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RESUMEN

Se ha detectado que la condicion de salud se puede ver afectada por condiciones genéticas y/o
hereditarias, ambientales y culturales como el estilo de vida de la persona en cuestion. Se
menciona que existen 4 factores determinantes de la salud, que han tenido una gran influencia:
el medio ambiente, los estilos y habitos de vida, el sistema de salud y los recursos humanos, y
la biologia humana. En base a las situaciones que se podrian presentar en el entorno de trabajo
es importante la salud ocupacional en un sector de mayor demanda en la ciudad como lo es el
sector industrial, en base a la revision de los diferentes factores. Se realizd un examen médico
de salud laboral cumpliendo con el Art. 22 de la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales
31/1995 del 8 de noviembre, donde el colaborador, datos y firma del mismo, dan pie a someterse
a pruebas médicas que complementen la aptitud laboral conforme a los riesgos en su puesto de
trabajo. Existe un mayor porcentaje de trabajadores masculinos que femeninos, con un 52.79%
y un 46.21% respectivamente, con una edad promedio de 37 afios. En cuestion de probabilidad
en hombres no sanos se presenta en un rango de edad de 40 a 50 afios de edad con un 15.7%

representando un 13.6% de hombres no sanos y en mujeres en un rango de edad de 29 a 39 afios



de edad con un 20.7% de no sanos. Lo anterior realizando un anélisis con el Teorema de Bayes
ya que nos da resultados mas certeros y confiables que un analisis descriptivo simple, mismo
que se presenta también en esta investigacion, para comprobar lo aqui escrito. Por lo que se
concluye que tanto la encuesta para la recopilacion de datos y la aplicacion del Teorema de
bayes son herramientas fiables para la deteccion y prevencion de riesgos en lugares de trabajo,
pero con la oportunidad de adentrarse e indagar mas en este punto de crecimiento con estudios
y analisis que ayuden y complementen un buen historial clinico.

PALABRAS CLAVE: Salud Ocupacional, Enfermedades Cronicas, Industria, Estadistica

Descriptiva , Teorema de Bayes

ABSTRACT

It has been detected that the health condition can be affected by genetic and/or hereditary,
environmental and cultural conditions, adding the lifestyle of the person in question. It is
mentioned that there are 4 determinants of health, which have had a great influence: the
environment, lifestyles and habits, the health system and human resources, and human biology.
Based on the situations that could arise in the work environment, occupational health is
important in a sector with the highest demand in the city such as the industrial sector, based on
the review of the different factors. An occupational health medical examination was carried out
in compliance with Art. 22 of the Occupational Risk Prevention Law 31/1995 of November 8,
where the collaborator, data and signature of the same, give rise to undergoing medical tests
that complement the work aptitude according to the risks in your job. There is a higher
percentage of male workers than female workers, with 52.79% and 46.21% respectively, with
an average age of 37 years. In a matter of probability in unhealthy men it occurs in an age range
of 40 to 50 years of age with 15.7% representing 13.6% of unhealthy men and in women in an
age range of 29 to 39 years of age with 20.7% of unhealthy. The foregoing by carrying out an
analysis with Bayes' Theorem since it gives us more accurate and reliable results than a simple
descriptive analysis, which is also presented in this investigation, to verify what is written here.
Therefore, it is concluded that both the survey for data collection and the application of Bayes'
Theorem are reliable tools for the detection and prevention of risks in workplaces, but with the
opportunity to delve deeper and investigate more at this point of growth. with studies and
analyzes that help and complement a good clinical record.

KEY WORDS: Occupational Health, Chronic Diseases, Industry, Descriptive Statistics,

Bayes' Theorem



INTRODUCCION
Las enfermedades cronico-degenerativas son las principales causas de muerte en México
(INEGI, 2021), la obesidad entre la principal desencadene de estas enfermedades continua
siendo un problema de salud publica en México, se ha documentado el incremento de la
poblacion con esta condicion en la ultima década con prevalecia en la mujeres, su principal
causa es el alto consumo de alimentos industrializados (Barquera & Rivera, 2020). Un estudio
reciente mostrd que las enfermedades cronicas no se presentan solas, generalmente se presentan
relacionadas y generan un nivel mas alto de letalidad ante infecciones como el COVID-19 entre
otros padecimientos (Correa, Villarreal, Galicia, Vargas, Vazquez & Amaro , 2022). Es de
interés realizar una investigacion al respecto, acuerdo con el INEGI en el 2021 se menciona que
en el estado de Chihuahua las principales causas de muerte fueron las enfermedades del corazon
conun 19.2 % y diabetes mellitus con un 12.8 % , el patron es muy similar en la zona fronteriza
de Ciudad Juarez. Es por lo anterior que se describieron las enfermedades cronico-
degenerativas que se presentan en los empleados de comedores industriales, pues existe escaza
evidencia en relacion a la promocion de la salud de los trabajadores, esto repercute de manera
positiva en las empresas, un empleado sano traerd como consecuencia que se desempeiie de
manera Optima a fin de realizar sus actividades de manera adecuada. Ademas de demostrar que
se requiere proponer y promover el autocuidado de la salud como parte esencial del personal
que labora en las industrias. Asi mismo se pretende demostrar si existen diferentes técnicas para
le analisis de datos, algunas mas certeras que otras y que nos proporcionan mayor objetividad
en el analisis estadistico.
Salud Ocupacional
Mencionando a Bernardino Ramazzini (1633 — 1714) siendo este considerado el padre de la
medicina ocupacional en donde buscaba promover las medidas de proteccion y prevencion en
el periodo que vivia, contra las enfermedades de aquellas épocas del siglo XI1X. Siendo de esta
manera lo que se dio a conocer como “Seguridad e Higiene del trabajo”. Ramazzini mencionaba
que “la enfermedad no se conocia por los libros ni por las ciencias fundamentales, sino
observando directamente al enfermo en su lugar de trabajo y las condiciones en que lo
realizaba” 10 que le daba una gran sensibilidad y altos valores humanos, ya que al observar que
se trataba de trabajadores que hacian una actividad repetitiva en un lugar determinado, mostraba
interés por descubrir las causas de ciertas enfermedades, dando pauta a la medicina preventiva
y social (Losardo et al. 2019).
Se habla de la salud ocupacional como la proteccion de la salud en personas activas, intentando

controlar los accidentes laborales y/o enfermedades causadas por el desempeiio laboral,



reduciendo el riesgo en las condiciones de trabajo, segun la Organizacion Mundial de la Salud
(O.M.S. 2022) La Organizacion Internacional del Trabajo (O.1.T.) en el 2003 instituyo el 28 de
abril como dia mundial de la Seguridad y Salud en el Trabajo, considerando a este un entorno
de prioridad, ya que se calcula que las perdidas debido a indemnizaciones de dias de trabajo,
interrupciones en la produccion, formacion, gastos hospitalarios, etc. representan un gasto muy
alto, ya que se reporta que anualmente ocurren 270 millones de accidentes laborales y 160

millones de enfermedades. (Matabanchoy Tulcan, 2012).

Enfermedades cronico-degenerativas

La calidad de vida relacionada con la salud es un indicador que incorpora la apreciacion del
individuo (Castillo, 2008). Las enfermedades cronico-degenerativas ponen en riesgo la vida de
quien la sufre y alteran las actividades diarias de los otros integrantes de la familia, ya que tanto
el enfermo como sus familiares viven cambios en diferentes aspectos (Reyes, 2010).

Son enfermedades que azotan a la humanidad, son de etologia compleja, de lenta y progresiva
evolucion, incurables y que generalmente estan acompanadas, es decir que quienes las padecen
suelen tener mas de una (Gonzalez et al. 2015). La valoracion sobre la salud no solo depende
de las necesidades y los conocimientos del individuo, sino también de las condiciones de vida
y trabajo. Se realiz6 un estudio donde se muestran los cambios sociales del modo y estilo de
vida de la poblacién y su relacion con el proceso salud-enfermedad, asi como los cambios del
modo y estilo de vida que ayudan a promover salud y prevenir enfermedades, basados
precisamente en la existencia de los factores determinantes del estado de salud y la modificacion
que sufren estos por el constante desarrollo social y cientifico-técnico. Se constato que el modo
y estilo de vida de la poblacion depende del sistema socioeconémico imperante. Los cambios
del modo y estilo de vida determinan cambios en las condiciones y la calidad de vida de las
personas y modifican el proceso salud-enfermedad (Espinoza, 2004). Es por lo anterior que es
de interés describir cuales son las enfermedades cronico-degenerativas para realizar acciones
preventivas al respecto.

Existen enfermedades que pueden ser simples y complejas, estas siendo alguna modificacion
mas reciente, sin modificar la fisiologia del organismo, una apendicitis puede ser muy simple,
con una cirugia puede resolverse el problema, por mencionar algun ejemplo, en el caso de las
complejas, son aquellas que van realizando una serie de modificaciones en secuencia en la
fisiopatologia de un individuo, ya que por lo regular son alguna predisposicion genética, en
conjunto con factores ambientales, alterando en mayor o menor grado la mayoria de los 6rganos

y/o tejidos del individuo en cuestion, no habiendo una solucidn terapéutica total ni definitiva,



ya que tienen ser en caracter progresivo y cronico. Las mas conocidas de las enfermedades
cronico-degenerativas (ECD) se encuentran:
o Diabetes Mellitus
e Obesidad
« Hipertension Arterial Sistémica
e Osteomusculares
o Enfermedades Pulmonares
o Enfermedades Neuronales
o Enfermedades Psiquiatricas
El manejo y prevencion de estas se trata de minimizar y en dado caso evitar que se generen
complicacidon o en caso de que se llegue a presentar la enfermedad, no existan secuelas ni
complicaciones en un futuro, ya que estas se dan por la falta de prevencion y pudiendo facilitar
la presencia de otras enfermedades oportunistas, ya que se genera un estrés en la persona sobre
su salud que los resultados pueden llegar a ser letales en un largo plazo (Gonzélez, 2015).
METODOLOGIA
Los materiales que se utilizaron fueron:
e Computadora
e Impresora
e Software (Minitab, Microsoft Windows)
e Encuestas con el personal (Anexo A)
Métodos
Primero se realizd una encuesta médica a todo personal sin hacer ninguna exclusién de edad
y/o sexo, tomando en cuenta su historial médico que se interroga, dando cumplimento a el Art.
22 de la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales 31/1995 del 8 de noviembre, donde el
colaborador, datos y firma del mismo, dan pie a someterse a pruebas médicas que
complementen la aptitud laboral conforme a los riesgos en su puesto de trabajo, ya que el
contenido y/o resultados de los mismos procedimientos seran de conocimiento integro del
personal de Seguridad e Higiene de la empresa. Dichos resultados fueron capturados en una
base de datos en Excel® con variables dicotomicas, porcentajes y medias dependiendo del
cuestionamiento realizado. Se puede observan un ejemplo de esta encuesta en Anexos 1ay 1b,
variando en el apartado de antecedentes gineco-obstétricos, apartado especificamente para
mujeres. Se procedié a la clasificacion de datos por género y posteriormente en dos grupos:

“Sanos y No Sanos” realizar el anélisis de datos.



Dentro del anlisis descriptivo obtuvimos los promedios y los totales de cada género y grupo,
esto para tener un panorama general de los padecimientos de ambos grupos, los cuales se

muestran en la Tabla I.

Tabla 1. Promedios y Totales de cada grupo y subgrupo.

LUGAR
DE HORAS
EDAD RESIDE FUMAD ALCOH DEPORT MEDICA DE | MADRE PADRE
(PROME| NCIA (0):3 oL ]():(?Tiﬁ ES MENTOS SUENO (TOTAL (TOTAL
DIO) (TOTAL (TOTAL) (TOTAL) (TOTAL) (TOTAL) (PROME FINADO) FINADO)
FORANE ) (0)}
0S)
HOMBRE
SSANOS| 35 12 64 92 2 74 10 8 27 40
(140)
MUJERE
SSANAS| 37 8 14 34 1 21 7 8 20 38
(72)
HOMBRE
SNO 41 7 25 69 0 54 45 7 28 36
SANOS
(96)
MUJERE
SNO
SANAS 37 14 29 85 0 43 48 7 40 52
(139)

E
NUMER PROBLE ALTURA
ANTICO
ODE ABORTO MAS PAPANIC EMBAR  (Mts)
NCEPTI

MAMAR| OLAOU - AZADA (PROME

HOMBRE
SSANOS| 2 1 NA NA NA NA NA NA NA 1.7
(140)
MUJERE
SSANAS| 2 1 10 2 7 2 45 12 0 1.56
(72)
HOMBRE
SNO
SANOS
(96)

2 1 NA NA NA NA NA NA NA 1.71




MUJERE

S NO

2 1 0 2 0 0 89 29 4 1.71
SANAS
(139)
PRESIO
PESO ENF. ENF. ENF. ENF.
IMC ALERGI N
(Kg) LENTES AUDITIV PULMO CORAZO DIGESTI
(PROME  AS ARTERI
(PROME (TOTAL)  AS NES S
DIO) (TOTAL) AL (TOTAL)
DIO) (TOTAL) (TOTAL) (TOTAL) TOTAL)
(TOTAL
HOMBRE
SSANOS| 79.67 | 27.58 0 0 0 0 0 0 0 0
(140)
MUJERE
SSANAS| 7335 | 30.16 0 0 0 0 0 0 0 0
(72)
HOMBRE
SNO
85.15 | 29.02 23 41 0 4 2 27 7 19
SANOS
(96)
MUJERE
SNO
85.15 | 29.02 23 41 0 4 2 27 7 19
SANAS
(139)

PROBLE INGRES
ENF. ENF. ENF. MAS OS
RENALE NEUROL PSIQUIA OSTEOM HOSPIT

S  OGICAS TRICAS USCULA ALARIO
(TOTAL) (TOTAL) (TOTAL) R S
(TOTAL) (TOTAL)

HOMBRE
SSANOS| 0 0 0 0 0
(140)
MUJERE
SSANAS| 0 0 0 0 0
(72)
HOMBRE
SNO
SANOS
(96)
MUJERE
SNO
SANAS
(139)




Analisis por Teorema de Bayes

Hoy por hoy, el Teorema de Bayes tiene un gran impacto en la inferencia estadistica, ademas
en sus diversas aplicaciones en muchas ramas de la ciencia como: genética, epidemiologia,
ingenieria, ciencia forense, medicina, ecologia, psicologia, entre otras.

El teorema de Bayes es uno de los teoremas mas conocidos e importantes relacionados con
probabilidad. Es uno de esos resultados que por su sencillez y su utilidad deberian ser conocidos
por todos. ;Utilidad? Si, utilidad. Y no me refiero solamente a utilidad dentro de las
matematicas, sino utilidad practica en nuestra vida. Concretamente vamos a ver que el teorema
de Bayes nos ayuda a ser un poco mas optimistas en el caso de que cierta prueba diga que es
casi seguro que padezcamos una enfermedad seria, como lo son las cronico-degenerativas

El Teorema de Bayes es ahora una de las piedras fundamentales del trabajo estadistico.

Sean By, B, By eventos mutuamente excluyentes y exhaustivos. Para cualquier evento se tiene.

Teorema 1. Teorema de Bayes

P(BinA) _  P(A/Bi)P (Bi)
P(A) 3k P(a/Bi)P(BD) 1

P (Bi/A) =

Teorema 2. Teorema de Bayes para Variables Aleatorias. Sean X y 0 variables aleatorias con

fdp f(x10) y €(6)

_ _ I (x]0)e0)
&0/x) = I £(x]6)e (6)ao @)

Dentro del ensayo Bayesiano tenemos que:

x: Datos (escalar o vector o matriz)

6: Parametro desconocido (escalar o vector o matriz)

f (x1,.x,|0) Verosimilitud de los datos dado el parametro (desconocido) 0

€ (0) : Distribucion a priori de 0

Por el teorema anterior

f (%1, Xn|0)e (6)
fe f(xl,...,xn|9)£(9)d9

€(0|xy,..,xXn) = 3)

Esta es llamada la distribucion posterior. La inferencia bayesiana se deriva de esta
distribucion. En la practica, el denominador de la expresion anterior no necesita ser calculado

en general, y la regla de Bayes se escribe como



€(0]xs,.xn) £ (x4, x2|0)e(6) (4)

Por lo tanto, solo necesitamos conocer la distribucion posterior hasta una constante de

normalizacion.

El aprendizaje bayesiano sera

€ (Oxy « f (x,10) £ (6) (5)
€ (6]xy,%,) & f (x,10)f (x,16) € (6) 6)
« f (x,]0) € (8]x;) (7

Por lo tanto, el Teorema de Bayes nos muestra como el conocimiento acerca del estado de la
naturaleza representada por 6 es continuamente modificada a medida que nuevos datos son
adquiridos (Flores y Rodriguez 2022).

Por lo anterior se aplico el Teorema de Bayes a cada una de las variables a analizar, en la figura
1 se muestra el porcentaje de Hombres Sanos y No Sanos y en la figura 2 se muestra el arbol

de probabilidad que se empleod para el analisis.

TEOREMA DE BAYES HOMBRES

B NO SANOS H SANOS

N 7%
I 23.0%
N 3%
I 14.0%
I 136%
I 15.7%
N s

I 6.4%

I 09%
| 0.4%

18 - 28 29 - 39 40 - 50 51 -

(o)}
N

62 -72

Fig.1 Porcentaje de Hombres Sanos y No Sanos



NO SANOS
18/72 (7.7%)
18-28(72/235)
30.6%
SANOS
54/72 (22.9%)

NO SANOS
53/56 (9.8%)
29-39(56/235)
23.8%
SANOS
33/56 (14%)

NO SANOS
32/69 (13.6%)
40-50 (69/235)
29.4%
SANOS
37/69(15.7%)

NO SANOS
20/35 (8.5%)

51-61(35/235)
14.9%

SANOS
15/35 (6.4%)

NO SANOS
2/3(0.9%)
62-72 (3/235)
1.3%
SANOS
1/3 (0.4%)

Fig.2 Arbol de probabilidades

RESULTADOS

Analisis Descriptivo

Se describe la poblacion total que fueron 448 encuestados durante el semestre Enero — Julio
2022 en la cual resulta la siguiente informacion, en donde el 46.21% es poblacion femenina y
el 52.79% masculino, de los cuales se dividen en 60% hombre Sanos y 40% hombre No Sanos,
34% de mujeres Sanas y 66% de mujeres No sanas. Por lo anterior podemos ver que existe un
mayor porcentaje de mujeres No sanas en comparacion con los hombres. Podemos ver que
existe una diferencia en el promedio de la edad de los hombres Sanos que es de 35 y lo No
Sanos que es de 41, mientras que las mujeres el promedio de edad es igual en ambas
condiciones. En cuanto a los fumadores podemos observar que existe mayor porcentaje de
hombres No Sanos fumadores con un 26%, seguido de las mujeres No Sanas con un 20%, sin
embargo el porcentaje de mujeres Sanas tiene un 19% de personas que fuman, por lo cual
podriamos inferir que no es un condicionante de padecer una enfermedad cronico-degenerativa,
en cuanto al consumo de alcohol tenemos el 71% como porcentaje mayor en los hombres No
Sanos, en el deporte el porcentaje mayor lo tienen los hombre No Sanos con un 56% asi como
también en la toma de medicamentos, que la madre este finado, uso de lentes, enfermedades
pulmonares, del corazon, presion arterial, digestivas, diabetes, renales, neuroldgicas,
psiquiatricas, osteomuscular e ingresos hospitalarios. Todo lo anterior desde una vision general

sin considerar la probabilidad condicional lo que genera incertidumbre.



Por lo cual se aplica el Teorema de Bayes para ser mas certeros y confiables en las

conclusiones de acuerdo a los datos recabados. Se muestran ejemplos de los resultados por

variable de edades de la primera clasificacion que se realizé con las mujeres, aplicando el

arbol de probabilidades y los célculos con el Teorema de Bayes. Figura 4

TEOREMA DE BAYES
MUIJERES
mNO SANOS M SANOS
N & = S = S
o X < a2 a2 .
0 1 I 1. ¢
[ | -
18 - 28 29 - 39 40 - 50 51 - 61 62

0.0%

Fig. 4 (a) Porcentaje de Mujeres Sanas y No Sanas

18-28 (56/213)
26.3%

29-39(66/213)
31%

40-50 (52/213)
o

51-61(38/213)
17.8%

62-72(1/213)
0.5%

Y
38/56 (17.8%)

SANOS
18/56 (8.5%)

NO SANOS
44/66(20.7%)

SANOS
22/66 (10.3%)

NO SANOS
29/52 (13.6%)

SANOS
23/52 (10.8%)

NO SANOS
28/38 (13.1%)
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NO SANOS
1/1(0.5%)

SANOS
0/1(0.0%)

Fig.4(b) Arbol de probabilidades

Enseguida, basandose en una entrevista se concentran los datos en el Tabla Il con los datos mas

relevantes en cuanto a mayor porcentaje en las variables en cuestion y tomando en cuenta los

rangos de edades que tiene una probabilidad mayor de presentar alguna complicacion en

cuestiéon de no estar sanos.



Tabla II. Relacion general de personal no sano en base a las diferentes variables (N/A: No

aplica)
VARIABLE HOMBRES MUJERES
(TOTAL32)  (TOTAL 44)
EDAD 40 - 50 29 - 39
PESO 79.92 kg 79.21 kg
ESTATURA 1.64 mts 1.64 mts
FUMADOR 28% 20%
ALCOHOL 72% 66%
DEPORTES 53% 30%
MEDICAMENTOS 63% 11%
HORAS DE SUENO 8 HORAS 8 HORAS
NUM. DE HIJOS 3 HIJOS 3 HIJOS
PROB.
GINECOLOGICOS /A H
ABORTOS N/A 9%
PROB. MAMARIOS N/A 2%
PAPANICOLAOU N/A 0
ANTICONCEPTIVOS N/A 20%
EMBARAZADA N/A 5%
IMC 29.88 29.43
ALERGIAS 13% 30%
LENTES 34% 59%
ENF. PULMONARES 2% 2%
ENF. CORAZON 3% 2%
PRESION ARTERIAL 28% 18%
ENF. DIGESTIVAS 16% 32%
DIABETES 28% 5%
ENF. RENALES 3% 5%
ENF.
NEUROLOGICAS o "
PROB.
OSTEOMUSCULARES o 2




Con la aplicacion del Teorema de Bayes se puede ser mas especifico y certero, en lo cual resulta
que las mujeres son las que tienen mayor probabilidad de contar con una enfermedad cronico-
degenerativa que los hombres a mas temprana edad ya que las mujeres No Sanas estan entre
29-39 afos, mientras que los hombres estan entre 40-50 afios. Ademds, vemos que las
caracteristicas que los resaltan a los hombres son: ser fumadores, consumir alcohol, tener un
indice de masa corporal alto, enfermedades del corazon, diabetes y enfermedades
osteomusculares. Mientras a las mujeres son las alergias, el uso de lentes, enfermedades

digestivas, renales y neuroldgicas.

DISCUSION
Se muestr6 un breve acercamiento al comportamiento en salud de la poblacion trabajadora en
los comedores industriales. En cuestion del andlisis se comprobd que es mas especifico y
confiable utilizar el Teorema de Bayes debido a que brinda informacion mas precisa la cual
permite centrar la atencion a la poblacion mas vulnerable a padecer este tipo de enfermedades
y las acciones preventivas dirigirlas a la poblacion con el porcentaje/s mas alto, lo cual permitira
a los profesionales de la salud, contar con un panorama descriptivo para generar intervenciones
en la prevencion y/o disminucion de la aparicion de dichas enfermedades. En este sentido se
demuestra la efectividad del analisis de datos relacionados con temas de la salud, asi como otros
estudios lo han confirmado en problemas cronicos de salud como en la infeccion por VIH donde
se determina la mortalidad en poblacion Latina (Coello, Velasco, Mujica & Borbor, 2020); el
desarrollo de modelos de computos inteligentes que permiten con mayor exactitud realizar un
prediagnoéstico de las enfermedades cronicas (Reyes, Salgado & Velazquez, 2020); la creacion
de técnicas de aprendizaje automatico con la incorporacion de algoritmos para la creacion de
estrategias en salud, especificamente en la diabetes (Cedeno-Moreno & Vargas-Lobardo, 2019).
Por lo que se detecta la oportunidad de adentrarse e indagar mas en este punto de crecimiento

con estudios y andlisis que ayuden y complementen un buen historial clinico.

CONCLUSION
Se puede observar que los rangos de edades tanto en hombres y mujeres son muy variables, ya
que en cuestion de enfermedades, no presentaran la misma sintomatologia y complicaciones,
por esta situacion tanto hombres como mujeres se analizan por separado, independientemente
se encuentran bajo las mismas situaciones de estrés, o factores de riesgo en su area laboral, en
este caso, para poder sustentar y corroborar cierta informacion, se sugiere complementar dichas

herramientas de trabajo implementadas por organismos gubernamentales, para el bienestar de



la salud ocupacional de cada empleado, como lo son aparte de los controles sanitarios realizados
y monitoreados periddicamente, agregando a este, pruebas bioquimicas de fiabilidad, como el
andlisis de diferentes analitos de importancia, ya que los parametros y andlisis que se realizan
para el estado de salud del personal, solo se enfoca en la propagacion de dichas enfermedades
o la prevencion de alguna intoxicacion y no se cuida como tal al empleado que esta detras del
proceso de este servicio, mas que nada que se deriva a la alimentacion de una cantidad de
empleados industriales en maquiladoras de diferentes sectores de la ciudad, aunque se controle
esta propagacion, se deja de fuera ciertas cuestiones que son factores de riesgo importantes para
la deteccion y seguimiento oportuno de estos casos de relevancia con andlisis clinicos, encuestas
psicométricas, consultas psicologicas previo a la incorporacion a un entorno diferente a fin de
tener un panorama mas amplio para tener conclusiones mas bastas y certeras, ya que el personal
que se incorpora a un nuevo trabajo o un nuevo entorno, no cuenta con la informacion suficiente
acerca del funcionamiento de los sistemas de salud, sugiriendo la implementaciones de mayores
capacitaciones y platicas para que estos conozcan el funcionamiento y la organizacion del
sistema de salud y el como pueden comenzar a atenderse para la prevencion de enfermedad
cronicas degenerativas hereditarias y no hereditarias que pudieran desarrollarse generando una
cultura de conciencia y prevencion entre los mismos empleados con un cuidado integro de su
salud.
FUTURAS INVESTIGACIONES

Después de esta investigacion se abre un abanico de investigaciones mas profundas, donde se
puede profundizar en el andlisis mas especifico de variables biolologicas, mediciones
antropométricas por bioimpedancia, valoracion de conceptos como el autocuidado,

autoeficacia, riesgo laboral, recordatorio alimenticio de 24 horas.
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