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Resumen

Introduccioén: Las matrices empleo-exposicién (MEE) permiten estimar la exposicion gru-
pal a agentes de riesgo. Su utilidad esta consolidada en estudios internacionales, como
FINJEM y JEM Soignances, validados en el ambito hospitalario. En Espafia, su uso en el
ambito sanitario es limitado. Este estudio tuvo como objetivo construir una MEE centrada
en riesgos quimicos por inhalacion en el Hospital del Mar (Barcelona), identificar los grupos
funcionales homogéneos (GFH) potencialmente expuestos y estimar la prevalencia global
y su distribucion por niveles de riesgo.

Método: Se realizé un estudio descriptivo exploratorio, aplicando la metodologia cualitativa
de la NTP 937 del Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo. Se evaluaron seis
agentes quimicos seleccionados por su uso hospitalario habitual y toxicidad por via inha-
latoria (formaldehido, tamoxifeno, ciclofosfamida, cisplatino, sevoflurano y desflurano) en
una poblacién de 4.834 trabajadores distribuidos en 46 GFH.
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Resultados: De los 46 GFH analizados, se identificd exposicion en 10, agrupando a 1.502
trabajadores (31,1%). La mayoria (22,5%) presenté riesgo bajo, principalmente por gases
anestésicos (sevoflurano y desflurano), asi como formaldehido y citotdxicos en farmacia.
Un 8,6% mostro riesgo moderado, vinculado a la manipulacion de tamoxifeno, ciclofosfami-
da, cisplatino y formaldehido en unidades como hospital de dia, agudos y bloque quirdrgico.
No se detectaron exposiciones de nivel elevado.

Conclusiones: Los resultados evidencian la presencia de riesgos quimicos en areas hospi-
talarias especificas. La MEE elaborada constituye una herramienta Util para orientar inter-
venciones preventivas, priorizar recursos y planificar estrategias de control adaptadas a las
condiciones reales de exposicion en el entorno sanitario.

Palabras clave: Riesgos Quimicos; Trabajadores Hospitalarios; Higiene Industrial; Exposi-
cion Laboral.

Abstract

Introduction: Job-exposure matrices (JEMs) are useful tools for estimating group-level ex-
posure to hazardous agents. Their utility has been well established in international studies,
such as FINJEM and JEM Soignances, which have been validated in hospital settings. In
Spain, however, their application in the healthcare sector remains limited. This study aimed
to develop a JEM focused on inhalation-related chemical risks at Hospital del Mar (Barce-
lona), to identify potentially exposed homogeneous job groups (HJG), and to estimate the
overall prevalence and distribution of exposure by risk levels.

Method: A descriptive, exploratory study was conducted using the qualitative methodology
outlined in NTP 937 by the Spanish National Institute for Occupational Safety and Health.
Six chemical agents were evaluated: formaldehyde, tamoxifen, cyclophosphamide, cispla-
tin, sevoflurane, and desfluran selected for their common use in hospital settings and in-
halation toxicity. The study population included 4,834 workers distributed across 46 HJGs.

Results: Of the 46 HJG analyzed, exposure was identified in 10, involving 1,502 workers
(31.1%). Most cases (22.5%) presented a low risk, mainly due to anaesthesic gases (sevo-
flurane and desflurane), as well as formaldehyde and cytotoxic agents in the pharmacy
department. A moderate risk (8.6%) was found, associated with the handling of tamoxifen,
cyclophosphamide, cisplatin, and formaldehyde in units such as the day hospital, acute
care, and surgical block. No high-level exposures were detected.

Conclusions: The results show the presence of chemical risks in specific hospital areas.
The developed JEM is a useful tool to guide preventive actions, prioritize resources, and
plan control strategies tailored to the actual exposure conditions in the healthcare environ-
ment.

Keywords: Chemical Hazards; Hospital Workers; Industrial Hygiene; Occupational Exposure.
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Introduccion

Una matriz empleo-exposicion (MEE) constituye una herramienta que permite re-
lacionar la informacién disponible acerca de los agentes o exposiciones laborales
(filas) con diferentes categorias laborales o puestos de trabajo (columnas)®. Las
MEE no aportan informacion sobre exposiciones individuales, sino que estiman la
exposicion a diferentes agentes en los grupos de trabajadores, a partir de informa-
cion empirica cuantitativa o cualitativa de esos lugares de trabajo o en una mues-
tra de trabajadores®. A partir de esa informacion, una MEE permite establecer
la prevalencia de exposicion a un factor de riesgo, ya sea higiénico, ergonémico,
de seguridad o psicosocial, segun el puesto de trabajo. Las MEE pueden basarse
en evidencia empirica, basadas en mediciones, en el juicio de expertos, o en una
combinacion de estos dos enfoques®.

La utilidad de las MEE reside en su capacidad para identificar prioridades en las
medidas de prevencion y de control para reducir la exposicion a los riesgos la-
borales. Ademas, ayudan a conocer la relacion entre la exposicion pasada y la
enfermedad en un proceso de determinacién de contingencia de una enfermedad
profesional o en una investigacion sobre las causas de una enfermedad®.

El uso de matrices de empleo-exposicion (MEE) se inicié en los afios 80 con es-
tudios internacionales sobre epidemiologia laboral, destacando especialmente la
matriz finlandesa FINJEM®. En |a literatura cientifica existen numerosos ejemplos
de aplicaciones de las MEE en contextos especificos para diferentes industrias o
territorios. Un ejemplo reciente es la matriz francesa JEM Soignances, validada en
la cohorte CONSTANCES con una muestra de 12.219 trabajadores sanitarios. Este
estudio mostré una buena concordancia para exposiciones biomecanicas y orga-
nizacionales. No obstante, presentaba limitaciones al asociar exposiciones psi-
cosociales e importantes sesgos de muestra y validacion®. Otro estudio reciente
revisa qué son las MEE, como se construyen y su utilidad para integrar exposicio-
nes laborales en estudios poblacionales y en el marco del exposoma. Destaca sus
ventajas (bajo coste, aplicabilidad amplia, menor sesgo de autoinforme), sus limi-
taciones (pérdida de variabilidad individual, riesgo de errores en la clasificacién) y
las perspectivas de mejora mediante la actualizacion continua y las redes interna-
cionales®. En Espafia, existe la matriz MatEmESp, desarrollada por CiSAL UPF/
IMIM con fines principalmente epidemiolégicos?, pero apenas existen investiga-
ciones que apliguen y validen estas herramientas en el contexto hospitalario. Esta
carencia justifica la necesidad de estudios piloto como el presente, orientados a
estimar la prevalencia real de exposicion a agentes quimicos en centros sanitarios
y a fundamentar medidas preventivas ajustadas a las condiciones locales.

Esta necesidad se acentla aun mas si se considera la complejidad del entorno
hospitalario, donde coexisten multiples fuentes de riesgo, desde agentes biolo-
gicos y radiaciones hasta farmacos oncoldgicos y gases anestésicos, y donde la
exposicion a sustancias quimicas puede variar considerablemente segun la acti-
vidad profesional, el servicio o las condiciones organizativas?”. Ante esta realidad,
resulta prioritario contar con instrumentos operativos que permitan estimar la ex-
posicion de forma sistematica y facilitar la priorizacion de medidas preventivas,
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especialmente en centros sanitarios donde no siempre es factible realizar medi-
ciones individuales.

Este estudio, de caracter exploratorio, se centra de forma exclusiva en los riesgos
higiénicos de naturaleza quimica, en particular aquellos relacionados con la expo-
sicién por via inhalatoria, dado que permiten una estimacion sistematica mediante
metodologias cualitativas reconocidas, facilitando una aproximacion objetiva al
riesgo en entornos laborales complejos como el hospitalario.

El objetivo especifico del trabajo fue construir una matriz de empleo-exposicion
(MEE) incluyendo una seleccion de 6 productos quimicos en el Hospital del Mar
(Barcelona), identificar los grupos funcionales homogéneos (GFH) potencialmen-
te expuestos y estimar la prevalencia de exposicion global y por niveles de riesgo,
en funcién del agente quimico evaluado.

Métodos

Se realizé un estudio descriptivo de caracter exploratorio en el Hospital del Mar
(Barcelona), centrado en la exposicién por via inhalatoria a 6 agentes quimicos
en el entorno laboral sanitario. La poblacién de referencia estuvo compuesta por
4.834 trabajadores, clasificados en 46 GFH del nivel 3 de desagregacion laboral,
segun la estructura organizativa del hospital.

Productos quimicos seleccionados

La seleccion de las sustancias se baso en su presencia habitual en determinadas
unidades hospitalarias y en la existencia de evidencia cientifica sobre sus efectos
adversos para la salud. Seis agentes quimicos fueron elegidos para su inclusion
en la MEE, por su uso en actividades hospitalarias y su relevancia preventiva en
términos de toxicidad por inhalacion. Entre ellos se encuentran el formaldehido,
utilizado como conservante en procesos anatomopatologicos y con valores li-
mite ambientales establecidos?; tres farmacos citotoxicos de uso oncoldgico:
tamoxifeno(", ciclofosfamida?'¥ y cisplatino®'9, empleados en distintas fases
del tratamiento del cancer y potencialmente peligrosos durante su manipulacion
y eliminacioén; y dos gases anestésicos volatiles, sevoflurano y desflurano, cuya
exposicion laboral ha sido documentada en quiréfanos y areas clinicas®. Para
estos ultimos productos no se dispone de valores de referencia. La seleccion se
fundamento en su uso documentado en el hospital, el potencial de exposicién por
via inhalatoria y su clasificacion toxicolégica. La informacion detallada sobre los
efectos para la salud y las referencias regulatorias disponibles se recogen en la
Tabla 1.
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Tabla 1. Clasificacion y resumen de la evidencia sobre la capacidad carcinogénica de diversos agentes
quimicos, basada en criterios de la International Agency for Research on Cancer (IARC),(1712131419) gyg
valores limite de exposicién (VLA) y efectos sobre la salud humana.

Formaldehido Sevoflurano/ Ciclofosfamid Cisplatino T: f
Desflurano
(Gases Anestésicos)
Capacidad 1 No disponible 1 2A 1
Carcinogénica (IARC)
VLA 0,37 mg/m?(ED) No disponible No disponible No disponible No disponible
Sistema respiratorio Asma, bronquitis y Irritacién y depresion Neumonitis Neumonitis, Irritacion
disnea del sistema y fibrosis fibrosis
respiratorio pulmonar pulmonar,
disneay tos
Otorrinolaringologia Irritacién en nariz Irritacién en nariz y Congestién e Mucositis. Irritacion
y garganta. Puede garganta. irritacion nasal Ototoxicidad en narizy
producir lagrimeo, garganta.
estornudos y tos.
Reacciones alérgicas Eritema, prurito y Eritema, prurito y Eritema, pruritoy  Eritema, prurito  Eritema,
exantema exantema exantema y exantema prurito y
exantema
Céncer Nasofaringeo No demostrado en A largo plazo: No demostrado  Carcinoma
Leucemia Mieloide humanos Leucemia en humanos hepatico,
mieloide aguda endometrial
(LMA) y sarcoma de
Cancer de vejiga endometrio
Sistema reproductor Esterilidad No demostrado en Amenorrea Infertilidad Esterilidad
Abortos espontaneos  humanos Disfuncién Esterilidad Alteraciones
ovarica Alteraciones menstruales
Infertilidad menstruales
Abortos Abortos
espontaneos espontaneos y
Malformaciones  complicaciones
congénitas en el embarazo
Sistema nervioso Enfermedades Cefalea, inestabilidad ~ Neuropatia Neuropatia Neuropatia
neurodegenerativas y nduseas periférica, periférica, periférica,
cefalea, cambios en afectacion
confusion, fatiga el estado del estado
y debilidad de animo, de animo
confusiony y deterioro
debilidad cognitivo

Clasificacion de los puestos de trabajo

Para este estudio se ha utilizado la clasificacion de GFH que se emplea en el sis-
tema de gestion de recursos humanos del Hospital del Mar, para agrupar a los
empleados en funcion de su nivel de responsabilidad y las tareas que realizan.
Los GFH se dividen en grupos profesionales segun las necesidades especificas
de la organizacion, siguiendo una distribucion arborescente, donde cada rama se
subdivide en categorias cada vez mas detalladas. Para este trabajo, se ha partido
de los 46 GFH del nivel 3 de desagregacion, de los 5 existentes en la organizacion.

La plantilla total analizada incluye 4.834 trabajadores, distribuidos entre los dife-
rentes GFH. Entre los grupos mas numerosos destacan Servicios Clinicos (440
personas), Unidad de Hospitalizacién de Agudos del Monobloque (237), Unidad de
Hospitalizacion de Agudos Otros (383), Servicios Quirtrgicos (164), Consultas Ex-
ternas (164), Urgencias (273) y Unidad de Geriatria (228). En |la Tabla 2 se presenta
la MEE con el listado de los del nivel 3 en 2023, junto con las cruces que indican
los lugares donde se ha identificado exposicién a cada una de las 6 sustancias
seleccionadas para el estudio.
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Tabla 2. Matriz de Empleo Exposicion con la distribucion de la presencia de exposicién a agentes
quimicos en los diferentes Grupos Funcionales Homogéneos (GFH). Hospital del Mar, Barcelona, 2023.

GFH-NIVEL 3 FORMALDEHIDO ~ GASES ANESTESICOS CICLOFOSFAMIDA  CISPLATINO  TAMOXIFENO
ADMISSIONS

ANATOMIA PATOLOGICA +

ANESTESIA + +

ATENCION CIUDADANA

CONSULTAS EXTERNAS

CONSULTAS EXTERNAS
PSIQUIATRIA

DIRECCION

DOCENCIA

ECONOMIA

EPIDEMIOLOGIA

EQUIPO DE COMPLEMENTO
ESTERILIZACION

FARMACIA + + +
GINECOLOGIAY

OBSTETRICIA

HOSPITAL DE DIA + + +

INTERVENCIONISMO

LABORATORIO

PRACTICOS SANITARIOS

OFTALMOLOGIA

PSIQUIATRIA

BLOQUE QUIRURGICO + + +

RADIOLOGIA

REANIMACION +

INVESTIGACION

REDAN

RECURSOS HUMANOS

SALUD LABORAL

ATENCION SEXUAL Y
REPRODUCTIVA

SERVICIOS CLINICOS +

SERVICIOS GENERALES

SERVICIOS QUIRURGICOS + +

SOPORTE TECNICO

TRABAJO SOCIAL

UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS

UNIDAD AGUDOS OTROS

UNIDAD DE AGUDOS
DEL MONOBLOQUE

UNIDAD DE GERIATRIA

UNIDAD PSIQUIATRIA DE
AGUDOS

UNIDAD PSIQUIATRIA OTROS
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GFH-NIVEL 3 FORMALDEHIDO ~ GASES ANESTESICOS CICLOFOSFAMIDA  CISPLATINO  TAMOXIFENO

URGENCIAS GINECOLOGIA

URGENCIAS PERECAMPS

URGENCIAS PSIQUIATRIA
URGENCIAS

EXPLORACIONES
COMPLEMENTARIAS

RADIOTERAPIA

COVID 19

Medicion de la exposicién

La estimacion cualitativa del riesgo de exposicion por inhalacién se realizé apli-
cando la metodologia recogida en la Nota Técnica de Prevencién (NTP) 937 del
Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (INSST), basada en el modelo
desarrollado por el Institut National de Recherche et de Sécurité pour la prévention
des accidents du travail et des maladies professionnelles (INRS) de Francia(®. Este
enfoque permite evaluar el riesgo esperable de exposicion a agentes quimicos sin
necesidad de mediciones directas, mediante la integracion de cinco factores que
afectan al grado de exposicion en el entorno laboral.

La formula aplicada para el calculo del nivel de riesgo fue la siguiente:
Nivel de riesgo = P riesgo potencial x P volatilidad x P proceso x FC VLA x P proteccion colectiva

Los cinco factores considerados fueron:

Riesgo potencial: combina el peligro intrinseco del agente quimico, la cantidad
absoluta que se maneja y la frecuencia de uso. A mayor toxicidad, volumen o fre-
cuencia, mayor es la puntuacion asignada.

Volatilidad: evalla la capacidad del agente para difundirse en el ambiente, segin
su estado fisico y presion de vapor.

Tipo de proceso: clasifica el modo de manipulacion (abierta o cerrada) y su efecto
en la generacion de emisiones.

Factor de Correccion (FC) segun valores limite ambientales (VLA): pondera el
riesgo en funcion de los valores limite de exposicion profesional (VLA-ED o VLA-
EC), de modo que sustancias con limites mds bajos generan un mayor riesgo.

Medidas de proteccidn colectiva: considera la eficacia de los sistemas de ventila-
cion o contencion. A menor nivel de proteccion, mayor puntuacion.

Cada parametro fue puntuado siguiendo las escalas propuestas por la NTP 937,
donde valores mas altos indican una menor capacidad de control o mayor peligro-
sidad. La puntuacion total obtenida se utilizo para clasificar la exposicion en tres
niveles:

Nivel O: Sin exposicion (no se identifica presencia del agente).
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Nivel 1: Bajo (<100 puntos), cuando la probabilidad de exposicién es reducida y/o
existen suficientes medidas de control.

Nivel 2: Moderado (100-1.000 puntos), cuando la exposicion puede producirse en
determinadas condiciones y se requieren medidas preventivas especificas.

Nivel 3: Muy elevado (>1.000 puntos), cuando la exposicién es muy probable o in-
tensa y se considera necesaria una intervencion inmediata para proteger la salud
de los trabajadores.

Este método cualitativo de riesgo por inhalacion permite obtener una aproxima-
cion estructurada al nivel de exposicion en cada GFH, a partir de la combinacion
de factores que influyen en la generacién y el control del riesgo. La magnitud del
riesgo combina la probabilidad de exposicion con la gravedad de sus consecuen-
cias, y en este estudio se estima cualitativamente siguiendo la metodologia de la
nota técnica de prevencion. La asignacion concreta de puntuaciones aplicadas
por sustancia y grupo funcional se presenta en la Tabla 3 del articulo.

Analisis

Tras aplicar la metodologia cualitativa de la NTP 937 y asignar un nivel de riesgo
a cada sustancia quimica y GFH, se procedi¢ al calculo de las prevalencias de
exposicion. Para ello, se identificaron los GFH con presencia de riesgo segun los
valores obtenidos y se contabilizd el nimero total de trabajadores asignados a
es0s grupos. La prevalencia especifica por agente se calculé dividiendo el nimero
de personas expuestas a cada sustancia entre el total de la plantilla (N = 4.834),
expresandose en porcentaje. Asimismo, se calcularon las prevalencias por nivel
de riesgo (bajo y moderado) segun los puntos obtenidos tras aplicar la formula. Es
importante sefialar que esta estimacion no considera exposiciones individuales,
ya que unicamente se dispone de datos grupales agregados por GFH. Finalmen-
te, se estimo la prevalencia global, entendida como el nimero total de personas
expuestas a al menos una de las sustancias analizadas, independientemente del
numero de productos o niveles de riesgo. Estos calculos permitieron organizar la
informacién por sustancia, por grupo funcional homogéneo (GFH) y por nivel de
riesgo estimado, de acuerdo con la clasificacion oficial de la NTP 937. La distribu-
cion detallada se presenta en las Tablas 3y 4.
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Tabla 3. Evaluacion del riesgo quimico por inhalacion de los productos seleccionados segun los 10 Grupos Funcionales Homogéneos (GFH) analizados en el estudio. Hospital del Mar, Barcelona, 2023

Agente Quimico Grupos funcionales homogéneos VALOR DE LAS VARIABLES-FACTORES DE RIESGO EN LA ECUACION DE NIVEL DE RIESGO DE EXPOSICION ESPERABLE POR AGENTE QUIMICO Y GFH
P iecqo Pooatiigad  Pproceso FC,.. P rotcol Resultado Nivel de riesgo Prevalencia en Magnitud del riesgo: Nivel de
potencial dela de exposicion el conjunto del resultado de combinar magnitud del

ecuacion colectivo profesional nivel de riesgo con riesgo real
GFH Nivel 3 prevalencia en el GFH
Anatomia Patoldgica 4 2 2 1 2 50 BAJO 0,7 35 BAJO
Formaldehido Bloque Quirurgico 4 2 2 1 4 350 MODERADO 0,1 35 BAJO
Exploraciones Complementarias 4 2 1 1 3 7 BAJO 0,1 0,7 BAJO
Anestesia 2 2 2 1 2 0,5 BAJO 1 0,5 BAJO
Bloque Quirdrgico 2 2 2 1 2 0,5 BAJO 1 0,5 BAJO
Gases Anestésicos Servicios Quirdrgicos 2 2 2 1 2 0,5 BAJO 1 0,5 BAJO
Servicios Clinicos 2 2 2 1 2 0,5 BAJO 0,1 0,05 BAJO
Reanimacién 2 2 3 1 3 35 BAJO 1 35 BAJO
Farmacia 4 1 2 1 1 0,05 BAJO 0,1 0,005 BAJO
Ciclofosfamida Hospital De Dia 4 1 3 1 3 350 MODERADO 1 350 MODERADO
Unidad De Agudos Monobloque 4 1 3 1 3 350 MODERADO 0,7 245 MODERADO
Farmacia 4 1 2 1 1 0,05 BAJO 0,1 0,005 BAJO
Hospital De Dia 4 1 3 1 3 350 MODERADO 1 350 MODERADO
Cisplatino Unidad De Agudos Monobloque 4 1 3 1 3 350 MODERADO 0,7 245 MODERADO
Bloque Quirurgico 4 1 2 1 2 5 BAJO 0,1 0,5 BAJO
Servicios Quirdrgicos 4 1 2 1 2 5 BAJO 0,1 0,5 BAJO
Anestesia 4 1 2 1 2 5 BAJO 0,1 0,5 BAJO
Farmacia 4 1 2 1 1 0,05 BAJO 0,1 0,005 BAJO
Tamoxifeno Hospital De Dia 4 1 3 1 3 350 MODERADO 1 350 MODERADO
Unidad De Agudos Monobloque 4 1 3 1 3 350 MODERADO 0,7 245 MODERADO

Tabla 4. Prevalencia de exposicién (P) a formaldehido, gases anestésicos, ciclofosfamida, cisplatino y tamoxifeno segun niveles de riesgo en el Hospital del Mar, Barcelona, 2023.

NIVEL DE RIESGO FORMALDEHIDO GASES ANESTESICOS CICLOFOSFAMIDA CISPLATINO TAMOXIFENO TOTAL HOSPITAL
Personas Prevalencia Personas Prevalencia Personas Prevalencia Personas Prevalencia Personas Prevalencia Personas Prevalencia
expuestas (N)  exposicion  expuestas (N)  exposicion  expuestas (N)  exposicion  expuestas (N)  exposicion  expuestas (N)  exposicion  expuestas (N)  exposicion
(%) (%) (%) (%) (%) (%)
Nivel de riesgo 1 253 52 944 19,5 92 1,9 545 11,2 92 1,9 1088 22,5
Nivel de riesgo 2 108 2,2 0 0 306 6,3 306 6,3 306 6,3 414 8,6
Nivel de riesgo 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Cualquier nivel de riesgo 361 74 944 19,5 398 8,2 851 17,5 398 8,2 1502 31,1
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Resultados

Del total de 46 Grupos Funcionales Homogéneos (GFH) analizados en el Hospital
del Mar, se identifico exposicion a alguno de los 6 agentes quimicos selecciona-
dos en 10 GFH, que agrupan a 1.502 personas trabajadoras. Esta cifra representa
una prevalencia global del 31,1 % respecto al total de la plantilla (N = 4.834).

Los resultados del andlisis muestran que la mayoria de las exposiciones (1.088
personas, 22,5 %) se clasifican como de riesgo bajo. Este nivel corresponde prin-
cipalmente a la exposicion a gases anestésicos (sevoflurano y desflurano), pre-
sentes en multiples servicios quirlrgicos, anestesia y reanimacion, donde las con-
diciones de uso y las medidas de contencién permiten mantener el riesgo dentro
de niveles controlados. En este mismo nivel se encuentran también exposiciones
a formaldehido en Anatomia Patoldgica y Exploraciones Complementarias, asi
como a farmacos citotoxicos en el Servicio de Farmacia.

Por su parte, el nivel de riesgo moderado (puntuacién entre 100 y 1.000) afecta a
414 personas (8,6 %) donde destaca la manipulacién de tamoxifeno, ciclofosfami-
da y cisplatino en los GFH de Hospital de Dia, Unidad de Agudos del Monobloque
y Blogue Quirdrgico, asi como con la exposicion a formaldehido en el Bloque Qui-
rdrgico.

No se identificaron situaciones de riesgo elevado (>1.000 puntos).

Discusion

Las MEE han demostrado ser herramientas Utiles para estimar riesgos laborales,
como confirma la validacion de la JEM Soignances, con buena concordancia en
exposiciones biomecanicas y organizacionales, aunque limitada en las psicoso-
ciales®. La revision de Descatha et al. (2022) refuerza su valor en epidemiologia
poblacional, destacando ejemplos consolidados, junto a sus ventajas y limitacio-
nes®. En Espafia, mas alld de la MatEmESp, apenas se han aplicado estas he-
rramientas en el ambito hospitalario, lo que justifica estudios piloto que aporten
datos locales sobre exposiciones quimicas y orienten medidas preventivas®. En
este contexto, el presente trabajo confirma la utilidad de una MEE como herra-
mienta cualitativa para estimar el riesgo por inhalacion de sustancias quimicas
en entornos hospitalarios, donde las mediciones individuales no siempre son fac-
tibles. La matriz elaborada, basada en la metodologia cualitativa de la NTP 93716,
ha permitido identificar niveles de riesgo diferenciados entre los distintos GFH,
con especial relevancia para la vigilancia de la salud y la planificacion de medidas
preventivas en el entorno laboral sanitario.

Los resultados muestran que solo una parte de los GFH presentd exposicion a
los agentes quimicos analizados, mayoritariamente en niveles bajos y, en me-
nor medida, moderados, lo que podria deberse tanto a la eficacia de las medidas
preventivas implantadas como al caracter exploratorio del analisis. No se identi-
ficaron casos de riesgo elevado. La exposicion moderada se concentré en areas
especificas como el hospital de dia y algunas unidades hospitalarias, mientras
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que la exposicion baja fue mas frecuente, especialmente en farmacia, anestesia y
servicios quirdrgicos.

A diferencia de otras MEE como MatEmESp, que agrupan ocupaciones segun cla-
sificaciones nacionales y tienen un enfoque epidemioldgico mas general®, este
estudio plantea una aproximacion operativa y adaptada a la estructura interna del
hospital. No obstante, a pesar de la ventaja que supone trabajar con GFH del nivel
3 (mayor desagregacioén funcional), no se ha podido estimar la prevalencia espe-
cifica individualizada dentro de cada GFH ni vincularla a tareas concretas, lo que
limita la capacidad de intervencion dirigida.

Entre las principales limitaciones se encuentra el caracter cualitativo de la me-
todologfa utilizada, que, si bien es util para priorizar intervenciones, no sustituye
a mediciones ambientales ni permite evaluar exposiciones intermitentes o picos
puntuales. Ademas, la aplicacion de puntuaciones requiere el juicio experto del
evaluador, lo que introduce un margen de subjetividad. Tampoco se analizaron
posibles exposiciones combinadas ni se estimaron efectos acumulativos entre
agentes, aspectos que podrian abordarse en futuras investigaciones. Asimismo,
debe destacarse que esta MEE solo considera la via de exposicion por inhalacion,
conforme ala NTP 93709, por lo que los resultados no pueden extrapolarse a otros
mecanismos de exposicion como el contacto dérmico. Esta limitacion metodolo-
gica puede infraestimar el riesgo total.

El conjunto de estos hallazgos refuerza la utilidad de integrar matrices cualitati-
vas como esta en la gestion preventiva hospitalaria, al ofrecer una herramienta
adaptada al contexto sanitario que facilita la priorizacion de actuaciones, orienta
la toma de decisiones organizativas y puede servir como base para futuras inves-
tigaciones mas detalladas, incluyendo validaciones cuantitativas o analisis longi-
tudinales de exposicion.
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