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Resumen

El ejercicio de la Veterinaria estd asociado a humerosos riesgos ocupacionales. Los objetivos de este trabajo fueron
estimar la frecuencia de veterinarios rurales que tuvieron accidentes laborales (AL), describir tipo de lesion y elementos
involucrados, factores asociados y ausencia laboral. Se desarrolld un censo en veterinarios rurales (N= 741) que
asistieron a reuniones obligatorias de capacitacion continua. La tasa de respuesta a un cuestionario estructurado
anénimo fue del 75.8% (n=562). El analisis de los datos incluyd: ¥2, t de Student, correlacion de Pearson y regresion
logistica. EI 97,1% habia sufrido accidentes durante el ejercicio profesional, el 59,6% habia requerido atencién médica
y el 81,4% padecia alguna dolencia derivada de su trabajo. El 52,1% tuvo al menos un dia de ausencia laboral debido a
accidentes de trabajo (37,9 + 51,7 dias). Sexo, edad y antigliedad profesional estuvieron significativamente asociados
con la ocurrencia de AL in labore. en el analisis bivariante, pero no en el multivariante, probablemente debido al muy
bajo nimero de entrevistados que no sufrieron AL. Algunas caracteristicas de los profesionales, unida a la especial
naturaleza de los pacientes, la existencia de instalaciones inapropiadas para ejercer la practica clinica en condiciones de
campo Yy la necesidad de trasladarse en vehiculos automotores para entrar en contacto con los pacientes pueden
contribuir para que esta profesion tenga un alto riesgo laboral.
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1. Introduccién

La préactica de la medicina veterinaria expone al
profesional a numerosos peligros que pueden causar
enfermedades o lesiones. El contacto estrecho con

itinere, son algunos de los factores mas frecuentemente
involucrados en los accidentes laborales (AL) (Lucas et
al., 2012, Tarabla, 2009, Weese and Faires, 2009,
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Fritschi et al., 2006). No obstante, existen escasos
antecedentes de trabajos efectuados en Latinoamérica
sobre la frecuencia y los factores asociados a AL en
veterinaria (Tarabla, 2009, Alvarez et al, 1990). En el
centro-oeste de Santa Fe, tres de cada cuatro
veterinarios sufrieron AL durante su Gltimo afio de
trabajo, mientras que el 19% habia sufrido algin
accidente grave a lo largo de su trayectoria profesional
(Tarabla, 2009).

Los objetivos de este trabajo fueron: a) estimar la
frecuencia de veterinarios rurales que tuvieron AL en
la Provincia de Santa Fe, b) tipo de lesion y elemento
involucrado, c) factores asociados y d) frecuencia y
duracion de la incapacidad laboral.

2. Materiales y métodos

Se efectu6 un estudio observacional transversal en
veterinarios que se dedican al manejo y atencién de
grandes animales en la Provincia de Santa Fe,
Argentina. En esta provincia los profesionales acttan
como corresponsables sanitarios en planes de control
de enfermedades notificables y participan en jornadas
obligatorias de capacitacién continua programadas por
el Colegio de Veterinarios de la Provincia de Santa Fe.
En las mismas se censaron 741 profesionales, de los
cuales el 75,8% (n= 562) respondié a un cuestionario
estructurado  dividido en dos secciones: a)
caracteristicas demograficas del entrevistado y b)
cuantificacion y caracterizacion de los accidentes.
Previo a la distribucion del cuestionario, se explico la
finalidad e importancia de la encuesta, poniéndose
énfasis en que el interés de las mismas no estaba en las
actividades o actitudes de ninglin colega en particular,
sino en las frecuencias a nivel poblacional, por lo que
las respuestas debian ser andnimas.

Caso se defini6 como un encuestado que haya sufrido
un accidente a lo largo de su carrera profesional. La
frecuencia se calcul6 como el nimero de casos en
relacion al total de encuestados. Los accidentes fueron
clasificados de acuerdo a la lesion ocasionada y los
elementos involucrados en su ocurrencia. Los dias de
ausencia laboral fueron computados como la frecuencia
de encuestados con al menos un dia de ausencia y el
promedio de dias con ausencia.

Se tomaron cuatro caracteristicas demograficas de los
encuestados: sexo, edad, antigiiedad profesional y
region geografica de ejercicio profesional. Para
cuantificar el riesgo asociado, las dos primeras fueron
transformadas en variables ordinales. Se dividié la
provincia en tres regiones (norte/ centro/ sur).

El analisis estadistico incluyd y2, t de Student,
correlacion de Pearson y regresion logistica. Para
cuantificar el riesgo asociado a AL se efectu6 el
analisis en dos etapas. En la primera, todas las
variables demograficas (factores de riesgo) fueron
comparadas con la variable dependiente por medio de
¥2. En la segunda, se efectud una regresion logistica
con el accidente (si/ no) como variable dependiente. El
método de estimacion fue el de las probabilidades
maximas (“maximun likelihood”) con un criterio de
convergencia de 0,01 para un maximo de 10
iteraciones. Sélo las variables asociadas con la variable
dependiente luego del y2 con un p< 0,20 fueron
ofrecidas al modelo (Hosmer & Lemeshow, 1989).

3.Resultados

En promedio, los entrevistados tenian 42,2 + 10,1 afios
de edad y habian desarrollado su actividad profesional
a lo largo de 16,2 + 11,1 afios. El 93,1% de los
entrevistados eran hombres y 6,9% mujeres. Estas eran
significativamente méas jovenes y con menos afios de
graduadas que los primeros (p< 0,0001). La regién
geografica donde se desarrollaba la labor profesional
no estuvo significativamente asociada ni a la
antigiiedad profesional ni al sexo.

El 97,1% de los veterinarios tuvo al menos un
accidente durante el ejercicio profesional. Los eventos
mas frecuentes fueron las heridas punzantes y cortantes
y las contusiones (Imagen 1).
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Imagen 1, Frecuencia de veterinarios rurales con
accidentes laborales de acuerdo al tipo de evento, Santa
Fe, 1964-2008.

Las lesiones articulares fueron esguince (19,2%),
luxacion (5,7%), distension de ligamentos (5,5%),
hernia de disco (1,4%), otras (0,8%). Las lesiones
musculares incluyeron contracturas y desgarros,
mientras que las dseas consistieron en fracturas y
fisuras. Las agujas, los propios pacientes y elementos
del ambiente laboral, como las instalaciones del
establecimiento agropecuario fueron los elementos méas
frecuentemente asociados a los accidentes (Imagen 2).
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Imagen 2, Frecuencia de veterinarios rurales con
accidentes laborales de acuerdo al elemento
involucrado, Santa Fe, 1964-2008.

Los accidentes con cuchillo involucraron tanto al usado
en castraciones (17,4%) como al utilizado en
necropsias (11,0%). El 9,5% de los encuestados habia
tenido accidentes con sdlo uno de estos elementos, el
21,4% con dos, el 30,0% con tres, el 17,4% con cuatro
y el 18,8% con cinco 0 mas hasta un maximo de 10
elementos. La frecuencia de accidentes in itinere fue de
15 (Imagen 1).

El 81,4% de los encuestados asegurd padecer alguna
dolencia derivada del trabajo profesional, mientras que
el 59,6% requirid atencion médica debido accidentes
laborales. El 52,1% de los veterinarios encuestados
tuvo al menos un dia de ausencia laboral debido a uno
0 mas accidentes laborales con un promedio de 37,9 +
51,7 dias.

La region geogréafica no estuvo asociada a la ocurrencia
de AL in labore (p= 0,3804). Por el contrario, estos
eventos estuvieron ligados a profesionales del sexo
masculino (p= 0,0242), de mayor edad (p= 0,0381) y
antigiedad profesional (p= 0,0176) que los no
accidentados. Dada la alta correlacion registrada entre
estas dos Ultimas variables (r= 0,97 p< 0,0001), s6lo la
segunda fue ofrecida en la regresién logistica. Ninguno
de los factores de riesgo permanecié asociado a la
ocurrencia de AL luego del analisis multivariante. La
frecuencia de veterinarios que sufrieron accidentes de
transito in itinere fue del 21,6, 18,5 y 6,3% en el norte,
centro y sur de la Provincia respectivamente (p=
0,0099). Sexo, edad y antigedad profesional no
estuvieron asociados con ese evento.

4.Discusion

La tasa de respuesta obtenida (76%) fue aceptable. En
este trabajo no se efectud un muestreo al azar, sino un
censo donde la participacion de los encuestados fue
voluntaria. En este marco, es factible la existencia de
sesgo de seleccion (Hernandez et al, 2000), dado que
quienes sufrieron lesiones de gravedad pueden haber
estado mas interesados en el estudio y con un mayor
interés en responder el cuestionario, determinando que
los no respondientes puedan diferir de los
respondientes en caracteristicas importantes. Al
respecto, los entrevistados tenian 42,2+10,1 afios de
edad y habian desarrollado su actividad profesional a lo
largo de 16,2%11,1 afios, siendo el 93,1% del sexo
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masculino. En una encuesta sobre riesgos laborales en
veterinarios  efectuado  recientemente  mediante
muestreo aleatorio en el oeste provincial (Tarabla,
2009), estas cifras fueron muy similares (42,9+9,7 afios
de edad y 17,4%10,1 afios de antigiiedad profesional y
91,5% de hombres), lo que no permite especular sobre
la posible ocurrencia de este tipo de error sistematico.
Sin embargo, en este estudio es posible la existencia de
sesgos de memoria (Hernandez et al, 2000) debido a
gue es mas probable que se recuerden los accidentes
serios, olvidando los de menor importancia. Esto pudo
haber llevado a una subestimacion de las frecuencias
calculadas.

Los estudios transversales no permiten realizar
inferencias sobre causalidad, por lo que su mayor
utilidad no es la de proveer respuestas sino la de
generar nuevas hipdtesis. Cuando el objetivo es
estudiar morbilidad sélo son validos si la enfermedad
de interés no provoca una seleccidn hacia el abandono
del trabajo expuesto (Hernberg, 1995), evento poco
probable en el presente estudio.

Solo el 2,9% de los encuestados no habia tenido AL,
frecuencia menor a la comunicada en el centro-oeste
provincial (7,4%). Sin embargo, en ese trabajo la
totalidad de los no accidentados ejercian su profesion
fuera del ambito de la practica clinica (Tarabla, 2009).
Los traumas son la mayor causa de lesiones en
veterinarios (Jeyaretnam y Jones, 2000, Jeyaretnam et
al, 2000). Como en otros lugares del mundo, la
mayoria fueron causados por los animales (Nienhaus et
al, 2005, Jeyaretnam y Jones, 2000, Poole et al, 1999,
Smith y Stilts, 1996, Thipgen y Dorn, 1973). Estas
lesiones pueden revestir frecuentemente un carécter
severo (Jeyaretnam et al, 2000, Hill et al, 1998,
Langley et al, 1995, Landercasper et al, 1988).

Ademas de causar traumas directos por patadas,
atropellamientos y aprisionamientos, los pacientes
veterinarios son mucho menos complacientes que los
pacientes humanos y el movimiento del animal en el
momento de los procedimientos médicos es frecuente
(Leggat et al, 2009). Las altas tasas de heridas
punzantes por agujas hipodérmicas son frecuentes en
veterinarios (Leggat et al, 2009, Tarabla, 2009, Weese
y Faires, 2009, Wilkins y Bowman, 1997, Patterson et
al, 1988). El uso repetido de agujas descartables es mas
frecuente en la clinica de grandes animales (Wright et
al, 2008), mientras que la carencia de recipientes para

disposicién de agujas y la tendencia a volver a cubrir la
aguja usada con su cobertor original incrementan la
probabilidad de heridas (Wright et al, 2008, Gabel y
Gerberich, 2002). Si bien la mayoria de las heridas
punzantes son de caracter leve y la probabilidad de
transmision de zoonosis es baja (Leggat et al, 2009), el
mayor peligro es la inyeccion accidental de bioldgicos,
especialmente  vacunas, y drogas parenterales
incluyendo antibioticos, quimioterapéuticos,
eutanasicos, tranquilizantes y anestésicos (Tarabla,
2009, Weese y Jack, 2008, O’Neill et al, 2005, Ashford
et al, 2004, Hill et al, 1998, Stauffer et al, 1997,
Wilkins et al, 2009, Jones, 1996, Patterson et al, 1988,
Pivnick et al, 1966).

Las lesiones se producen mas frecuentemente en los
establecimientos pecuarios, mientras se desarrollan
procedimientos médicos, exdmenes y movimientos de
animales (Lucas et al, 2009). En este trabajo, las
instalaciones deficientes fueron elementos importantes
en la ocurrencia de lesiones. Han sido descriptos
diversos factores de riesgo que incrementan la
frecuencia de AL in labore, tales como sexo, edad y
experiencia del veterinario o especie, tamafio y peso
corporal del paciente (Lucas et al, 2009). En este
trabajo, sexo, edad y antigiiedad profesional estuvieron
significativamente asociados con la ocurrencia de AL
in labore. La ausencia de asociaciones en el analisis
multivariante es absolutamente ldgica si se tiene en
cuenta el muy bajo nimero de entrevistados que no
sufrieron accidentes de este tipo.

La frecuencia de AL in itinere fue mayor a la
notificada para el total del sector agropecuario en
Argentina (SRT, 2005). Los veterinarios de grandes
animales tienen que viajar frecuentemente para atender
sus pacientes, lo que conlleva un alto riesgo de
accidentes (Jeyaretnam et al, 2000). Estos AL son
causa frecuente de lesiones (Jeyaretnam y Jones, 2000)
y requieren de manera mas frecuente recuperaciones
prolongadas o incompletas que los AL in labore
(Nienhaus et al, 2005). En Argentina, los accidentes
con automotores ocurren mas frecuentemente durante
el transito en caminos rurales, que es, paraddjicamente
cuando menos medidas de precaucion toman los
profesionales (Tarabla, 2009, Tarabla et al, 2009). La
frecuencia de veterinarios que sufrieron accidentes de
trénsito in itinere fue decreciendo desde el norte al sur
de la Provincia. Es probable que la menor cantidad de
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rutas pavimentadas y la mayor distancia que se debe
recorrer en el norte provincial estén relacionados con
este hallazgo, dado que la frecuencia de accidentes
vehiculares es directamente proporcional a la distancia
recorrida (Kinlen, 1983, Martin et al, 1983)

El promedio de dias de ausencia laboral, y las
frecuencias de encuestados que padecian alguna
dolencia derivada del trabajo profesional, habian
requerido atencién médica, o tuvieron al menos un dia
de ausencia laboral fue superior a la comunicada
previamente en nuestro pais (Alvarez et al, 1990;
Tarabla, 2009). A diferencia de estos trabajos, en el
presente estudio todos los encuestados trabajaban con
grandes animales, donde los riesgos son sensiblemente
mayores que en otras ramas de la Veterinaria (Lucas et
al, 2012, Alvarez et al, 1990).

5. Concusiones

Se registrd una alta tasa de AL in labore e in itinere en
veterinarios rurales, con consecuentes lesiones y
ausencia laboral. Algunas caracteristicas de los
profesionales, unida a la especial naturaleza de los
pacientes, la existencia de instalaciones no apropiadas
para ejercer la practica clinica en condiciones de
campo y la necesidad de trasladarse en vehiculos
automotores para entrar en contacto con los pacientes
hacen de esta profesion un trabajo de alto riesgo.
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