accidentes continuos, de mayor o menor envergadura ligados a la actividad de
buceo, y que provoquen un deterioro progresivo y significativo en varios aspectos del desarrollo de
estos trabajadores, entre ellos aquellos referidos a sus procesos cognoscitivos.
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Los déficits en esta funcidn frontal, pueden ser indicadores de deterioro cognitivo leve, que se ira
acrecentando con la edad. Seria importante considerar este aspecto y realizar evaluaciones
cognitivas mdas completas con el objetivo de determinar un perfil cognitivo mas claro en este tipo
de trabajadores.

La carga mental de Trabajo y fatiga laboral dan cuenta de aspectos relacionados a la tensidn y estrés
laboral, la intensidad del trabajo, el cansancio y el agobio, la dificultad de la tarea y los factores
concomitantes en el contexto de trabajo. Los resultados de la prueba de carga mental aplicada a
los buzos del estudio muestran una prevalencia de 72% de “carga mental alta”. Estadisticamente,
el grupo de los expuestos (GE) y el grupo de comparacidn (GC) tienen las mismas probabilidades de
desarrollar el trastorno durante la Etapa 1 del estudio. Sin embargo, para la Etapa 2 se indica que el
grupo mas expuesto (GE) tiene mas probabilidades de desarrollar trastornos neuropsicolégicos
asociado a la Carga mental. Esto podria deberse al aumento del estrés que estan sufriendo debido
a la inestabilidad laboral sufrida desde que se les realizé las pruebas en la Etapa 1.

Los resultados de la prueba de fatiga laboral aplicada a los buzos muestran una prevalencia de 28%
de la condicion “Alta”. El resultado del analisis estadistico muestra que en ambas Etapas (1y 2) tanto
el grupo mas expuesto (GE) como el grupo de comparacion (GC) tienen las mismas probabilidades
de desarrollar alguna patologia neuropsicolédgica de fatiga laboral. Pero al comparar los grupos
expuestos de ambas etapas observamos una mayor probabilidad de presentar trastornos de fatiga
laboral en el GE de la Etapa 2 lo cual podria estar reflejando el efecto de la inestabilidad laboral
causado por la crisis salmonera.

En relacidn con la carga mental de trabajo y fatiga laboral, se debe considerar que estas escalas de
evaluacidn son subjetivas y miden la percepcién del sujeto en la actividad laboral que realizan. En
general, mas de un 70% de los evaluados presenta una carga mental de trabajo alta y con alto grado
de fatiga mental. Este aspecto es importante de destacar, ya que las tareas que realizan los buzos
implican un alto riesgo vital para ellos, y en ocasiones para otras personas. El trabajar en condiciones
ambientales complejas baja cargas altas de fatiga y exigencia mental deben considerarse como un
factor de riesgo de accidentabilidad laboral.

Ademas de los inherentes riesgos laborales, también deben considerarse los aspectos emocionales
derivados de un trabajo de alta demanda fisica y cognitiva. Estos podrian asociarse a un aumento
en la incidencia de casos de trastornos del animo y trastornos de ansiedad.

En conclusidn, los sujetos evaluados presentan en general un elevado porcentaje de carga mental
de trabajo y de fatiga mental Alta y que podrian influir en los bajos rendimientos obtenidos en
memoria trabajo, sin embargo, se debe considerar el bajo nivel educacional como un factor
confundente.
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Tal como se explicité en la Etapa 1, se debe considerar que el mal desempefio en estos 3 indicadores
combinados podria ser riesgosos para la vida y la salud de los buzos que se desempefian en las
labores de la salmonicultura y es imprescindible realizar un seguimiento de estos para tomar
medidas que contribuyan a una mejora en la seguridad y calidad de vida de los buzos profesionales.

El riesgo fonoaudioldgico presenta una prevalencia de 79% de riesgo superior al normal, de los
cuales 56% corresponde al GE y 23%- Detectandose sintomas y signos de patologias
fonoaudioldgicamente significativas en las tres dreas evaluadas, a saber: area audioldgica; area
odontoestomatoldgica y drea de motricidad orofacial.

La prevalencia encontrada en esta etapa fue levemente superior a la observada en la Etapa 1 (75%),
y se asocia con un probable deterioro auditivo de buzos detectado en esta evaluacion. La prueba
inferencial estadistica aplicada a los datos del riesgo fonoaudioldgico indica que para ambas Etapas
(1y 2) estudiadas el grupo mas expuesto (GE) a hiperbaria tiene mas probabilidades de desarrollar
alguna patologia fonoaudiolégica que el GC.

Podria existir un riesgo mayor por el aparente por el escaso seguimiento médico y de salud
ocupacional, tal como en la evaluacién inicial un alto nimero de buzos evidenciaron una incompleta
evaluacidn audioldgica o inexistente por parte de las mutualidades. También se observaron factores
biomédicos predisponentes, ademds de un persiste un factor socio-laboral presente que consiste
en el ocultamiento de eventos significativos en la historia clinica del paciente por temor a perder la
fuente laboral.

Debido a que las OAs del Seguro laboral no entregaron los datos de los exdmenes que debian realizar
las evaluaciones médicas carecen de los examenes, como radiografias, electrocardiogramas,
examenes sanguineos, audiometrias, entre otros, que avalen los diagndsticos y al mismo tiempo
impide que se puedan realizar analisis mdas profundos para comparar mediante ODDS Ratio
patologias asociadas a la hiperbaria. Las comparaciones importantes y significativas para este
estudio de los grupos de exposicidén requieren de los exdmenes mencionados, por ejemplo, para
determinary confirmar laincidencia de Osteonecrosis hiperbarica o patologias auditivas entre otras.

5 Recomendacionesy Propuestas.

5.1 Descripcion del estudio

El estudio propuesto corresponde a la continuidad modificada del proyecto ID N° 1607-3-LP16 que
busca “evaluar el impacto de las condiciones de trabajo y empleo sobre la salud de los buzos
profesionales que se desempefian en la acuicultura en las regiones de Aysén y Los Lagos, y evaluar
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los efectos sobre la salud de dichas condiciones, definiendo las medidas preventivas necesarias para
evitar, disminuir o controlar la ocurrencia de accidentes del trabajo y enfermedades profesionales.

Este estudio sugiere considerar una fraccidon de la poblacién del estudio original que abarca a los
buzos basicos e intermedios que estdn comprometidos a continuar con este estudio de cohortes
gue se desempefan en el dmbito de la salmonicultura en las regiones de Los Lagos y Aysén y que
estén cubiertos por el seguro de la Ley 16.744.

Al igual que en la Etapa 1, se sugiere extender un afio mas el desarrollo del proyecto, debido a que
durante el afio inicial (afio 0) no se contd con la informacién de patologias de los trabajadores y en
el presente afio faltaron los datos de los exdamenes de laboratorio de los buzos del estudio.

5.2 Plan de Trabajo
Ambito fonoaudiolégico

De acuerdo a los resultados obtenidos de la evaluacion de riesgo fonoaudiolégico se realiza la
siguiente propuesta de intervencion en el ambito fonoaudioldgico para aminorar el deterioro en la
categoria de riesgo de los buzos examinados.

La constelacion de signos y sintomas que se muestran como indicador sensible en los sujetos que
deterioran pertenecen, prioritariamente, al ambito otorrinolaringolégico, audioldgico vy
secundariamente al maxilo-facial mostrados en el punto 3.2.3. Adicionalmente a lo anterior es
necesario sefialar la falta de rigor en los protocolos de prevencién, ejemplificada; entre otros, por
la ausencia o falta de regularidad en la toma de exdamenes de Audio e Impedanciometria, realizados
por Fonoaudiélogos acreditados o tecnélogos médicos otorrinolaringélogo (ORL).

Es por cierto alin mas escasa la evaluacidon y/o intervencidn de los pacientes, por ortodoncistas o
cirujanos maxilo faciales.

Dicho lo anterior se sugiere para los pacientes en deterioro lo siguiente:
1. Actualizar el diagndstico ORL y Maxilo - facial de sus trastornos.
2. Incorporar los pacientes en un programa de intervencion multidisciplinario de sus

alteraciones. El equipo tratante debiera incluir: Médico ORL: Ortodoncista; Kinesiélogo;
Audidlogo y Fonoaudidlogo.

Desde el punto de vista especifico del Ambito Fonoaudioldgico la Intervencién debiera considerar
lo siguiente:

A. Diagndstico audioldgico.
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B. Tratamiento de las secuelas auditivas y vestibulares en el paciente.

C. Evaluacién e intervencién fono-estomatoldgica: referida a los trastornos y/o disfunciones
maxilofaciales y de la ATM.

D. Evaluacién e Intervencidn de la motricidad orofacial: referida a trastornos neuromotores
y/o biomecanicos del sistema estomatognatico y funciones relacionadas.

Ambito médico

En el ambito médico los sujetos de estudio que se les detectd un trastorno o una alteracion en la
visita médica quedaron inmediatamente a cargo del médico que participé del estudio.

5.3 Propuesta de medidas preventivas y correctivas que puedan ser
a implementar por los O. A. del Seguro Laboral (Ley 16.744).

De acuerdo a lo observado en ambas Etapas (afio 2014 y 2016) del estudio se requiere que estas
instituciones realicen las evaluaciones y exdmenes de mayor periodicidad sobre todo en lo que
respecta al riesgo de traumas auditivos y al riesgo real de aparicién de Osteonecrosis disbarica. Asi
como también se sugiere que las evaluaciones especificas, ligadas a traumas auditivos como
disbarismos, sean realizadas por profesionales debidamente capacitados en enfermedades ligadas
a la condicion de buceo.

Terminada la segunda etapa de este estudio se concluye que es de vital importancia que las
evaluaciones realizadas por todos los Organismos Administradores del Seguro Laboral alcancen un
estandar y periodicidad que permita comparar significativamente los estudios que estas
instituciones realizan. Esto debido a que aun se detectan que muchos buzos no contaban con los
estudios adecuados para medir en forma oportuna su condicidn de salud y los que, si contaban con
ellos, eran realizados por laboratorios externos subcontratados o en forma particular.

Estas sugerencias son muy importantes ya que un seguimiento adecuado de la salud laboral de los
buzos puede impactar positivamente en la deteccidn oportuna de patologias o enfermedades
laborales con el consecuente retardo en la aplicacién de tratamientos médicos correctivos.

Al igual que en etapa anterior se sugiere que se disefie un plan de atencién dental y bucal para los
buzos ya que los dafios a la dentadura y articulacién Témporo-mandibular estan ligados al uso
constante del regulador en la boca, el cual muchas veces no es de uso personal.

Debido a que las enfermedades infecciosas sumadas a los factores de buceo pueden causan otitis
en los buzos, esta patologia se sugiere sea atendida como enfermedad profesional y no tratadas
como simple resfrio, ya que el retorno a las labores después de un corto periodo de recuperacién
genera en los buzos dafios auditivos mayores como la ruptura del timpano, lo cual fue constatado
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en ambas etapas del estudio. De igual manera las infecciones como otitis y sinusitis deben ser
atendidas por médicos especialistas o que cuenten con la debida capacitacidn en las condiciones de
stress hiperbarico.

5.4 Consideraciones

a. Latercera etapa del estudio debe ejecutarse durante el 2017 para no comprometer el éxito
del estudio por la definicidn de los grupos de comparacién dentro de la cohorte.

b. En forma previa al inicio del proyecto la SUSESO debiera establecer un acuerdo con los
Organismos Administradores del Seguro Laboral para la adecuada participacién de estas
instituciones en la siguiente etapa del estudio.

5.5 Plan de capacitacion y Difusion

Se propone realizar un taller de difusién se expondran los resultados y conclusiones con trasferencia
de conocimiento a:

a. Funcionarios de la Superintendencia de Seguridad Social, y
b. Organismos Administradores de la Ley 16.744 del seguro laboral.

Este taller serd consensuado en la tematica y fecha entre los equipos técnicos de SUSESO y CESSO.
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Anexo 1. Carta con la aprobacion del consentimiento informado por el Comité de Bioética de la
Universidad Iberoamericana de Ciencia y Tecnologia.

Universidad

Iberoamericana
de Ciencias y Tecnologia

Santiago, 7 de Noviembre de 2014
St
Reinaldo Rodriguez
Jefe de Proyecto
CESSO
Presente

Junto con saludarlo, remito a usted Consentimiento Informado del “Estudio Observacional
de Buzos Dedicados a la Acuicultura”, el cual <& ajusta a todas las observaciones sugeridas

por el Comité de Bioética de la Universidad Iberoamericana de Ciencias y Tecnologia.

Esperando haber contribuido de alguna manera al mejor desempefio del estudio.

Cordialmente

Dra. Patricia Escdrate Cortés
Presidenta
Comité de Bioética

Universidad Iberoamericana de Ciencias y Tecnologia
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Anexo 2. Carta de la Superintendencia de Seguridad Social que informa a los Organismos
Administradores del Seguro Laboral de los exdmenes que deben realizar para el estudio y la fecha

maxima de recepcién de resultados.

de Seguridad
Secial

1SS

INTENDENCIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO,
UNIDAD DE ESTUDIOS Y ESTADISTICAS

Gobierna de Chile

AU08-2014-05597
qES AU08-2014-05597
e 29.07-2016*45064
WEGEESh  ORD. :

:\0‘\%\;\0 e o .
M # = ANT. : Ordinarios N° 85.024 de 2014 y Ordinario N° 15.824 de

BE :

Buen Pastor 765. El Llano. Coquimbo. CHILE. +569 8428 6409 +56 51 249 83 46 cesso@cesso.cl www.cesso.cl

noviembre de 2015

MAT. : Solicita remita informacién de los participantes del
"Estudio Observacional de Buzos dedicados a la
acuicultura"

FTES. : Ley N° 16.395

SENORA
PAMELA GANA CORNEJO
INTENDENTA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

SENORES

GERENTE GENERAL

ASOCIACION CHILENA DE SEGURIDAD

MUTUAL DE SEGURIDAD DE LA CAMARA CHILENA DE LA CONSTRUCCION
INSTITUTO DE SEGURIDAD DEL TRABAJO

DIRECTOR
INSTITUTO DE SEGURIDAD LABORAL

Como es de su conocimiento esta Superintendencia por medio de la Empresa Asesorias en
Ciencias del Mar y Proyectos de Fomento Productivo (CESSO E.ILR.L) ha estado
desarrollando el proyecto denominado "Estudio Observacional de Buzos dedicados a la
Acuicultura”.

Para efectos de completar el mencionado estudio, es estrictamente necesario contar con la
informacioén de la salud laboral de estos trabajadores. En este contexto el dia 12 de mayo
del presente afio, se dio inicio a la etapa de seguimiento de los buzos seleccionados para
formar parte de la cohorte. Este seguimiento estara a cargo de CESSO E.I.R.L., la cual
debera evaluar la condicion de salud general, calidad de vida y condicién
otorrinolaringolégica y neurocognitiva de los buzos.

En virtud de lo anterior, esta Superintendencia requiere que el Organismo Administrador
correspondiente, realice a los buzos identificados en el listado adjunto, los siguientes
examenes y procedimientos:

i) Examenes de laboratorio:Hemograma,Glicemia y Pérfil Lipidico.

ii) Radiografia de térax (antero-posterior y lateral), Radiografias de hombro y fémur.
iii) Electrocardiograma de reposo.

iv) Audiometria basal con impedanciometria timpanica.
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Anexo 3. Andlisis estadisticos realizados a los resultados de la Etapa 2 del estudio.
Hdbitos
e Hdbitos Tabaco

El resultado del andlisis estadistico muestra que existen evidencias en ambas Etapas del estudio que
el grupo expuesto (GE) y el grupo de comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de
desarrollar habitos asociados al tabaco (Tabla 16).

Tabla 16. Resultados del analisis estadistico de los datos del habito del tabaco. Prueba Kolmogorov-
Smirnov con 95% de confianza.

E 1
Variable fapas
Gméx Gcontraste Criterio
Habito tabaco 0,025 0,095 | Gmax< Geontraste: S€ acepta Ho
E 2
Variable fapas
Gmax GContraste Criterio
Habito tabaco 0,094 0,116 | Gnax< Geontraste: Se acepta Ho

e Habito alcohol

Los resultados del analisis estadistico muestran que en ambas Etapas (1 y 2) del estudio el grupo
expuesto (GE) y el grupo comparacién (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar habitos
asociados a la ingesta de alcohol (Tabla 17).

Tabla 17. Resultados del andlisis estadistico de los datos del habito del tabaco. Prueba Kolmogorov-
Smirnov con 95% de confianza.

X Etapa l
Variable =
Gmix Glontraste Criterio
Habito Alcohol 0,017 0,096 Gmax < Geontraste: S€ acepta Ho
Etapa 2
Variable —
Gméx Gcontraste Criterio
Habito Alcohol 0,031 0,116 Gmax < Geontrast€: Se acepta Ho
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Salud general
e Frecuencia cardiaca

Los resultados de la evaluacion de la frecuencia cardiaca (Tabla 18) en los buzos muestran que no
hay evidencias para decir que existen diferencias significativas entre los grupos. (P=0,05; F=1,12)
(Figura 28y Tabla 19).

Evaluacion Médica, Frecuencia Cardiaca
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Figura 28. Grafico de comparacién de la frecuencia cardiaca de los buzos del estudio. Donde 1=
Grupo Expuesto. 2= Grupo Comparacion. N=128

Tabla 18. Resumen estadistico de los datos de frecuencia cardiaca de los buzos del estudio.

Grupos Recuento|Promedio | Mediana | Varianza Desviacidn Coeficiente de
Estandar Variacion
Expuesto (1) 94 65,8 65 108,2 10,4 15,8%
Comparacion (2) 29 63,6 63 49,5 7,0 11,1%
Total 123 65,3 65 94,7 9,7 14,9%
Grupos Desviacion estandar Desviacion Media Minimo |Maximo|Rango
geométrica Absoluta
Expuesto (1) 1,17038 0,12704 47,0 91,0 | 44,0
Comparacion (2) 1,11827 0,0880403 51,0 78,0 | 27,0
Total 1,1594 0,118368 47,0 91,0 | 44,0
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Tabla 19. Tabla de ANOVA de los datos de Frecuencia cardiaca de los buzos del estudio

Fuente Suma de Cuadrados | Gl | Cuadrado Medio Razén-F Valor-P
Entre grupos 106,3 1 106,3 1,12 0,2912
Intra grupos 11447,3 121 94,6
Total (Corr.) 11553,7 122

e Pulso Sistdlico

Los resultados del pulso sistélico (Tabla 20) en los buzos muestran que no hay evidencias para decir
que existen diferencias significativas entre los grupos. (P>0,05; F=0,15) (Figura 29 y Tabla 21).
Puesto que P>0,005 no se rechaza la Ho.

Evaluacion Médica, Pulso Sistolico
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Figura 29. Grafico de comparacion del Pulso sistélico de los buzos del estudio. Donde 1= Grupo
Expuesto. 2= Grupo Comparacion. N=128
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Tabla 20. Resumen estadistico de los datos del pulso sistdlico de los buzos del estudio.

Grupos Recuento | Promedio | Mediana | Varianza Desvllacmn Coeflc.len_t'e 2k
Estandar Variacion
Expuesto (1) 95 130,4 132 127,3 11,3 8,7%
Comparacion (2) 31 129,4 130 285,4 16,9 13,1%
Total 126 130,13 131 164,4 12,8 9,9%
Desviacidn estandar Desviacion Media - L.
Grupos e Minimo | Maximo | Rango
geométrica Absoluta
Expuesto (1) 1,1 0,07 95 157 62
Comparacion (2) 1,14 0,1 100 170 70
Total 1,11 0,08 95 170 75

Tabla 21. Tabla de ANOVA de los datos de Pulso sistélico de los buzos del estudio.

Fuente Suma de Cuadrados | Gl | Cuadrado Medio Razon-F Valor-P
Entre grupos 24,5 1 24,5 0,15 0,70
Intra grupos 20525,5 124 165,53
Total (Corr.) 20550 125

e Pulso Diastolico

Los resultados del pulso diastélico (Tabla 22) en los buzos muestran que no hay evidencias para

decir que existen diferencias significativas entre los grupos. (P=0,05; F=3,29) (Figura 30y Tabla 23).
Puesto que P>0,005 no se rechaza la Ho.
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Tabla 22. Resumen estadistico de los datos del Pulso diastélico de los buzos del estudio.

Grupos Recuento| Promedio | Mediana | Varianza Desv’lacwn Coeflc.len-t’e de
Estandar Variacion
Expuesto (1) 94 83,7 82,5 75,0 8,7 10,3%
Comparacion (2) 31 80,3 81,0 101,9 10,1 12,6%
Total 125 82,8 82,0 83,1 9,1 11,0%
Desviacidn estandar Desviacion Media .. ‘-
Grupos e Minimo | Maximo | Rango
geométrica Absoluta
Expuesto (1) 1,11 0,09 64,0 105,0 | 41,0
Comparacion (2) 1,14 0,1 60,0 96,0 36,0
Total 1,12 0,09 60,0 105,0 | 45,0

Tabla 23. Tabla de ANOVA de los datos de Pulso diastélico de los buzos del estudio.

Fuente Suma de Cuadrados | Gl | Cuadrado Medio Razén-F Valor-P
Entre grupos 268,04 1 268,04 3,29 0,0723
Intra grupos 10035,4 123 81,59
Total (Corr.) 10303,4 124
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e Peso corporal

Los resultados del peso corporal (Tabla 24) en los buzos muestran que el valor-P de la razén-F es
mayor o igual que 0,05, no existe una diferencia estadisticamente significativa entre la media de
Peso corporal entre un nivel de grupos y otro, con un nivel del 95,0% de confianza (Tabla 25 y Figura
31).

Tabla 24. Resumen estadistico de los datos del Peso corporal de los buzos del estudio.

Grupos Recuento |Promedio Desv’lacmn Coeflc.len-t’e Minimo |Maximo | Rango
Estandar | de Variacion

Expuesto (1) 93 80,2032 10,6293 13,2529% 57,3 108,0 | 50,7

Comparacion (2) 31 78,8871 9,71613 12,3165% 58,8 97,0 | 38,2

Total 124 79,8742 10,3855 13,0024% 57,3 108,0 | 50,7

Grupos Sesgo Estandarizado Curtosis Estandarizada

Expuesto (1) -0,204884 -0,839241
Comparacion (2) -0,16875 -0,604433
Total -0,190819 -1,02287

Tabla 25. Tabla de ANOVA de los datos de Peso corporal de los buzos del estudio

Fuente Suma de Cuadrados | Gl | Cuadrado Medio Razon-F Valor-P
Entre grupos 40,2735 1 40,2735 0,37 0,5433
Intra grupos 13226,4 122 108,413
Total (Corr.) 13266,7 123
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Figura 31. Gréfico de comparacién del Peso corporal de los buzos del estudio. Donde 1= Grupo
Expuesto. 2= Grupo Comparacion

¢ Indice de Masa Corporal (IMC)
Los resultados del indice de masa corporal (IMC) (Tabla 26) en los buzos muestran que el valor-P es
mayor o igual que 0,05, no existe una diferencia estadisticamente significativa entre las medianas
con un nivel del 95,0% de confianza (Tabla 27 y Figura 32).

Tabla 26. Resumen estadistico de los datos del IMC de los buzos del estudio.

Grupos Recuento | Promedio | Desviacion | Coeficiente de [Minimo|Mdaximo| Rango
Estandar Variacion
Expuesto (1) 94 28,7277 | 3,13482 10,9122% 21,9 | 36,65 | 14,75
Comparacion (2) 31 46,047 70,7653 153,681% 20,01 | 341,0 | 320,99
Total 125 33,0229 | 35,7115 108,142% 20,01 | 341,0 | 320,99
Grupos Sesgo Estandarizado Curtosis Estandarizada
Expuesto (1) 0,750562 -0,0802398
Comparacion (2) 8,63629 15,4469
Total 35,8993 141,923

*No se cumplen uno de los supuestos
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Tabla 27. Prueba de Kruskal-Wallis para indice de masa corporal (IMC) por grupos.

Grupos Tamaino Muestra Rango Promedio
Expuesto (1) 94 64,2287
Comparacion (2) 31 59,2742

Estadistico H= 0,44 Valor-P = 0,51
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Figura 32. Grafico de distribucidn de frecuencias del IMC del os buzos estudiados. N=128

e Trastornos croénicos, Hipertension y Alteraciones a la piel

En relacion a los trastornos cronicos reportados Gmsx < Geontraste, indica que estadisticamente no
existen evidencias que sefialan descartar que ambos grupos (GE y GC) tienen la misma probabilidad
de desarrollar alguna enfermedad crénica. Gmax= 0,017; GContraste=0,117.

En la hipertension detectada en los antecedentes médicos Gmix < Geontraste, indica que
estadisticamente no existen evidencias para descartar que ambos grupos (GE y GC) tienen la misma
probabilidad de desarrollar hipertension. Gmax= 0,039; Geontraste= 0,117.

Como Gmax < Geontraste, indica que estadisticamente no existen evidencias que sefialan descartar que
ambos grupos (GE y GC) tienen la misma probabilidad de desarrollar trastornos dermatoldgicos.
Gmax= 0,040; Geontraste=0,117.

e Trastornos musculo-esqueléticos

Como Gmax < Gcontraste, indica que no hay evidencias estadisticas para descartar que ambos
grupos (GE y GC) tienen la misma probabilidad de desarrollar trastornos musculares. Gmsx= 0,0001;
Geontraste=0,116
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o Alergias

Como Gmax < Geontraste, indica que estadisticamente no existen evidencias que sefalan descartar que
ambos grupos (GE y GC) tienen la misma probabilidad de desarrollar alergias. Gmsx= 0,047;
Geontraste=0,116

e Trastornos broncopulmonares

Como Gmax < Gcontraste, indica que no hay evidencias estadisticas para descartar que ambos
grupos (GE y GC) tienen la misma probabilidad de desarrollar trastornos broncopulmonares. Gmax=
0,055; Geontraste=0,116

e Cirugias realizadas: Comparacién de Medias t-student
El valor estadistico del test (t= 1,44). Como p (0,37) < 0,05 se rechaza la hipétesis nula. Por tanto, no
existen evidencias estadisticamente significativas que senalen que las medias de ambos grupos (GE
y GC) son iguales.

e Historia Patologia Familiar: Comparacion de Medias t-student
El valor estadistico (t= 6,28). Como p (0,024) < 0,05 se rechaza la hipdtesis nula. Por tanto, existen
suficientes evidencias estadisticas para sefalar que las medias de ambos grupos (GE y GC) son
diferentes.

Evaluacién neuropsicoldgica

e Memoria de trabajo

Los resultados del andlisis estadistico indican que para ambas Etapas (1 y 2) tanto el grupo de
expuestos (GE) y grupo de comparacion (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar una
trastorno en la memoria de trabajo (Tabla 28).
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Tabla 28. Resultados del andlisis estadistico de los datos de las variables neuropsicolégicas. Prueba
Kolmogorov-Smirnov con 95% de confianza.

Et 1
Variable neuropsicoldgica apa —
Gmax Geontraste Criterio
Memoria de trabajo 0,011 0,095 Gmax < Geontraste: S€ acepta Ho
Et 2
Variable neuropsicoldgica apa —
Gmax Geontraste Criterio
Memoria de trabajo 0,011 0,116 Gmax < Geontraste: S€ acepta Ho

Comparacion Grupos Expuestos Etapa 1 (GEg;) vs Grupos Expuestos Etapa 2 (GEg,)
Planteamiento de las hipodtesis:

Ho: El grupo de mayor exposicidn a hiperbaria (GE) tiene las mismas probabilidades de desarrollar
trastornos en ambas Etapas (E1y E2) del estudio.

Ha: El grupo de mayor exposiciéon a hiperbaria (GE) en la fase Il tiene mayor probabilidad de
desarrollar trastornos.

Grupos Expuestos (GEg; vs GEg,)

La prueba estadistica categdrica (K-S) sefiala que Gmax (0,129) > Gcontraste (0,085). Por tanto, hay
evidencias estadisticas que indican que el grupo expuesto de la Etapa 2 tiene mas probabilidades de
desarrollar trastornos en la memoria de trabajo.

La potencia estadistica (1 - = 0,87 —87%) supera los niveles minimos exigidos (80%) constatandose
que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es de 13% (Figura 33). El tamafio del efecto absoluto
es de consideracion media (0,35).
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Figura 33. Potencia estadistica (post hoc) con 93% de probabilidad de no cometer errores Tipo Il.
Para la evaluacidon de Memoria de trabajo entre los Grupos Expuestos de la Etapa 1 y Etapa 2.

Comparacion de Grupo Comparacion Etapa 1 (GCg;) vs Grupo Comparacion Etapa 2 (GCg;)
Hipdtesis Planteadas:

Ho: El grupo de comparacion en ambas Etapas del estudio tiene las mismas probabilidades de no
desarrollar patologias.

Ha: El grupo de comparacion en la Etapa Il del estudio tiene mds probabilidades de desarrollar
patologias.

Grupos de Comparacion (GCeg; vs GC g)

La prueba estadistica categdrica (K-S) sefiala que Gmax (0,070) < Geontraste (0,158). Por tanto, existen
evidencias estadisticas que indican que el grupo de comparacion tiene las mismas probabilidades
en ambas etapas del estudio de no presentar patologias neuropsicolégicas de memoria de trabajo.

La potencia estadistica (1-f = 0,59 — 59%) no supera los niveles minimos exigidos (80%),
constatandose en que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es de 41% (Figura 34). El tamafio
del efecto absoluto (0,25) es de consideracion baja.
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Figura 34. Potencia estadistica (post hoc) con 41% de probabilidad de cometer errores Tipo Il. Para
la evaluacién de Memoria de trabajo entre los Grupos de Comparacién de la Etapa 1y Etapa 2.

e (Carga mental

El resultado del analisis estadistico en la prueba de carga mental, el grupo expuesto (GE) y el grupo
de comparacion (GC) tienen las mismas probabilidades de desarrollar la patologia durante la Etapa
1 del estudio. Sin embargo, para la Etapa 2 se indica que el grupo mas expuesto (GE) tiene mas
probabilidades de desarrollar patologias neuropsicolégicas de Carga mental (Tabla 29), lo cual se
puede evidenciar en el gréfico de las frecuencias esperada versus la observada (Figura 35).

Carga mental

100,0
90,0
80,0
70,0
60,0
50,0
40,0 === frecuencia obs

30,0 e frecuencia esp
20,0
10,0

0,0

Frecuencia buzos

Alta Moderada Baja
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Figura 35. Grafico de frecuencias de la Carga mental de la evaluacidn aplicada a los buzos del estudio
durante la Etapa 2.
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Comparacion de Grupo Expuesto Etapa 1 (GE¢;) vs Grupo Expuesto Etapa 2 (GEg;)
Planteamiento de las hipétesis:

Ho: El grupo de mayor exposicion a hiperbaria (GE) tienen las mismas probabilidades de desarrollar
patologias en ambas Etapas (E; y E;) del estudio.

Ha: El grupo de mayor exposicion a hiperbaria (GE) en la Etapa Il tiene mayores probabilidades de
desarrollar trastornos.

Grupos Expuestos (GEg; vs GEg»)

La prueba estadistica categorica (K-S) sefiala que Gmax (0,039) < Geontraste (0,085). Por tanto, hay
evidencias estadisticas que sefialan que el grupo expuesto (GE) tiene las mismas probabilidades de
desarrollar trastornos asociados a la carga mental en ambas etapas del estudio.

La potencia estadistica (1— B = 0,93 —93%) supera los niveles minimos exigidos (80%), constatandose
que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es de 7% (Figura 36). El tamafio del efecto absoluto
es de consideracién media (0,39).

critical t = 1.96743

0.3 1

0.2 4

Figura 36. Potencia estadistica (post hoc) con 93% de probabilidad de no cometer errores Tipo Il.
Para la evaluacion de Carga mental entre los Grupos Expuestos de la Etapa 1y Etapa 2.

Grupos de Comparacion (GCeg; vs GCe,)

La prueba estadistica categdrica (K-S) sefiala que Gmax (0,112) < Geontraste (0,148). Por tanto, existen
evidencias estadisticas que indican que el grupo de comparacion tiene las mismas probabilidades
en ambas etapas del estudio de no presentar trastornos en la carga mental.
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La potencia estadistica (1 = 0,87 — 87%) supera los niveles minimos exigidos (80%), constatandose
que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es de 13% (Figura 37). El tamafio del efecto absoluto
(0,35) es de consideracién media.

critical t = 1.96743
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Figura 37. Potencia estadistica (post hoc) con 87% de probabilidad de no cometer errores Tipo Il
Para la evaluacidn de Carga mental entre los Grupos de Comparacién de la Etapa 1y Etapa 2.

e Fatiga laboral

El resultado del andlisis estadistico para el test de fatiga laboral muestra que en ambas Etapas (1y
2) tanto el grupo mas expuesto (GE) como el grupo de comparacién (GC) tienen las mismas
probabilidades de desarrollar alguna patologia neuropsicoldgica de fatiga laboral (Tabla 29).

Tabla 29. Resultados del andlisis estadistico de los datos de las variables neuropsicolégicas. Prueba
Kolmogorov-Smirnov con 95% de confianza.

. N Etapa 1
Variables neuropsicoldgicas —
Gmax Gcontraste Criterio
Carga mental 0,09 0,095 | Gmax< Geontraste: Se acepta Ho
Fatiga laboral 0,09 0,095 | Gmax< Geontraste: Se acepta Ho
Etapa 2
Variables neuropsicolégicas P —
Gmax Gcontraste Criterio
Carga mental 0,188 0,116 | Gmax > Geontraste: Se rechaza Ho
Fatiga laboral 0,094 0,116 | Gmax< Geontraste: Se acepta Ho
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Comparacion Grupos Expuestos Etapa 1 (GEg;) vs Grupos Expuestos Etapa 2 (GEg;)
Planteamiento de las hipodtesis:

Ho: El grupo de mayor exposicion a hiperbaria (GE) tienen las mismas probabilidades de desarrollar
trastornos en ambas Etapa (E; y E;) del estudio.

Ha: El grupo de mayor exposicion a hiperbaria (GE) en la Etapa Il tiene mayores probabilidades de
desarrollar trastornos.

Grupos Exposicion (GEg; vs GEg).

La prueba de comparacidn categdrica (K-S) sefiala que Gmax (0,148) > Geontraste (0,085). Por tanto, hay
evidencias estadisticamente significativas que indican que el grupo expuesto de la etapa 2 tiene mas
probabilidades de desarrollar trastorno de fatiga laboral, con 5% de probabilidad de error.

La potencia estadistica (1-B = 0,95 — 95%) lo que supera los niveles minimos exigidos (80%),
constatandose que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es del 5% (Figura 38). El tamario del
efecto absoluto es de consideracidon media (0,41).
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Figura 38. Potencia estadistica (post hoc) con 95% de probabilidad de no cometer errores Tipo Il
Para la evaluacion de Fatiga laboral entre los Grupos Expuestos de la Etapa 1y Etapa 2.

Grupos de Comparacion (GCeg; vs GCe,)

La prueba estadistica categérica (K-S) sefiala que Gmax (0,175) > Gcontraste (0,148). Por tanto,
existen evidencias estadisticas que indican que el grupo de comparacién tiene mas probabilidades
en la Etapa Il del estudio de presentar patologias neuropsicoldgicas de fatiga laboral.
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La potencia estadistica (1 = 0,96 — 96%) supera los niveles minimos exigidos (80%), constatandose
que la probabilidad de cometer un error Tipo Il es de 4% (Figura 39). El tamafio del efecto absoluto
(0,42) es de consideracién media.
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Figura 39. Potencia estadistica (post hoc) con 96% de probabilidad de no cometer errores Tipo |l.
Para la evaluacidn de Fatiga laboral entre los Grupos de Comparacién de la Etapa 1 y Etapa 2

e Evaluacion de riesgo fonoaudioldgico

La prueba inferencial estadistica aplicada a los datos del riesgo fonoaudioldgico indica que para
ambas Etapas (1 y 2) estudiadas el grupo mas expuesto (GE) a hiperbaria tiene mas probabilidades
de desarrollar alguna patologia fonoaudioldgica que el GC (Tabla 30). Las frecuencias observadas
versus las esperadas en ambas etapas muestran la diferencia en las probabilidades observadas
(Figura 40y Figura 41).

Tabla 30. Resultados del analisis estadistico de los datos de la variable fonoaudiolégica. Prueba
Kolmogorov-Smirnov con 95% de confianza.

Etapa 1
Variable P —
Gmax GContraste Criterio
Fonoaudioldgica 0,17 0,095 Gmiax>Geontraste: S€ rechaza Ho
Etapa 2
Variable P —
Gmax Geontraste Criterio
Fonoaudioldgica 0,117 0,116 Gmax>Geontraste: Se rechaza Ho
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Evaluacion fonoaudioldgica
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Figura 40. Grafico de frecuencias de los resultados de la evaluacién de riesgo fonoaudioldgico
aplicado a los buzos del estudio durante la Etapa 1 (2014).
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Figura 41. Grafico de frecuencias de los resultados de la evaluacién de riesgo fonoaudioldgico
aplicado a los buzos del estudio durante la Etapa 2 (2016).

Comparacion Grupos Expuestos Etapa 1 (GEg;) vs Grupos Expuestos Etapa 2 (GEg;)

Ho: El grupo de mayor exposicion a hiperbaria (GE) tienen las mismas probabilidades de desarrollar
trastornos en ambas etapas (E1 y E2) del estudio.
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Ha: El grupo de mayor exposicion a hiperbaria (GE) en la fase Il tiene mayores probabilidades de
desarrollar trastornos.

Grupos Expuestos (GEg; vs GEg,).

La prueba estadistica de comparacion categorica (K-S) sefiala que Gmax (0,250) < Geontraste (0,350)
existen suficientes evidencias que indican que el grupo expuesto (GE) tiene las mismas
probabilidades de desarrollar trastornos fonoaudiolégicos independientemente de las etapas del
estudio (E1 vs E2).

La potencia estadistica (1-B = 0,92-92%) senala que el tamafio del efecto absoluto es de
consideracion media (0,39), superando los niveles minimos exigidos (80%), constatandose que la
probabilidad de cometer un error Tipo Il es del 8% (Figura 42).
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Figura 42. Potencia estadistica (post hoc) con 92% de probabilidad de no cometer errores Tipo Il
Para la evaluacién fonoaudioldgica entre Grupos Expuestos de la Etapa 1y Etapa 2.

Comparacion Grupos Comparacion Etapa 1 (GCg1) vs Grupos Comparacion Etapa 2 (GCg;)
Hipotesis Planteadas:

Ho: El grupo de comparacion en ambas Etapas del estudio tiene las mismas probabilidades de no
desarrollar patologias.

Ha: El grupo de comparacion en la Etapa Il del estudio tiene mds probabilidades de desarrollar
patologias.
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Grupos de Comparacion (GCe; vs GCe2)

La prueba estadistica categdrica (K-S) Gmax (0,065) < Gcontraste (0,148). Por tanto, hay evidencias
para sefalar que el grupo comparacion (GC) tienen las mismas probabilidades de no desarrollar
patologias en ambas fases del estudio.

La potencia estadistica (1-f = 0,41 — 41%) no supera los niveles minimos exigidos (80%) lo que
indicaria que existe una alta probabilidad (60%) de cometer errores Tipo Il si se rechaza la hipdtesis
nula (Figura 43). El tamafio del efecto absoluto (0,20) es de consideracion baja.
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Figura 43. Potencia estadistica (post hoc) con 59% de probabilidad de cometer errores Tipo Il. Para
evaluacidn fonoaudiolégica entre Grupos de Comparacion de la Etapa 1y Etapa 2.
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