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RESUMEN DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

El presente trabajo de investigacidn tiene como objetivo un modelo de evaluacién del
Sindrome de Edificios Enfermos desde la éptica de la ingenieria civil en los edificios de

ingenieria y administrativos de la Universidad Tecnolégica Equinoccial, Quito — Ecuador.

Realizado un andlisis comparativo entre los resultados de la Prevalencia, obtenido en los
Andlisis de la Investigacion y comparado con el permisible de la Norma NTP 290, se

determind que existe el SEE en los edificios de la Investigacién.

Aplicado el cuestionario para el universo de la investigacion y los célculos de la

prevalencia, dié6 como resultado que si existe el Sindrome del Edificio Enfermo.

Con los resultados y la valoracién de la prevalencia, se elaboré una propuesta para el

mejoramiento de las condiciones de trabajo en los mismos.

La Investigacién que se presenta servird como indicador de la calidad de las

edificaciones donde funciona la Facultad de Ciencias de la Ingenieria.

El modelo propuesto ayudard a los futuros disefios, construcciones, remodelaciones y
adecuaciones para que los trabajadores universitarios disfruten de un ambiente de
confort y salud. También se proporciona una metodologia de aplicacion del modelo, que
se basa en las investigaciones y diagramaciones de causa — efecto y también de la espina

de pescado.

Para la validacién del modelo se ha empleado el Método Delphi (investigacidon
cualitativa), donde un grupo de especialistas (seguridad y prevencidon de riesgos,
arquitectos e ingenieros), en varias rondas de trabajo de forma andnima han ido
colaborando en la formulacién de las preguntas para la encuesta. La encuesta una vez
disefiada se formuld de dos maneras: en la universidad a personal conocedora de la

materia y por Google drive a un grupo de especialistas en las dreas de: seguridad y
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salud en el trabajo (ingenieros civiles, arquitectos, disefiadores de interiores), para en

base de estos resultados validar el modelo propuesto.
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ABSTRACT / SUMMARY

The objective of the current research work is to stablish a model for the evaluation of
Sick Buildings Syndrome on the Technological Equinoctial University in Quito—Ecuador,

on the basis of a civil engineering approach.

A comparative analysis was carried out between the prevalence results obtained in the
examination analysis compared with the allowable Standard NTP 290, it was confirmed

that ESS exists in the researched buildings.

The questionnaire applied on the investigated universe and the calculations of
prevalence gave as a result that Sick Building Syndrome in fact exists.
With the results and the evaluation of the prevalence, a proposal was made for the

improvement of the work conditions on it.

The present research will serve as an indicator of the quality of the buildings where the

Faculty of Engineering Sciences works.

The proposed model will help future designs, constructions, remodeling and adaptations
so that university workers enjoy a comfortable and healthy environment. It also
provides an application methodology which is based on cause - effect investigation

diagram and also the fishbone method.

For the validation of the model, the Delphi Method (qualitative research) was employed,
where a group of specialists (safety and risk prevention, architects and engineers) have
been involved in several rounds of anonymous work. The survey, once designed, was
formulated in two ways: in presence with the university people, familiar with the subject

and by Google drive survey with a group of specialists in areas of occupational safety
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and health (civil engineers, architects, interior designers) to confirm the proposed model

on the basis of the obtained results.
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OBJETIVO DE LA INVESTIGACION

Objetivo General

Elaborar un modelo para la prevencién del Sindrome del Edificio Enfermo en los bloques
académicos de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria de la Universidad Tecnoldgica

Equinoccial.

Objetivos Especificos

Identificar las condiciones generales para determinar un edificio enfermo.

Realizar una descripcion de ventilaciones, superficies interiores, materiales de

construccién y hermeticidad que permite el desarrollo del edificio enfermo
Evaluar por medio de check list la presencia del Sindrome del Edificio Enfermo.

Verificar los desencadenantes del Sindrome del Edificio Enfermo teniendo en cuenta la

calidad del aire, la cantidad de temperatura, humedad, iluminacién y ruido.
Elaborar un modelo para la prevencion del edifico enfermo.

Validar tedricamente el modelo para la prevencion del Sindrome del Edifico Enfermo.

Justificacion de la Investigacion

La justificacion de este proyecto radica en caracterizar los diferentes ambientes
laborales que pueden ser considerados como edificios enfermos, y como esto afecta a la
salud de los trabajadores, derivan en bajas de produccién durante la jornada laboral o
posibles enfermedades profesionales que se puedan desarrollar por la exposicidon

continua a los factores del Sindrome de Edificio Enfermo.
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Otro interés radica en conocer que materiales de construccion son los que
ayudan a desarrollar el edificio enfermo y como estos aumentan el no confort del
trabajador durante su jornada laboral y si existen soluciones viables para mejorar la
calidad de materiales que sean econdmicos y rentables para la UTE, asi como ayudar a

mejorar la calidad de vida del trabajador.

La viabilidad de este proyecto parte de saber en qué condiciones se encuentran
los edificios en los que trabajan y estudian tantas personas, écémo estan los ambientes
de trabajo? , écuales son los principales sintomas que se han presentado? y si las
principales causas de ellas estdn dadas por los materiales de construcciéon del edificio, o

por las condiciones de aire o disefio.

Para poder llevar a cabo esta investigacion es necesario el apoyo de trabajadores
en base del estado de salud de las personas y de las condiciones estructurales de la

Universidad.

La importancia de esta investigacion radica en su impacto a la hora de detectar
las principales deficiencias constructivas o de los materiales que se usaron para
erradicarlas y disminuir los indices de enfermedades y el favorecimiento de las
condiciones de trabajo y estudio de todas las personas que trabajan en estos edificios

diariamente muchos afios.

Finalmente, esta investigacion se basa en la aplicacién de las principales
normativas internacionales y sus principales procedimientos para dicha caracterizacidon
dotando la investigacidn de conocimientos actualizados y con gran aval para el

desarrollo de la misma.
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Alcance de la Investigacion

La presente Investigacion se sustenta en detectar el Sindrome del Edificio
Enfermo, de acuerdo a la Norma NTP 290, en lo que se refiere a los factores de riesgo en

tres bloques de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria.

El Blogue B, destinado al drea Administrativa — Académica, donde se encuentran:
Decanato, Subdecanato, Coordinaciones de Carrera, Jefatura de Ciencias Exactas, salas
de docentes a tiempo completo, aulas de la facultad, salas de sesiones, sala de

docentes, bodegas.

El bloque G, compuesta por tres plantas. En el primer piso, se encuentra: La
Planta Piloto de Alimentos, el Centro de Control, el laboratorio de software, el centro de
investigacion de Mecatrdnica, el centro de investigacidon de Alimentos y un médulo de

aulas.

En el segundo piso, se encuentra los laboratorios de Investigaciéon y Desarrollo
compuestos por: area de transferencia e Inoculacidn, Laboratorio de suelos y aguas,
microbiologia, 4reas de esterilizacién y lavado, laboratorio de Biologia, Reactivos
Consep, Laboratorio de Quimica Analitica, laboratorio de Fisica, laboratorio de control

automatico y la oficina de Fundacion Lider.

En el tercer piso, se encuentra: La Administracién del Campus Occidental, el laboratorio
de Mecatrénica (Mecanismos, Centro de Investigacién y desarrollo, laboratorio para

estudiantes del uno al cuatro), laboratorio de Petrdleos.

La Edificacion de Biblioteca - Sala de tutores, es una planta de 200 m2 de
construccién, donde se encuentra: Sala de Biblioteca general del Campus, Biblioteca de
Medicina, salas de tutores: Académicos y Asignaturas, que se encuentra junto al taller

de transporte de basura del Municipio Metropolitano de Quito.
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Proposicion de la Investigacion

Los bloques B y G, la edificacion de biblioteca y sala de tutores del Campus
Occidental tienen caracteristicas que presuponen la presencia del Sindrome del Edificio

Enfermo.
Edificio Enfermo.

Sistema de variables
Variables objeto de estudio

Edificio

Variable
Dependiente Enfermo

Norma para el

diagnéstico y la

evaluacion del
SEE

Factores Ambiente de

" trabajo
Fisicos

Variables
Independientes

Variables Dependiente. Edificio Enfermo

Variables Independiente: Factores Fisicos, Ambiente de trabajo

21



CAPITULO 1:
INTRODUCCION






MODELO DE EVALUACION DEL SINDROME DE EDIFICIOS ENFERMOS DESDE LA OPTICA DE LA
INGENIERIA CIVIL IMPLEMENTADO EN LOS EDIFICIOS DE INGENIERIA Y ADMINISTRATIVOS DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOCCIAL

CAPITULO 1: INTRODUCCION
1. ANTENCEDENTES

En el Ecuador los Ingenieros Civiles, realizan diferentes tipos de construcciones,
edificaciones, casas, puentes, caminos, canalizaciones, obras hidraulicas, obras
sanitarias, etc.., en definitiva pueden dedicarse a construir o a realizar disefios
estructurales, disefios hidrdulicos, etc....; por lo tanto, los arquitectos comparten
responsabilidades en las edificaciones, los mismos que realizan disefios arquitecténicos
de los inmuebles y los Ingenieros el cdlculo de los mismos compartiendo
responsabilidades contribuyen en la investigacion.

Para la Investigacién de un edificio enfermo el profesional adecuado es aquel que tiene
estudios de especializacion en el tema, pudiendo ser un master en seguridad vy
prevencion de riesgos del trabajo o afines. En nuestro pais es relativamente nuevo y mas
aun en edificios enfermos. El sistema de construcciones es cada dia mayor y los
voliumenes de edificios y ocupantes igual. Siendo una novedad que se incluya un
profesional en esta area; que al pasar de los afios, al ser mal disefiado y construido,
presentara problemas en la salud de los ocupantes (temporales o permanentes).
Actualmente, pasamos, un porcentaje alto de nuestro tiempo en ambientes
cerrados, ya sea en el trabajo, en nuestro hogar o tiempo libre (centros comerciales,
bares, cines, etc.). Esta forma de vida en espacios interiores ha motivado que la calidad
del aire interior sea motivo de preocupacién y consecuentemente de interés laboral. En
ocasiones este aire no reune las condiciones idéneas para la salud y es necesario

conocer sus caracteristicas para tratar de prevenir y evitar futuros problemas laborales,

malas condiciones de trabajo, bajas laborales, etc.

En base a lo expuesto, en esta investigacidn se pretende recoger la metodologia general
para diagnosticar e investigar aquellos edificios aquejados de un Sindrome de Edificio

Enfermo. Berenguer, M2 (2012).

En concordancia, con lo anterior, el aumento de la produccién, el aumento de las

demandas del entorno es considerado un estimulo estresante, cuya intensidad es mayor
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a medida que el sujeto percibe que las demandas rebasan sus recursos para afrontarlas.
En este contexto, determinadas profesiones, entre las que se encuentra la docencia, son
consideradas como «altamente estresantes» y cuentan por ello con numerosas bajas
profesionales (Martin et al, 2007). Ademas, se debe tener en cuenta que la docencia ha
sido considerada tradicionalmente un dambito, donde los profesionales pueden verse
afectados por el Sindrome de Estar Quemado (Duran, Extremera, Montalban y Rey,
2005), también conocido como Sindrome de Burnout (BO), el cual se presenta como una
respuesta frente al estrés emocional e interpersonal crénico en el lugar de trabajo

(Maslach, 2003).

Por las razones antes descritas, el presente estudio cobra relevancia, dado su
mayor incidencia en profesionales de servicios que prestan una funcién asistencial o
social, donde el deterioro de su calidad de vida laboral tiene repercusiones sobre la

sociedad en general. Gil Monte y Peir6(1999).

1.1. Planteamiento del Problema

Paul Valéry en 1923, en su libro Eupalinos o el Arquitecto, hacia alusién a los
distintos tipos de edificios. “No has observado, al pasearte por esta ciudad, que entre
los edificios que la componen, algunos son mudos, los otros hablan y otros, en fin, los
mas raros, cantan. “No es su destino, ni siquiera su forma general lo que los anima o lo
gue los reduce al silencio. Eso depende del talento de su constructor, o bien del favor de
las Musas.” Los edificios o son mudos, o se consideran inteligentes, tontos, sanos, y por

qgué no, enfermos. Valery, Paul, (2007).

El Sindrome del Edificio Enfermo (SEE) o el Sic Building Syndrome (SBS) fue
reconocido como enfermedad por la Organizacion Mundial de la Salud en 1982, es un

padecimiento ya viejo, pero del que poco se sabe en la actualidad, y que afecta entre un
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10% y un 30% a los ocupantes de un 30% de los edificios modernos y a cada uno de tres

edificios construidos entre 1965 y 1975.

En realidad, existen dificultades para definir lo que se entiende por edificio
enfermo y por Sindrome del Edificio Enfermo. Se trata de un problema multidisciplinario
que involucra aspectos, tales como disefo arquitectdnico, instalaciones, construccién y
por supuesto mantenimiento. Son muchos los factores, a veces invisibles, que pueden
hacer un inmueble saludable o enfermo. Este factor afecta a la salud, en el desempeio
laboral y en las relaciones sociales de los empleados. Un edificio generalmente
demasiado artificial, hermético, se aleja de lo que la verdadera arquitectura debe ser,

una morada para el hombre integral.

Para la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Auténoma de México, el
SEE es el nombre que se da al conjunto de varios sintomas que presenta el 20%
aproximadamente de los usuarios de inmuebles, generalmente equipados con aire
acondicionado. (Local Authorities, Health and Enviroment Briefing Pamphlet Series; 2

(1998), Housing: Sik Building Syndrome, no. 2, Reprint, CEHA.

David P. Wyon, del Instituto Danés para la Investigacion de los Edificios, el
International Centre for Indoor Environment and Energy Technical University of
Denmarkm (ICIEE), indica que se han llevado a cabo un numero suficiente de estudios
fiables, que refuerzan la suposicion de que los edificios saludables tienen un efecto

sobre la productividad de la institucidon que puede llegar al 50%.

El SEE ocurre cuando se produce una concentracidn de compuestos
contaminantes causado por la falta de regeneraciéon del ambiente con aire procedente
del exterior. Entre estos sintomas se pueden mencionar: irritacién y sequedad de, nariz
y garganta, que, a su vez, generan trastornos en los sentidos del gusto y del olfato,
dificultad para respirar que puede degenerar en padecimientos como tos, asma, rinitis

alérgica; enfermedades de la piel como la dermatitis, erupciones y sequedad; mareos,
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cansancio fisico y mental, dolores de cabeza, entre otros sintomas asociados a estas y

otras enfermedades.

Aunque esta sintomatologia suele confundirse con gripes o resfriados, se asocian
al lugar de trabajo en caso de que afecten simultaneamente a varios empleados, si los
sintomas persisten a pesar de recibir tratamiento médico o durante periodos de tiempo
prolongados con el mismo padecimiento, si el malestar aumenta durante la jornada de
trabajo en la oficina y mejoran al llegar a casa o desaparecen durante las vacaciones.

Wyon, D (2009)

La Universidad Tecnoldgica Equinoccial, cuenta con una Infraestructura
compuesta por: edificaciones que pertenecen a la parte Administrativa como a la
Académica, y que forman parte de las diferentes Facultades, entre las cuales esta la
Facultad de Ciencias de la Ingenieria, donde empleados, estudiantes, docentes y

personal administrativo, realizan sus labores de trabajo, estudio e investigacion.

Esta Infraestructura compuesta por aulas, laboratorios, bibliotecas, talleres, son
lugares donde se realizan labores de Investigacion Cientifica, practicas, recopilacién de
informacion, creacién del conocimiento, etc., requieren de niveles de: ventilacion,
iluminacion, ruido, adecuados, espacios que cumplan normas de disefio, materiales de

construccién que permitan la practica del buen vivir, etc.

La nueva era del edificio inteligente, conlleva grandes avances tecnoldgicos,
donde se inician los problemas de SEE (Sindrome del Edificio Enfermo), tales como la
ventilacién artificial y la presencia de grandes volimenes de equipos electrénicos,
nuevos materiales de construccién y métodos constructivos, provocando enfermedades

profesionales que deben ser investigadas.

En 1976, ante el brote de una enfermedad parecida a la neumonia y que afecté a

182 personas, que asistian a una Convencién de la Legién Americana celebrada en un
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hotel de Filadelfia, Gray Robertson, quimico britanico residente en Virginia (Estados
Unidos), empezd a estudiar el SEE. También en Pontiac, Michigan (EEUU) 1968, se

tuvieron las primeras evidencias SEE. Gray, R (1976)

Asi mismo, Ana Adellac Moreno, afirma que “la crisis energética de los afios 70
produjo una tendencia al cambio de consumo de energia y al aislamiento del exterior en
los edificios, apareciendo los edificios inteligentes y sus secuelas de salud”. Moreno, A
(2011). Este aislamiento de los edificios hace que en ocasiones este aire no reuna las
condiciones iddneas para la salud y es necesario conocer sus caracteristicas para tratarlo
y asi prevenir y evitar futuros problemas laborales, malas condiciones de trabajo, bajas

laborales, etc.

Un factor clave para determinar si un edificio esta enfermo es la desaparicion de

los sintomas de enfermedad cuando las personas no se encuentran en el asiento.

Actualmente pasamos mas del 80% de nuestro tiempo en ambientes cerrados, esta
forma de vida en espacios interiores ha motivado que la calidad del aire interior sea de

interés general y consecuentemente de interés laboral. Moreno, A (2011)

1.2. Formulacion del Problema

No obstante, la reciente construccion y gran concurrencia de personas a los
edificios de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial, campus Occidental, hacen que
existen antecedentes de estudios sobre un modelo para la Prevencion del Sindrome del
Edificio Enfermo en los Bloques Académicos de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria

de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial.
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¢Como concebir un modelo para la prevencién del Sindrome del Edificio Enfermo
en los bloques académicos de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria de la Universidad

Tecnoldgica Equinoccial?

1.3. MARCOS DE REFERENCIA

1.3.1.Antecedentes de la Investigacion

Antecedentes Histdricos del Sindrome del Edificio Enfermo (SEE)

La NTP 289: Sindrome del Edificio Enfermo: Factores de Riesgos del Instituto
Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo (INSHT) y los estudios de la OMS en 1982
son los antecedentes histéricos del SEE. Estos estudios bdsicamente se refieren a las
caracteristicas frecuentes de los edificios enfermos como: la ventilacidn mecanica y
climatizacion, superficies interiores como paredes y suelos y/o recubiertas con material
textil, materiales y construcciones de mala calidad y por ultimo la hermeticidad y falta

de ventanas practicables.

Una definicién del SEE podria ser: “El Sindrome del Edificio Enfermo se define
como la situacién en la que, en un Edificio determinado, mas personas de lo normal
manifiestan tener un conjunto de Sintomas inespecificos, pero bien definidos, que

desaparecen al abandonar el edificio” (J. Boldu, I. Pascal, 2005, p. 118).

“El INSHT, a partir de las recomendaciones de la Comisién de las Comunidades
Europeas, establecié una metodologia de evaluacién del Sindrome del Edificio Enfermo

(SEE) que se desarrolla en cuatro fases:
1. Una evaluacién previa a obtener la maxima informacion

2. Laaplicacién de la encuesta.
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3. La evaluacion de los factores de riesgo, adaptan la informacion recogida en la

fase anterior.

4. La valoracién global del problema, a la luz de los datos obtenidos y en las que se

incluyen las posibles soluciones al mismo.

Los materiales de construccion (pinturas, adhesivos, placas de techo,
recubrimientos de suelos), muebles y decoracién de un edificio pueden emitir
compuestos organicos volatiles (COV). En funcién de las caracteristicas fisicas del
material y del modo de aplicacidn, es posible diferenciar entre emisiones procedentes
de productos humedos (pinturas, disolventes, barnices, masillas, etc.), productos secos
(madera, textiles, recubrimientos para suelos, porcelanatos, ceramicas, etc.), materiales
captadores (madera, papel, textiles) y productos de mantenimiento del edificio

(materiales de conservacion, productos de limpieza). Ntp 521

La Construccidon de los edificios Inteligentes, con sus sistemas automatizados
(Domodtica), que a través de equipos especificos combinan las tecnologias de punta con
técnicas operativas elementales, como la exposicion a: la ventilacion, aire
acondicionado, ascensores, aparatos de seguridad, iluminacidn, etc. representan un

riesgo para la salud de los trabajadores.

Los materiales de construccidn, tales como: pinturas, acero, ripio arena, vidrio,
gypson, gas, plantas eléctricas, transformadores, vinil, brea, plasticos, marmol,
porcelanatos, ceramicas, aluminio, cemento, al no cumplir normas de prevencion,

ocasionan malestares, molestias y se presentan como enfermedades profesionales.

Los equipos que producen ruido, como generadores, plantas eléctricas,
ventiladores, calefactores, impresoras, bancos de pruebas de motores, al no estar
dentro de los limites permisibles proporcionan desérdenes ambientales, de salud y

pueden ser la causa de un SEE.
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La exposicion por cercania de las edificaciones a lugares de emisién de olores o

sitios de descomposicion provocan el SEE.

Todas las teorias propuestas y que se tomardn en cuenta en esta investigacion
coinciden en que el Sindrome del Edificio Enfermo (SEE) es un fendmeno que se
evidencid por primera vez en el siglo XX, especificamente en la década de los 60, donde
se empieza a estudiar a fondo y con las tecnologias de ese tiempo a partir de los afios
70. Las diferencias entre las distintas teorias, la teoria de la evolucién en prevencion se
centra en como prevenir las enfermedades teniendo en cuenta la sintomatologia de los
empleados, los factores condicionantes y las medidas de actuacidn, la teoria de los
factores de riesgo se centra en las condiciones de trabajo de los empleados, las
caracteristicas comunes de los edificios enfermos, la acentuacidn del diagnéstico como
herramienta principal en la deteccién de este fendmeno, y la teoria de la contaminacién
del aire en interiores se focaliza en la accién correctiva ante este tipo de situaciones y

las condiciones que deben de tener las oficinas y puestos de trabajo.

1.3.2.Marco Teorico

Aunque esta sintomatologia suele confundirse con gripes o resfriados, se asocian
al lugar de trabajo en caso de que afecten simultdaneamente a varios empleados, si los
sintomas persisten a pesar de recibir tratamiento médico o al pasar periodos de tiempo
no razonables con el mismo padecimiento, si el malestar aumenta durante la jornada de

trabajo en la oficina y mejoran al llegar a casa o desaparecen durante las vacaciones.
¢Cudndo hablamos de SEE?

El Sindrome del Edificio Enfermo (SEE) no se considera como una enfermedad
del edificio en si sino como el conjunto de enfermedades que sufren sus ocupantes y
que estdn ocasionadas o estimuladas por la contaminacion del aire en los espacios

cerrados o el mal estado del edificio. Herrero, E. (2011)
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Para que se pueda considerar un SEE, al menos deben estar afectados un 20% de
los ocupantes, con sintomas tales como resfriados, congestién nasal y de los senos
frontales, afonia, alteraciones del gusto y el olfato, sequedad e irritacion de las vias
respiratorias (nariz, garganta), de la piel, de los ojos, cefalea, dificultades en la
concentracién, fatiga, alergias o hipersensibilidades de origen poco conocido y que se

presenten con caracter persistente.

También puede aparecer una diversidad de sintomas distintos, fisicos o
psicoldgicos, dependiendo del origen concreto del SEE en cada caso. Comunmente,
todos estos sintomas suelen desaparecer al abandonar el edificio, ya sea de modo
inmediato o al cabo de unos dias.
Generalmente, el SEE se suele dar en edificios con sistemas de ventilacion mecanica o
aire acondicionado, pero también se pueden observar en edificios que poseen

ventilacion natural. Herrero, E (2011)

¢Donde se suele producir?

En especial, el SEE se da con mayor frecuencia en los edificios con climatizacién
automadtica y ventanas que no se puedan abrir, paredes y suelos recubiertos de
materiales textiles (moquetas) y construidos con materiales de baja calidad. Sin
embargo, también los edificios mds modernos y construidos con materiales de buena
calidad también pueden presentar molestias derivadas del SEE; se considera que hasta
un 30% de los edificios mds modernos pueden estar afectados por el SEE. Herrero, E

(2011)

En la evaluacion de la calidad del aire del interior de un edificio es importante la
presencia de agentes quimicos (gases, humos), fisicos (iluminacién, temperatura,
humedad, movimiento del aire, electricidad estatica, polvo, particulas en suspensién),
biolégicos (bacterias, parasitos, hongos, polen, etc.) o ergondmicos (posiciones de

trabajo, distribucidn, etc.). También los factores psicosociales (estrés laboral, ruido, etc.)
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son de importancia en la aparicién del SEE y deben ser tenidos en cuenta para el

correcto diagndstico del mismo.

El diagndstico del SEE no es facil, y las causas tampoco son detectables puesto
que en muchos casos se observa una acumulacién de diversos origenes al unisono que

producen el SEE.

Diferencia con la “enfermedad ligada al edificio”

Es importante clarificar que el Sindrome del Edificio Enfermo (SEE) no es el
mismo concepto de la llamada “enfermedad ligada al edificio”, puesto que en el
segundo caso se observan entodos los ocupantes afectadoslos mismos sintomas
clinicamente definidos, diagnosticables y producidos por agentes contaminantes
determinados, presentes en el edificio. En el caso del SEE, los sintomas son mas diversos
y no se acompanan de lesién organica o signo fisico de enfermedad determinada e igual

en la mayoria de los casos.

Después de establecer los origenes del SEE, debe realizarse una modificacion de
las carencias observadas y una correcta monitorizacién para cerciorarse que los
sintomas desaparecen en la mayoria de las personas que presentaban sintomas.

Herrero, E (2011)

DETERMINACION DEL SINDROME DEL EDIFICIO ENFERMO

El nimero de quejas relacionadas con la calidad del aire interior se ha
incrementado a lo largo de los ultimos afios, con el aumento de edificios dedicados a
oficinas y el gran uso de materiales sintéticos y medidas de conservacién de energia que
reducen el suministro de aire exterior. Estas quejas vienen motivadas por la aparicién
del Sindrome del Edificio Enfermo -en adelante (SEE)- (Andersson et al. 1999). El SEE, es

un término que describe situaciones en las cuales los ocupantes de un edificio
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experimentan problemas de salud lo que da lugar al ausentismo y/o baja productividad

laboral. Cascales,M (2012)

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) diferencia entre dos tipos de
edificios: los que presentan los sintomas temporalmente, los sintomas desaparecen al
poco tiempo (seis meses aproximadamente) y los edificios en los que los sintomas
permanecen en el tiempo a pesar de haberse tomado medidas para solucionarlo. Los
ocupantes de estos edificios presentan quejas referentes a su salud en una proporcién
superior a la que seria razonable esperar (>20\%). Segun la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) estos edificios presentan una serie de caracteristicas comunes (Brasche,
2004): Casi siempre tienen un sistema de ventilacion forzada que generalmente es
comun a todo el edificio, con frecuencia son de construccidn ligera y poco costosa. Las
superficies interiores estan en gran parte recubiertas con material textil, incluyendo
paredes, suelos y otros elementos de disefo interior. Practican el ahorro energético y se
mantienen relativamente calientes con un ambiente térmico homogéneo. Se
caracterizan por ser edificios herméticos en los que, por ejemplo, las ventanas no

pueden abrirse. Cascales,M (2012)
Los factores que pueden influir en la presencia del SEE son:

Factores fisicos. La iluminacion inadecuada, el ruido, la temperatura, la humedad
relativa, la ventilacion y movimiento del aire son factores que influyen en el confort que

debe presentar el puesto de trabajo para bienestar del trabajador.

Factores quimicos. La exposicidon simultanea a varios factores quimicos puede
causar problemas constantes de salud, si la concentracién de cada sustancia quimica,

por si misma es también dafiina, aun a bajas concentraciones.

Factores biolégicos. Una amplia variedad de microorganismos como hongos,

bacterias, virus pueden ser encontrados en el ambiente interior.
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Factores psicosociales. Estos pueden desempefar un papel importante
aumentando el estrés del personal. La organizacién del trabajo, la insatisfaccion en
general, el tiempo de trabajo, la actividad, la comunicacién y relacidn, etc., juegan un

papel principal en el desarrollo de sintomas atribuidos a SEE.

Contaminacidn exterior. El aire exterior que entra en un edificio puede ser una
fuente de contaminacién atmosférica del interior. Para diagnosticar la existencia del SEE
es necesario efectuar una investigacién cuidadosa entre el personal afectado, teniendo
en cuenta los sintomas resefiados. Se considera también que, en estos edificios, segin
los estudios realizados, los sintomas son mas frecuentes por la tarde que por la manana,
el personal de oficina es mas propenso que el directivo a experimentar molestias, estas
molestias son frecuentes en el sector publico que en el privado y las quejas son mas

abundantes cuanto menos control tiene la gente sobre su entorno. Cascales,M (2012).
CARACTERISTICAS COMUNES A LOS EDIFICIOS ENFERMOS

La OMS, diferencia entre dos tipos distintos de edificio enfermo. El primero, en el
qgue se incluyen edificios temporalmente enfermos nuevos o recién remodelados, es
aquél en el que los sintomas disminuyen y desaparecen en un lapso aproximado de
medio ano; y, en el segundo, se engloban los edificios permanentemente enfermos, en
qgue los sintomas pueden permanecer por afios, aun después de haberse tomado

medidas para solucionar los problemas. COLLADO, S (2010)

Sea cual sea el tipo o clasificacidn, las caracteristicas que comparten entre ellos y

gue los hacen ser enfermos son las siguientes:

1. Baja calidad del aire. Esta se presenta cuando no estd libre de olores, polvo,
tabaco; cuando hay zonas estancadas sin ventilar, donde la temperatura y el

grado de humedad son incorrectos.
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2. El mal mantenimiento del equipo de aire acondicionado, el polvo, el agua
estancado en el equipo, los filtros sucios y la humedad potencian el crecimiento
de hongos y bacterias. Las esporas de moho y otras particulas que lleva el aire,

pueden producir reacciones alérgicas.

3. La contaminacién exterior, los contaminantes se originan fuera del edificio y
penetran con el aire exterior, son un punto local de contaminacién que se filtra

por las ventanas en un edificio tradicional.

4. E| reciclado de aire, cuando existen sistemas centralizados de ventilacion
inciden en exceso a este proceso con el fin de economizar energia, tendiendo a
reciclar aire viciado, favoreciendo asi a la concentracién de agentes patdogenos

en el ambiente.

5. Un disefio arquitecténico deficiente, que conduce a una construccién
enferma, con superficies interiores cubiertas por textiles, cortinas, alfombras,
tapices, y otros elementos del diseio interior que favorecen la acumulacion de

polvo y la presencia de 4caros.

6. Una mala iluminacién, tanto natural como artificial; que al ser pobre o

inapropiada propicia bajo rendimiento y alteraciones en la salud.

7. Las vibraciones y los ruidos de los equipos, que constituyen un factor para la

contaminacion interior.
8. Ergonomia ausente.
Otras caracteristicas comunes a los edificios enfermos

Normalmente para ningun edificio debe considerarse como evidente su
pertenencia a la categoria de edificio permanentemente enfermo. Sin embargo, en la

practica, estos edificios tienen, segliin la OMS, una serie de caracteristicas comunes:
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Casi siempre tienen un sistema de ventilacion forzada que generalmente es
comun a todo el edificio o a amplios sectores y existe recirculacion parcial del
aire. Algunos edificios tienen la localizacién de las tomas de renovaciéon de aire
en lugares inadecuados mientras que otros usan intercambiadores de calor que

transfieren los contaminantes desde el aire de retorno al aire de suministro.

Con frecuencia son de construccion ligera y poco costosa.

Las superficies interiores estan en gran parte recubiertas con material textil,
incluyendo paredes, suelos y otros elementos de disefo interior, lo cual favorece

una elevada relacién entre superficie interior y volumen.

Practican el ahorro energético y se mantienen relativamente calientes con un

ambiente térmico homogéneo.

La sintomatologia a observar para poder diagnosticar un edificio enfermo es muy

variada, pudiendo llegar a ser compleja, ya que suele ser el resultado de la combinacién

de distintos efectos. Los sintomas mas significativos incluyen:

Irritaciones de ojos, nariz y garganta.

Sensacion de sequedad en membranas mucosas y piel.

Ronquera.

Respiracién dificultosa.

Eritemas (Erupciones cutaneas).

Picazon.

Hipersensibilidades inespecificas.

Nduseas, mareos y vértigos.
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e Dolor de cabeza.

e Fatiga mental.

e Elevada incidencia de infecciones respiratorias y resfriados.

En ciertos edificios pueden, ademas, estar potenciadas algunas enfermedades

comunes del individuo, tales como sinusitis y algunos tipos de eczemas.

Para diagnosticar la existencia de un Sindrome de Edificio Enfermo tiene que efectuarse
una investigacion cuidadosa entre el personal afectado, teniendo en cuenta los sintomas
resefiados. El nUmero de posibles contaminantes es enorme ya que pueden tener muy
diversos origenes. Los propios ocupantes del edificio pueden ser una de las fuentes mas
importantes ya que el ser humano produce de forma natural diéxido de carbono (CO2),
vapor de agua, particulas y aerosoles bioldgicos, siendo a la vez responsable de la
presencia de otros contaminantes entre los que destaca el humo de tabaco que en si
contiene mas de 3000 compuestos, entre ellos, mondxido de carbono (CO), aldehidos,

oxidos de nitréogeno, metales, etc.

Los materiales de construccion y decoracion del edificio, asi como los muebles y demas
elementos pueden también ser la causa de la presencia en el aire de compuestos tales
como formaldehido, vapores orgdnicos, polvos y fibras (asbestos, vidrio, textiles). Por
otra parte, los materiales usados para el trabajo de oficina, en las instalaciones o para el

mantenimiento pueden aportar contaminantes al ambiente.

Ese es el caso de los productos utilizados como correctores, del ozono desprendido por
las fotocopiadoras, los productos de limpieza, los desodorantes, etc. Existen también
casos en que estos contaminantes proceden del exterior del edificio como pueden ser
los humos de escape de automoviles, el didéxido de azufre o el raddn. El polvo presente
en un aire interior esta formado por particulas tanto organicas como inorgdnicas,

muchas de las cuales pueden clasificarse como fibras. El polvo total dependerd de la
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ventilacion, la limpieza, la actividad en la zona y el grado de presencia de humo de
tabaco. Los contaminantes bioldgicos pueden ser responsables de enfermedades

infecciosas y también de alergias.

Hay que considerar los posibles efectos de bacterias, virus, hongos, acaros, etc. Son, por
el momento, muy pocos los limites ambientales existentes para estos contaminantes.
No hay que olvidar que, en el caso de los productos quimicos, sus mezclas pueden tener
sobre el ser humano efectos aditivos, sinérgicos o antagdnicos y que el conocimiento de
estas interacciones es alin muy limitado. Por otra parte, tampoco se conocen los efectos
de ciertas sustancias sobre el organismo cuando la exposicién es a muy bajas
concentraciones y durante largos periodos de tiempo. Todo lo cual dificulta el

establecimiento de limites.

lones: algunos autores defienden la hipdtesis de que la ausencia de iones
negativos en un ambiente cerrado puede ser el origen de un SEE. No existe sin embargo
evidencia de que la utilizacién de generadores de iones tenga beneficios totalmente

demostrables.

lluminacién: un nivel de iluminacién bajo, un contraste insuficiente, los brillos
excesivos y los destellos pueden ser causa de stress visual generador de irritacién de
ojos y dolores de cabeza. El uso prolongado de pantallas de visualizacién de datos (PVD)
requiere una iluminacién particularmente bien disefiada. Segun las diferentes tareas
visuales puede recomendarse para trabajos de oficina 500-1000 lux y para trabajos con

PVD 150-300 lux en pantalla y 500 lux en teclado y documentos.

Ruido: conviene mantener los niveles de presién sonora en los limites de 60-70
dB(A) recomendados como confortables ya que valores superiores pueden producir
fatiga. Sin embargo, la naturaleza del ruido es un factor importante por lo que conviene
mantener los niveles de presion sonora en los limites de 60-70 dB(A) recomendados

como confortables ya que valores superiores pueden producir fatiga. Sin embargo, la
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naturaleza del ruido es un factor importante, asi los infrasonidos, los ruidos de baja
frecuencia y los tonos puros pueden causar irritabilidad y molestias. La Norma ISO

1966.2-1987 hace referencia a esta problematica.

Vibraciones: las vibraciones producidas en las cercanias de un edificio o debidas
a maquinas instaladas en el mismo también pueden afectar, sobre este tema se han
efectuado numerosos estudios que han llevado al establecimiento de las

correspondientes Normas. (ISO 2631.1y 2631.3-1985)

Ambiente térmico: se han desarrollado varios estandares sobre este tema, el
mas aceptado son el conjunto de las normas de confort térmico recomendadas en I1SO
7730-1984, que establece un intervalo 6ptimo de temperaturas (aire, radiante y simetria
radiante) y condiciones para personas con diferentes intervalos metabdlicos y usando

diferentes ropas. Los valores recomendados son:

e Temperatura operativa del aire: 22 2C £2 °C para invierno y 24,5 2C +1,5 2C para

verano.

e Diferencia vertical de temperatura del aire entre 1, 1 m y 0,1 metros (cabeza y

tobillo) inferior a 3 eC.

e Temperatura de superficie de suelo entre 19 y 26 2C (29 oC para sistemas de

calefaccion por suelo).

e Velocidad media del aire inferior a 0,15 m/seg en invierno y 0,25 m/seg en

verano.

e Asimetria de temperatura radiante debida a planos verticales (ventanas, etc.)

inferior a 10 2C.

e Asimetria de temperatura radiante debida a planos horizontales (techos, etc.)

inferior a 5 2C.
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Humedad relativa: los procesos de humidificacién causan serios problemas y
han de ser vigilados cuidadosamente. No existe acuerdo sobre cudl es el intervalo ideal
de humedad relativa, aunque el mdas generalizado se fija entre el 20 y el 60%
(preferiblemente del 30 al 50%). Niveles muy altos de humedad, por ejemplo >70%,
favorecen el incremento de hongos y otros contaminantes microbiolégicos mientras que

niveles inferiores al 30% ocasionan sequedad en las membranas mucosas.

Ventilacion: una ventilacién insuficiente es una de las causas mas frecuentes de
SEE. Normativa sobre aportes minimos de aire existen en muchos paises, pero varian de
unos a otros, asi como entre zonas de no fumadores y de fumadores (intervalo entre 2,5
- 20 litros por segundo y por persona). La International Energy Agency (IEA) indica que
un aporte de aproximadamente 8 litros por segundo (cerca de 30 ms /h) por persona
(actividad sedentaria) serd adecuada para extraer los bioefluentes humanos (olores) en
areas de no fumadores. En zona de fumadores el aporte de aire fresco debe ser mayor.
Por su parte el estandar ASHRAE 62-1989 propone para obtener una calidad aceptable
de aire interior una serie de aportes minimos de aire fresco. Estos valores pretenden
mantener el CO, y otros contaminantes dentro de un adecuado margen de seguridad en
funcion de una variabilidad en el tipo de espacios interiores, presuponiendo en la
mayoria de los casos que la contaminacién producida es proporcional al nimero de
personas que los ocupan. Asi para una oficina se recomienda un aporte minimo por
persona de 10 L/seg (cerca de 35 m3 /h) y para una sala de fumadores este valor debe
aumentarse hasta 30 L/seg por persona. La ventilacién en si no debiera ser causa de
problemas adicionales, sin embargo, hay que cuidar el mantenimiento y limpieza de los
equipos de ventilacidn y evitar recirculaciones de aire que puedan introducir nuevos
contaminantes. En cuanto a Espafia, la Ordenanza establece una serie de condicionantes
respecto a aporte de aire, velocidades del aire, temperatura y humedad relativa

descritas en la NTP-243.
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Factores psicosociales: los factores psicosociales pueden desempefiar un papel
importante aumentando el estrés del personal. La organizacién del trabajo, la
insatisfaccion en general, el tiempo de trabajo, el contenido de la tarea, la comunicacidn
y relacién, etc. pueden afectar haciendo a la gente mas influenciable por los factores

ambientales.
¢Como efectuar las investigaciones asociadas a un edificio enfermo??

En general los problemas relacionados con un edificio se manifiestan cuando
alguno(s) de sus ocupantes se quejan a la direccién o a los responsables del ambiente
ocupacional de molestias e incomodidades tales como corrientes de aire, frio, calor,
ruido, etc. La primera respuesta debe ser comprobar si las condiciones operacionales de
las instalaciones que regulan la ventilacién del edificio son correctas. Es importante, en
este punto, comprobar si las personas afectadas pueden modificar directamente la
temperatura y la entrada de aire. Si las condiciones operacionales son consideradas
normales y las quejas contindan, habrd que iniciar una investigacion técnica e higiénica
para determinar la extensidn y la naturaleza del problema. Esta investigacidon permitira
también estimar si los problemas pueden considerarse sélo desde un punto de vista

funcional o si han de intervenir especialistas en higiene y psicologia. (NTP 289).

Primera fase. Investigacién inicial del edificio y planteo del problema. En esta
fase preliminar se realiza una revisidon general del edificio que pretende identificar el
tipo y la gravedad del problema manifestado, para decidir si son precisas mas
investigaciones o incluso asesoramientos externos. Cuando se llega a una conclusion
valida respecto al tipo de problema y a las acciones que van a arbitrarse, conviene
informar al personal que manifestd los problemas. A continuacién, se distribuye entre
un cierto numero de empleados, de forma aleatoria, un cuestionario de tipo sencillo
referente a sintomas y quejas que incluya distintos factores. Las respuestas no van a ser

utilizadas para tomar acciones individuales, sino que se utilizaran como base estadistica

42



MODELO DE EVALUACION DEL SINDROME DE EDIFICIOS ENFERMOS DESDE LA OPTICA DE LA
INGENIERIA CIVIL IMPLEMENTADO EN LOS EDIFICIOS DE INGENIERIA Y ADMINISTRATIVOS DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOCCIAL

y para establecer si la prevalencia de sintomas excede un nivel aceptable. Este

dependera de las circunstancias y caracteristicas de cada pais. El cuestionario deberd

distinguir, sin lugar a dudas, entre los sintomas experimentados en el interior y en el

exterior del edificio. Debe también incluir cuestiones psicosociales y serd estrictamente

confidencial. La revision técnica del edificio y de las condiciones de instalacién se basara

en la informacion y en los planos suministrados por el personal de mantenimiento. La

lista de "chequeo" que describa el edificio, los materiales de construccién, el tipo de

instalaciones y el estado general del mismo deberia incluir, por ejemplo:

Edad del edificio.

Informacion sobre las renovaciones realizadas durante los Ultimos afios (trabajos

y fechas).

Numero de personas por oficina (promedio y max.).
Area de oficina por persona (promedio y min.).
Volumen de aire por persona (promedio y min.).
Suelos: material y recubrimiento.

Paredes: material y recubrimiento.

Techo: material y recubrimiento.

Sistema de calefaccidn: tipo y sistema de regulacion.

Sistema de ventilacidn: ventilacidén natural, extraccién y/o sistema de suministro
de aire mecanico, filtros. Para sistemas de suministro de aire: informacion
adicional sobre recirculacidon, humidificacidon, enfriamiento de aire, localizacion

de la toma de aire. (NTP 289)
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e Regulacién de la ventilacién: aporte de aire exterior y los correspondientes
aportes promedio y minimo por persona (litros/ segunda persona) Indicar si

estos valores se basan en presunciones, criterios de disefio o medidas realizadas.

e Procedimiento de funcionamiento para los sistemas de calefaccién y ventilacién:

parada nocturna, recirculacién, humidificacion.

e Procedimientos de limpieza: diaria, semanal, mensual, procedimientos anuales

para los suelos, muebles, etc. (cambios recientes en las metddicas).

e Condiciones de iluminacidon: general, individual.

e Equipos generadores de ruido, contaminacion, calor: tipo y localizacién.
Utilizacion de productos que pueden ocasionar el deterioro de la calidad del aire

(productos de limpieza, vaporizadores para plantas, etc.).
e Escapes de agua (anterior o actual).
e Medidas efectuadas del clima interior. (NTP 289)

Segunda fase. Medidas de inspeccidn y guia, en esta fase se comparard el uso y
el funcionamiento actual del edificio con el disefio y la funcion de la planta original y se

tomaran acciones correctoras puntuales. Hay que considerar aspectos tales como:

e Humo de tabaco. Lugar y cantidad de su presencia. Posible recirculacion.

e Materiales de construccién y mobiliario.

e Localizacién de las fotocopiadoras e impresoras laser. ¢Estan en habitaciones
separadas y ventiladas?

e Olores. Caracterizacién e identificacion de las fuentes.

¢ Nivel de limpieza. Polvo en alfombras, estanterias, etc.

e Manipulacion de gran cantidad de papel. Fuentes de polvo organico y gases

originados en la impresion.
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Presencia de plantas verdes. Utilizacion de productos quimicos para su
tratamiento.

Humedades. Escapes de agua.

Presencia de mohos.

Infiltraciones de aire procedente de garajes, laboratorios, restaurantes, tiendas,
etc. del mismo edificio.

Situacion de la toma de aire exterior teniendo en cuenta su separacién de la
salida de contaminantes por los extractores de los sistemas de ventilacién.

Uso de humidificadores y situacion. ¢Se limpian regularmente?

Aberturas de entrada y salida de aire. ¢Estan limpias sin estar bloqueadas por el
polvo?

Uso de protectores de sol.

Numero de empleados en las oficinas. éSon los inicialmente planificados?

Deben realizarse medidas aleatorias de indicadores de calidad de aire y de clima,
tales como CO,, y temperatura del aire, controlar las corrientes de aire utilizando
ampollas de humo y evaluar aquellos factores que en los cuestionarios se
mencionen como molestos (por ej. ruido o iluminacién). Se revisaran

habitaciones con y sin problemas. (NTP 289)

Tercera fase: Medidas de ventilacién, indicadores de clima y otros factores

implicados. Si las acciones tomadas en las fases anteriores no han logrado disminuir los
problemas, en esta fase se realizard un andlisis completo del sistema de ventilacién y del
clima del ambiente interior. Para ello se volverda a pasar el cuestionario inicial unos
meses después de haber tomado las acciones correctoras previas. Evidentemente en el
caso de que se presenten variaciones estacionales, en los sintomas y las quejas,
respecto a factores climaticos especificos puede complicarse la evaluacién de esta

segunda versidn del cuestionario.
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e Inspeccidn visual de la acumulacidn de suciedad y polvo en los filtros, baterias de

calentamiento y de enfriamiento y en los intercambiadores de calor.

e Control del ajuste de temperaturas, interruptores de inicio y parada.

e Comprobacion del funcionamiento de los sistemas de control automatico.

e Medida del grado de recirculacion.

e Medida de los flujos de suministro y extraccién para todo el sistema y muestreo

representativo de las habitaciones.

e Medidas del intercambio de aire.

e Medidas de la eficacia de la ventilacién cuando se sospechen riesgos debido a

gue ésta sea baja. Calidad del aire y otros factores.

e Habra que medir de nuevo los indicadores de calidad del aire tales como CO,y
CO y de calidad de clima como la temperatura del aire, pero mas extensamente
gue antes e incluir los cambios diurnos que puedan presentarse. En esta fase,
sino se han hecho antes, hay que hacer medidas de factores especificos. Los
factores especificos a medir vendran sugeridos por la inspeccién inicial del

edificio y por las respuestas del cuestionario.

e En edificios de nueva construccidon o reformados, si la presencia de olores es
significativa, se medird la presencia de compuestos organicos volatiles totales o
individuales (en especial irritantes fuertes) y si los materiales de construccién o
los muebles son una posible fuente de olor importante, también se medira el
formaldehido. En cortos periodos pueden darse amplias variaciones de los
niveles (horas). Pueden identificarse fuentes de contaminacion estimando la

calidad del aire (en decipol) y midiendo el suministro exterior de aire tal como
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describen Fanger y col. Para identificar fuentes hay que comprobar

separadamente los distintos compartimentos.

e En aquellas habitaciones en las que se observe la presencia dafiada o no
protegida de materiales aislantes a base de fibras minerales habra que efectuar

mediciones de fibras. Se recomendara su sustitucion o sellado.

e En aquellas situaciones en que se sospeche una escasa limpieza o en las que se
manipulen, por ejemplo, grandes cantidades de papel, como puede ocurrir en los
edificios dedicados a oficinas, habrd que medir el contenido de polvo en el aire y

en el suelo. También puede ser importante evaluar la composicion del polvo.

e Medida de la iluminacién. Incluso en ausencia de quejas los usuarios de pantallas

de ordenadores pueden tener problemas de iluminacién no reconocidos.

e Medidas de ruido. Hay que prestar una especial atencién a los ruidos de baja
frecuencia generados por los sistemas de ventilacidn u otras maquinarias, asi
como a aquellos sonidos de frecuencias muy concretas, especialmente irritantes,

propias de las maquinas de oficina.

e Medidas de la correcta distribucion de las corrientes de aire.

Cuarta fase: Examen médico e investigaciones asociadas. En esta fase se
efectuara un examen médico en el que puede ser necesario examinar empleados con y
sin sintomas. El examen lo realizara, en general, una unidad médica ocupacional.
Ademads de estos exdmenes pueden estudiarse algunas exposiciones especificas. Estas
pueden consistir en un estudio cualitativo de los compuestos organicos volatiles
acompanado de una evaluaciéon toxicolégica. Otra posibilidad es un estudio
microbioldgico junto con tests de provocacién. Los exdmenes médicos, que pueden
incorporar un cuestionario detallado relacionado con los sintomas, deben siempre
incluir preguntas relacionadas con las condiciones psicolégicas en el trabajo, las
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relaciones individuales entre compafieros, superiores, y el tipo de trabajo que se estd
realizando ya que todo ello puede influir en los sintomas. Normalmente, no es necesario
llegar a esta fase ya que en general los problemas en los edificios se solucionan en las
fases previas. Hay que comprobarlo usando el cuestionario original algun tiempo
después de que las medidas correctoras derivadas de la tercera fase hayan sido puestas

en practica.
Muestreo y analisis de contaminantes ambientales.

Al plantearse como Uultimo paso el control analitico de un aire interior se
presenta el problema de la existencia de un elevado nimero de espacios individuales
con diferentes fuentes contaminantes en los que no siempre es posible utilizar sistemas
de muestreo voluminosos y/o ruidosos. En general suelen, por tanto, tomarse las
muestras con sistemas relativamente pequefios y silenciosos para proceder a su analisis
a continuacion en el laboratorio. Otro problema muy importante que presenta el
analisis de un aire interior es el de la representatividad de las muestras de aire, para
distintos espacios, tomando solo un nimero limitado de muestras. La estrategia del
muestreo es por tanto un factor de la mayor importancia. Suponiendo un cierto
conocimiento de las fuentes potenciales de contaminacion y del tipo de contaminantes,
desarrollar una estrategia de muestreo implica responder a las preguntas de: é¢cuando?,
con qué frecuencia? y de qué duracidn? han de tomarse las muestras. Los parametros
determinantes para una estrategia de muestreo en el caso de contaminantes quimicos
en ambientes interiores vienen dados principalmente por la situacién dindmica del
ambiente interior y el objetivo del muestreo, en funcién de los contaminantes o tipos de

contaminantes que interese analizar. (NTP 289)

Los factores dindamicos de un interior estan caracterizados por la variabilidad de
emision de las fuentes contaminantes, las diferencias entre espacios y las diferentes

condiciones de ventilacion y climaticas pudiendo ademas estar muy influidos por los
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distintos tipos de contaminantes. Los objetivos del muestreo pueden ser la
determinacion de concentraciones promedio o pico. En otros casos puede interesar el
conocimiento de las concentraciones personales, de la exposicidon individualizada, el
grado de cumplimentacion con los valores de referencia indicados en las guias, efectuar
un estudio, identificar fuentes, determinar los modelos de la contaminacion del aire,
etc. Por tanto, la estrategia de muestreo puede ser muy variada, siendo muy importante
el momento en que se toma la muestra y las condiciones del edificio (hora, situacion del
aire acondicionado, ocupacién, etc.), asi como la duracion y frecuencia del muestreo, la

localizacién y el garantizar la calidad de este muestreo.
Enfoque cientifico del problema y tendencias actuales.

En base al conocimiento actual parece improbable que las enfermedades y
molestias relacionadas con los edificios puedan ser totalmente erradicadas, sin
embargo, pueden conseguirse unas condiciones aceptables que se mantengan durante
periodos indefinidos de tiempo. Incluso en muchas investigaciones en las que no se
puedan identificar las causas, pueden minimizarse los efectos a base de prestar
suficiente atencién al disefio, construccidn y mantenimiento de los sistemas de aire
acondicionado y de ventilacién, al ambiente de trabajo en general y a los aspectos
animicos del personal que trabaja en estos edificios. Desde el punto de vista técnico se
pueden destacar una serie de acciones que pueden mejorar los ambientes interiores,

tales como:
e Desarrollar materiales de construccion no contaminantes.

e Un mejor conocimiento de los mecanismos provocadores de irritaciones y

olores.

e Mejor identificacidén de la naturaleza de los contaminantes y de sus fuentes.
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e Sustitucién de productos problematicos por otros menos contaminantes. (NTP

289)
PREVENCION POR MEDIO DEL MANTENIMIENTO

La medicina o las acciones que se pueden aplicar a un edificio que tenga este
sindrome o padecimiento se centran principalmente en un correcto mantenimiento, que
garantice a los ocupantes el maximo grado de confort y de higiene que indican las
normas, y que involucren a todas las dreas y usuarios del inmueble. Para ello es
importante generar un Programa de Mantenimiento que garantice que se lleven a cabo
las acciones destinadas a optimizar la produccién de los usuarios, reducir los costos por
averias de los equipos, disminuir el gasto por nuevos equipos, asi como maximizar la

vida til de los equipos y sistemas.

Para lograr el éxito, se necesita cumplir con la programacién de mantenimiento
preventivo. Se trata de la descripcion detallada de las tareas de mantenimiento
preventivo asociadas a un equipo o maquina, explicando las acciones, plazos y
recambios a utilizar; en general, hablamos de tareas de limpieza, comprobacidn, ajuste,
lubricacidn y sustitucién de piezas, que contemplen la inspeccion, la limpieza y la
desinfeccion de los diversos componentes del sistema, registrando las operaciones que
se realicen y su periodicidad, prestando especial atencidén a los humidificadores y torres

de refrigeracion. COLLADO, S (2010)

Para implementar el programa, se comienza por conocer y ¢{qué vamos a
mantener?, icomo lo vamos a hace? y écuando o cual es la oportunidad mas propicia
para hacerlo? Para facilitar estas respuestas, se enlistan a continuacién algunas
recomendaciones practicas que tienen relacidn con el tema. Deberd contemplar los

siguientes puntos:

Mantenimiento y control de la calidad del aire suministrado.
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1. Mediante una red de monitoreo de calidad, la cual medira las concentraciones
de los contaminantes, manteniendo, al menos, un 10% de agua circulante en los
depdsitos, para eliminar el exceso de impurezas y minimizar la acumulacién de

incrustaciones.

2. Mantenimiento del aire acondicionado mediante la limpieza de conductos,
elementos de filtrado bien disefados y controlados, revisiones y partes eléctricas
de las unidades condensadoras y manejadoras, revisiones de compresores y
circuitos de interconexion, drenaje y limpieza de los humidificadores, a intervalos

de dos a cuatro meses, realizando aclarados con desinfectantes suaves.

3. Mantenimiento de la decoracién y mobiliario, con el fin de evitar acumulacion de
polvo, presencia de acaros, generacion de hongos, gérmenes, malas posturas,

acomodo deficiente o cercano a equipos que producen ruido o calor.

4. Mantenimiento de la iluminacién, se logra mediante la planeacién de la
reposicion, limpieza de las [dmparas y luminarios cada determinado nimero de

horas de uso. COLLADO, S( 2010)

El SEE es un padecimiento que a todas luces se puede evitar desde la planeacion
y el disefio arquitectdnico del inmueble, hasta la conservacién del mismo por medio del
mantenimiento. Sera de vital importancia que el arquitecto o ingeniero no conciba estos
espacios como contenedores de actividades herméticos al exterior, con plasticos y
textiles contaminantes, con equipos de aire centralizados que en verano enfrian

demasiado el ambiente y que en invierno alcanzan altas temperaturas.

Pero écomo lograrlo?, la respuesta es sencilla hay que acercase a la arquitectura
verde y por supuesto al mantenimiento con el fin de crear un medio ambiente que no
provoque enfermedades ni malestares a los usuarios, manteniendo los criterios de

disefio y perfeccionando los tiempos de los programas. Esta nueva forma de pensar en
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la arquitectura conlleva una actitud por la que no sélo se elijan materiales y técnicas
verdes, sino que se tenga en cuenta también otros factores como el método
constructivo, el disefio y la eleccién de las instalaciones, la orientacién, etc.,
adaptandose al entorno abriendo sus puertas para dejarse habitar y ser habitado.

COLLADO, S( 2010)
Factores asociados con el Sindrome de Vision por el uso de ordenadores

El Sindrome de Visién por el uso de ordenadores (SVC) es el conjunto de
problemas visuales y oculares relacionados con el trabajo de cerca experimentado
durante el uso del ordenador (1). Los principales sintomas visuales y oculares que

configuran el SVC incluyen:

Cansancio o fatiga visual, malestar ocular, dolor de cabeza, sensacién de ojo
seco, visidn borrosa de cerca, vision borrosa de lejos, irritacién ocular y diplopia. En
usuarios de computador que son présbitas, es frecuente que también manifiesten dolor
de cuello y espalda. En Colombia, con el avance tecnoldgico y la mayor utilizacién de los
computadores en todas las actividades productivas y educativas, el SVC podria llegar a
convertirse en un problema de salud publica, dado que, segin el Ministerio de
Comunicaciones, durante 2003 el numero de computadores se incrementé
aproximadamente en un 45%, alcanzando una cifra estimada de 3 millones de equipos;
(4) y segun el Estudio de Penetracién de Computadores (Internacional Data Corporacion
Colombia, 2005), el nimero de computadores por cada 100 habitantes aumentd en
Colombia un 59%, pasando de 3.4 en 2002 a 5.4 a julio de 2006; y a junio 20 de 2008 se
calculaban 9.54 computadores por cada 100 habitantes. (Patricia Elena Garcia Alvarez,

Diana Garcia Lozada 2012)

Seglin un informe presentado por la Comisién de Regulacién de
Telecomunicaciones (CRT), el numero total de usuarios de internet en el pais a

diciembre de 2005 ascendia a 4.7 millones aproximadamente. Esto reflejaba un
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aumento del 4.2% respecto a junio de 2005 (5). De acuerdo con el Ultimo Informe de

Conectividad publicado. (Patricia Elena Garcia Alvarez, Diana Garcia Lozada 2012)
Satisfaccién Laboral

La satisfaccion laboral es sin duda uno de los aspectos que los psicélogos de las
organizaciones, tanto desde el punto de vista de la investigacion como en el trabajo
profesional, han prestado mads atencién (Melid y Peird, 1989; Dorman, Fay, Zapf, y Frese,
2006). Esto puede verse reflejado en lo sefialado por Pozo, Alonso, Herndndez y Martos
(2005), quienes sefialan que no existe una Unica ni unanime conceptualizacion del
término. Apoyando a estos autores, para el desarrollo de esta investigacion se
encontraron 23.771 resultados para la busqueda de Job Satisfaction limitando los afios

de busqueda de 1999 a 2009 utilizando sdlo la base de datos EBSCOhost,

Duran, et. al. (2005) sefalan que el concepto de Satisfaccion Laboral se ha
constituido un habitual objeto de andlisis en el dmbito psicosocial y podria ser definida
como una respuesta afectiva o emocional positiva hacia el trabajo en general o hacia
alguna faceta de éste. Diego, Diego y Olivar (2001) sefalan que la Satisfaccién Laboral es
el resultado del cambio de demandas y las expectativas de una organizacién, y de las
expectativas de los trabajadores y sus objetivos personales. Por lo que se puede sefialar
gue entre los trabajadores y la organizacion debiesen existir relaciones de reciprocidad,
esta reciprocidad se ve explicada cuando la organizacidon proporciona los medios al
trabajador para cubrir una serie de necesidades y realizar sus aspiraciones personales, y
cuando la organizacion recibe por parte del trabajador (compromiso, dedicacién,
trabajo, etc.) para el cumplimiento de las metas organizacionales, por lo que se puede

sefialar que existe reciprocidad en el concepto.

En relacion a lo anterior, Robbins (1999) sefiala que la Satisfaccion Laboral es la
diferencia entre la cantidad de recompensas que los trabajadores reciben y la cantidad

que ellos creen que deberian recibir, esto representa una actitud mds que un
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comportamiento. Este autor sefala una serie de variables que determinan la
Satisfaccion Laboral, tales como trabajo mentalmente desafiante, recompensas justas,
condiciones favorables de trabajo, apoyo de pares, compatibilidad entre la persona y el
puesto, factores hereditarios. Del mismo modo sefiala el efecto de la Satisfaccidon
Laboral en el trabajo, como mayor productividad, disminucién del ausentismo y rotacién

laboral.

1.3.3. Marco Conceptual

SINDROME DEL EDIFICIO ENFERMO (SEE). - El Sindrome del Edificio Enfermo se
define como la situacién en la que, en un edificio determinado, mas personas de lo
normal manifiestan tener un conjunto de sintomas inespecificos, pero bien definidos,

que desaparecen al abandonar el edificio.

MATERIALES DE CONSTRUCCION. - Es una materia prima o con mds frecuencia
un producto manufacturado, empleado en la construccidon de edificios u obras de

ingenieria civil.

ESTRUCTURA. - Es el conjunto de elementos resistentes, convenientemente

vinculados entre si.

PINTURA. - Materia liquida o pastosa obtenida por la mezcla de pigmentos con

aglutinante, que sirve para recubrir superficies.
AIRE ACONDICIONADQO. - Sistema de volumen de aire variable.

ACERO. - El acero de refuerzo, es un importante material para la industria de la

construccién utilizado para el refuerzo de estructuras.

EDIFICIO INTELIGENTE. - Un edificio en el que se han instalado sistemas de

automatizacién, a través de equipos especificos combinan la tecnologia punta con
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técnicas operativas elementales, y en la practica se ocupan de la ventilacién, aire

acondicionado, ascensores, aparatos de seguridad, iluminacién.

GYPSON. - Es un material usado en los edificios como nueva alternativa

constructiva, en lo que se refiere a acabados o terminados de construccién.

ACUMETRIA INSTRUMENTAL. - Son los métodos exploratorios de la audicién que

se llevan a cabo por medios no radioeléctricos.

AUDIOMETRIA. - Es la representacién grafica de la capacidad auditiva. Se

comprueban en diferentes los rangos de frecuencia.

DECIBEL. - dBA.- Es el nivel de presién sonora medida en un filtro de

ponderacion A.

HERTZIOS.- Unidad de frecuencia del Sl equivale a una vibracién de onda por

segundo

HIPOACUSIA. - Es la capacidad de oir normalmente cualquier sea el grado de

esta.
INSHT.- Instituto Nacional de Seguridad e Higiene del Trabajo.

LpA = Nivel de presion acustica ponderado A es el nivel de presion acustica en

decibelios determinado con el filtro de ponderacién A.
LAeqT.- Nivel equivalente del periodo total del ciclo de trabajo en horas dia.
LAeq d.- Nivel equivalente del periodo diario de trabajo en horas dia.

NPS.- Niveles de presién sonora en decibeles y se expresa por la relacion NPS= 20

log (P/Po)
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P =Valor eficaz de la presién sonora medida, Po= valor eficaz de la presién sonora

en referencia fijado en2x10-5 Pascales.
NTP.- Notas técnicas practicas.

RUIDO. - Ha sido definido desde el punto de vista ocupacional, puede definirse
como el sonido que por sus caracteristicas especiales es indeseado o que puede

desencadenar dafios a la salud.

RUIDO CONTINUO. - Es aquel cuyo nivel de presién sonora no varia en mas de 5

dB durante las 8 horas laborales.

RUIDO FLUCTUANTE. - Es aquel cuya presion sonora varia continuamente y en

apreciable extensién, durante el periodo de observacion ruido.

RUIDO INTERMITENTE. - Es aquel cuyo nivel de presiéon sonora disminuye
repentinamente hasta el nivel de ruido de fondo, varias veces durante el periodo de
observacidn, el tiempo durante el cual se mantiene a un nivel superior al ruido de fondo

es de un (1) segundo o0 mas.

RUIDO IMPULSIVO. - Es aquel que fluctia en una razén extremadamente grande

(mas de 35 dB) con una duracidon menor de 1 segundo e intervalos mayores a 1 segundo.

SONOMETRO. - Es el instrumento de medida que sirve para medir niveles de
presion sonora, mide el nivel de ruido que existe en determinado lugar y en un

momento dado y su unidad es el decibelio.

UMBRAL AUDITIVO. - Son aquellos valores de uno de los parametros del
estimulo fisico a partir del cual la sensacién comienza o deja de producirse. El umbral
auditivo esta definido por la minima intensidad de presién sonora necesaria para que el

sonido sea percibido.
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1.3.4.Marco Legal

En el Ecuador, el principal Instrumento legal es La Constitucién de la Republica
vigente publicada en el Registro Oficial No. 449 del 20 de octubre del 2008; que
contando con instrumentos ejecutores tales como reglamentos en materia de
Seguridad y Salud en el Trabajo, el cddigo del trabajo, la ley de seguridad social, el
decreto 2393 del Seguro General del Riesgo en el trabajo, del Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social del Ecuador, Acuerdos ministeriales, resoluciones Normas Técnicas
NTN INEN 2288:2000,Sart, Codigo Ecuatoriano de la Construccién del Ecuador son los

gue marcan las normativas legales en nuestro pais.

Las Normas Nacionales tienen estrecha vinculacion con las Internacionales
manteniendo unidad de criterios, acuerdos y convenios Internacionales, son parte de

nuestra normativa legal.

En Las disposiciones de la Seguridad y Salud en el trabajo, como en el
Reglamento de Seguridad y Salud de los Trabajadores y Mejoramiento del Medio
Ambiente del Trabajo-Decreto Ejecutivo 2393, en su Capitulo Il, EDIFICIOS Y LOCALES,

Art. 21 hasta el Art. 48, hace relacién a las normativas de edificaciones.

Las normativas nacionales vigentes no disponen de una metodologia para

determinar SEE, por lo que es necesario aplicar normativa internacional.

1.4. Sistematizacion del Problema o Interrogantes

La Investigacion se encuentra sistematizada por las siguientes preguntas:

e ;Como identificar las condiciones generales para determinar un edificio

enfermo?
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e ;Cémo realizar una descripcion de ventilaciones, superficies interiores,
materiales de construccién y hermeticidad que permite el desarrollo del

edificio enfermo?

e ;Como evaluar por medio de check list la presencia del Sindrome del Edificio

Enfermo?

e ;Como verificar los desencadenantes del Sindrome del Edificio Enfermo
tomando en cuenta la calidad del aire, la cantidad, la temperatura, humedad,

iluminacién y ruido?

e ;Como disefiar el modelo para la prevenciéon del Sindrome del Edificio

Enfermo?

e ,;Como validar el modelo propuesto para la prevenciéon del Sindrome del

Edificio Enfermo?
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CAPITULO 2: MATERIALES Y METODOS

2. MATERIALES Y METODOS

En el presente capitulo se han recogido los procesos mas adecuados para
alcanzar los objetivos propuestos en esta investigacion. Esto es la recolecciéon de la
Informacidn, su procesamiento, un andlisis profesional y se determinaron las mejores
herramientas de estudio a utilizar para solucionar los problemas mas adecuados para la

Investigacion.

2.1. Diseio de la Investigacion

El disefio de esta investigacion es experimental porque se describen los hechos
como son observados en la practica y posteriormente se brinda una solucién mediante

el modelo propuesto.

2.2. Tipo de la Investigacion

Para el desarrollo de este proyecto se toman en cuenta los tipos de investigacion

ya que cada uno contiene informacidn valiosa para la recoleccion de los datos.

A través de las investigaciones llevadas a cabo se establece que esta tesis es
descriptiva debido a que describe los hechos como son observados, y es explicativa ya

gue buscamos el porqué de los hechos en los edificios en cuestion.

Ademds, es una buena aplicacion debido a que se desarrolla con los
conocimientos obtenidos en la practica, y con ello trae beneficios a la sociedad

profesional que labora en esos edificios objeto de estudio.
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El tipo de estudio por la naturaleza de los datos es cuantitativo debido a que el
producto serd una informacién obtenida mediante la aplicacion de una encuesta y
cualitativa ya que se realiza una descripcidn, y se busca obtener un conocimiento

profundo a través de las diferentes teorias de lo que es el Sindrome del Edificio Enfermo

2.3. Métodos de la Investigacion

2.3.1.Teorico

Revision bibliografica: Consiste en detectar, obtener y consultar la bibliografia
de conjunto con otros materiales que pueden ser Utiles para los propdsitos del estudio,
de donde se debe extraer y recopilar la informacién relevante y necesaria para la

investigacion. (Hernandez Sampieri 2006).

Para esta investigacion se consultaron diferentes materiales bibliograficos para

obtener la informacion necesaria con respecto al Sindrome del Edificio Enfermo.

Anadlisis del contenido: Una vez realizada la revision bibliografica se realizé el
analisis del contenido del cual se obtuvo lo mas relevantes de las fuentes primarias y

secundarias de la investigacién. (Hernandez Sampieri 2006).

Historico ldgico: Se realizd un ordenamiento de la historia del Sindrome del
Edifico Enfermo y como fue evolucionando desde sus inicios detectados por la
Organizacién Mundial de la Salud en 1982, todo esto basdndose en los tipos de
informacidn que se obtuvo de las fuentes bibliograficas, para de esta forma poder hacer

un recuento sobre los antecedentes del tema en cuestion.

Analisis y sintesis: después de haber obtenido toda la informacién que se va a
ocupar en la presente investigacion se realizd la sintesis con todos los puntos mas
relevante que se obtuvieron de la informacion, asi como se selecciond todo lo referente

al tema objeto de estudio.
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Enfoque de sistema: Para establecer la relacién entre los componentes del

modelo.

Modelacion: Para la elaboracion del modelo.

2.3.2.Estadisticos

Estadistica inferencial o descriptiva en la tabulacién y representacién de la

informacion recopilada.

2.3.3.Poblacion y Muestra

Muestra no probabilistica por conveniencia. Las conclusiones que arrojen la
presente investigacion seradn para uso académico, cientifico y social.

El calculo de la muestra de acuerdo a las férmulas, da 55 entrevistas, pero de acuerdo a

la norma se debe entrevistar a todos, siendo la muestra de 64.

MUESTRA
n=(p . q .. N. Z°)/(€*(N-1) + Z°
P .q)
z 195% 1.96
N | Universo 64
p |EXITOS 0.5 n=
q |FRACASOS 0.5
ERROR
e |MUESTREO 0.05

CALCULO DE LOS ENCUESTADOS INFERIOR A 64 POR TANTO SE TRABAJA CON LOS 64
TRABAJADORES
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2.3.4.0peracionalizacion de Variables

Variable Variable Escala de Técnica
Dependiente | Independiente Evaluacion
Dimensiones Indicadores
Edificio 1-Factores Ciclo/Experiencia/tipo Tiempo Afos Meses Encuesta
Enfermo Fisicos
Dias de la Lunes Martes | Encuesta
Miércoles  Jueves
semana que | Viernes Sédbado
Domingo
trabaja
Horas de|2 4 6 8 10 12 | Encuesta
trabajo al
Dia
Ventilacion Fuma en el | Si Encuesta
No

puesto de

trabajo
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Variable Variable Escala de Técnica
Dependiente | Independiente . . . Evaluacion
Dimensiones Indicadores
El humo del | Sj Encuesta
tabaco No
perjudica a los
demas
Local de | Recinto cerrado Encuesta
trabajo Local dividido por
mamparas
Area abierta con
otras personas
Se sienta Si Encuesta
usteda 5
No
metros de
la ventana
Puede abrir | Si Encuesta
la ventana No
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Variable Variable Escala de Técnica
Dependiente | Independiente Evaluacion
Dimensiones Indicadores
Ruido Materiales | Maquina de escribir | Encuesta
a 10 metros ]
Fotocopiadora
de su
puesto de Pantalla de
trabajo ordenador
Impresora
Teletipo o fax
Franqueadora
otros
Procede Sistema de | Encuesta
ventilacién
ruido de

Equipos de oficina
La calle del exterior
Conversaciones
Otros

No hay ruido
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Variable

Dependiente

Variable

Independiente

Dimensiones

Indicadores

Escala de

Evaluacion

Técnica

Temperatura

Tipos de

Temperatura

Demasiado Calor
Demasiado Frio

Demasiada
Humedad

Demasiada
Sequedad

Otros

No creo problemas

Encuesta

Olores

Tipos de

Olores

Comida
Tabaco
Corporales
Otros

No se percibe

Encuesta

[luminacion

Tipo de

iluminacién

Demasiado intensa
Es oscura
Deslumbramiento
Parpadeo

Otros

Es correcta

Encuesta
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Variable Variable Escala de Técnica
Dependiente | Independiente Evaluacion
Dimensiones Indicadores
Ambiente de | Area de trabajo Molestias en | Decoracién Encuesta
trabajo el 4rea de Compartimentacién
) Mogueta en suelo y
trabajo paredes
Falta de limpieza
Otros
No me molestan
Otros Aislamiento Encuesta
aspectos Falta de intimidad
gue afecten
Nivel de | Alto Encuesta
atencion Medio
bajo

para realizar

su trabajo

2.3.5.Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos
Encuesta: Es un estudio observacional en el cual el investigador busca recopilar

datos por medio de una encuesta disefiada, teniendo en cuenta las principales teorias

del objeto de estudio, asi como las principales normas a tener en cuenta segun las

diferentes autoridades del tema. Hernandez, S (2006).
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Para obtener la recopilacién de la informacidn se aplicé una encuesta validada
por la norma NTP 290 del Instituto Nacional de Higiene del Trabajo de Espafia, la cual
fue adaptada a las condiciones reales de la comunidad objeto de estudio, para poder
realizar este procedimiento nos dirigimos a cada edificio en cuestion y se procedié a
realizar la visita por cada uno de los espacios donde radican los miembros de dichas
edificaciones, recolectando la informacion necesaria para el desarrollo de la

investigacion.

Se realizd la investigacién bajo lo que dictaminan las NTP 289. De la encuesta se
selecciond las preguntas que se relacionan con los riesgos fisicos, que es materia de esta

investigacion.

2.3.6.Técnicas de Procesamiento y Analisis de los Datos
Microsoft Excel. Es la aplicacién estandar del paquete Microsoft office en el
tratamiento de datos numéricos financieros y estadisticos. La base de datos se realizé en

este programa en una hoja de calculo en la cual contaban todas las preguntas de la

encuesta ya que se le trasformé en este formato. (Ferreiro 2010).
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CAPITULO 3: RESULTADO Y DISCUSION

3. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1.  Analisis e interpretacion de Resultados del
diagnostico.

La Investigacion ( Factores Fisicos) se la realizdo en dos bloques (B, G) de la
Facultad de Ciencias de la Ingenieria y en el bloque de Biblioteca - de Tutores
(Académicos y de Asignatura) de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial, Campus
Occidental, obteniendo los resultados de un conjunto de actividades que
cientificamente organizadas y dirigidos han dado resultados que se presentan en
cuadros y graficos que pueden servir parala toma de correctivos y profundizar en
otras investigaciones si fuese necesario.

Los procesos principales fueron: La investigacién bibliografica (literaria y
documental de planos) de las construcciones en investigacion, matriz de observacion
directa de las edificaciones, donde se procedié a realizar la planimetria de riesgos, la
matriz de riesgo orientada a la variable independiente, la matriz de correlacidn entre
independiente y dependiente. En el andlisis de la Informacidn se utilizé Excel avanzado,
para la tabulacién de la informacion y la obtencién de los resultados.

Los resultados se presentan en cuadros donde estan identificados los bloques y
la caracterizacion de los mismos en base de la encuesta realizada. El procedimiento
adoptado fue el de la norma NTP 290, que se basa en la prevalencia de los resultados
consultados y los limites para determinar si un edificio presenta SEE.

A continuacidn, se presenta una muestra de los resultados obtenidos tanto en forma de

tablas como en graficos, donde se establece que existe el SEE.
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TABLA 3. 1 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores sitio donde trabaja
elaborado por: Ortiz F., 2015

[TRABAJA USTED EN:

NTP 290

OFICINA
CERRADA

UN RECINTO
SEPARADO
POR
MAMPARAS

AREA ABIERTA
CON OTRAS
PERSONAS

PREVALENCIA
CALCULADA (p)

PREVALENCIA (p)

1

2 3

TOTAL|

29

25

BLOQUE B

14 0.11

003  0.08

0.2[no existe SEE

BLOQUE G

1

18 0.17

BLOQUE BIBLIOTECA / TUTORES

1

13

32 0.17

0.00 0.11
0.13]

0.2[no existe SEE
0.2

La tabla 3.1, presenta los resultados de la primera pregunta de la encuesta de acuerdo a la NTP

290, (trabaja usted en: oficina cerrada, recinto separada por mamparas, area abierta con otras personas)

dando como resultado que 11 estan en oficina cerrada, en el bloque de biblioteca, 11 en el bloque g, 7 en

el bloque b, dando un total de 29 trabajadores, en esas condiciones. El total de puestos de trabajo es de

64 en esta investigacion, al realizar el calculo de la prevalencia de acuerdo a la norma de la NTP 290, se

puede apreciar que en el bloque de biblioteca / tutores se prende la alerta del 0.2 o el 20% , que es el

indicador de que existe el SEE. Como se puede apreciar en la tabla dinamica que automaticamente cambia

a color rojo.

su sitio de trabajo en el blogue B

AREA ABIERTA
CON OTRAS
PERSONAS

UNRECINTO SEPARADO POR
MAMPARAS

OFICINA
CERRADA
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su sitio de trabajo en el hloque
G

AREA ABIERTA
CONQTRAS
PERSONAS

UNRECINTO SEPARADOPOR

MAMPARAS

OFICINA
CERRADA
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5u sitio de trabajo en el blogue Biblioteca -
Tutores

ARCAABICRTA
(ON OTRAS
PERSONAS

UNRECINTO SEPARADO PCR
MAMPARAS

OFICINA
[FRRANA

FIGURA 3. 1 Distribucion del sitio de trabajo en los edificios  Elaborado por: Ortiz F., 2015

La figura 3.1, representa el resultado de la tabla anterior, indicando el nimero de puestos de
trabajo que cumplen con determinada condicién, ejemplo: en el bloque Biblioteca / Tutores, en el
puesto de trabajo, con drea abierta con otras personas existen 13 trabajadores que cumplen sus

funciones en esa condicién, 8 con un recinto separado por mamparas y 11 en oficina cerrada.

Analizado el sitio donde trabaja en los diferentes bloques dié los resultados
gue se presenta en el tabla 3.1; el valor de prevalencia que sale de los pardmetros de
tolerancia es en el bloque de Biblioteca, activandose el mensaje de SEE,
correspondiendo a la molestia que representa el compartir aréas abiertas para
desarrollar las actividades de Tutorias e incluso de biblioteca por la aglomeraciéon de

estudiantes en la misma.

74



MODELO DE EVALUACION DEL SINDROME DE EDIFICIOS ENFERMOS DESDE LA OPTICA DE LA
INGENIERIA CIVIL IMPLEMENTADO EN LOS EDIFICIOS DE INGENIERIA Y ADMINISTRATIVOS DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOCCIAL

TABLA 3. 2 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores Distancia del sitio de
trabajo a una ventana elaborado por: Ortiz F., 2015

¢ SESIENTA USTED A MENOS DE 5 m. DE LA VENTANA?

<2 | 3
=8| <
u v}
NTP 290 s N 33| :
29| 2
£g >
(9] w
4
o

1 2

TOTAL 40 26

BLOQUE B 9 5

BLOQUE G 11 7

BLOQUE BIBLIOTECA / TUTORES 20 14

La tabla 3.3 presenta los resultados de la segunda pregunta de la encuesta de acuerdo a la
NTP 290, (¢éSe sienta usted a menos de 5 m. de la ventana?) dando como resultado que en el bloque B, 9
puestos de trabajo estan a menos de 5 m. que es la norma para tener luz natural normal, ventilacion
natural dentro de los parametros normales, etc...., pero 5 no cumplen la norma dando como resultado en

base de la prevalencia que existe el SEE, bajo estas exigencias.

Ppuesto de trabajo a menos de 5 m de distancia de |la
wentana en el Blogue B

~NO
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puesto de trabajo a menos de 5 m de distancia de la
ventana en el Bloque B

puesto de trabajoa menos de 5 m
de distancia de la ventanaen el
Bloque Biblioteca- Tutores

il NO

FIGURA 3. 2 Ubicacion del sitio de trabajo con respecto a la ventana en los edificios
Elaborado por: Ortiz F., 2015

La figura 3.2 representa el resultado de la tabla anterior, indicando si cumple la
norma de 5 m. de distancia medida desde la ventana al puesto del trabajo, dando
como resultado por ejemplo en el bloque Biblioteca — Tutores que 14 puestos de

trabajo no cumplen, dando como resultado SEE, de acuerdo a la prevalencia.
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En el tabla 3.2 se presenta el resultado de confort, que presenta el puesto de
trabajo al estar junto a una ventana, teniendo como resultado que los tres edificios en
estudio tienen disconfort, en determinadas areas de trabajo, activindose el SEE. La
molestia de no tener luz natural y la satisfaccién de zonas de calor natural producido
por los rayos solares, inducen a los trabajadores a salir a lugares de mayor
temperatura en determinados momentos de su labor, por no tener activado el sistema
de temporizadores automaticamente.

TABLA 3. 3 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores Estado de las ventanas elaborado por:
Ortiz F., 2015

¢PUEDE(N) ABRIRSE LA(S)
VENTANA?

=0.2

ntp p

NTP 290 s | No

PREVALENCIA
CALCULADA (p)
PREVALENCIA (p)

1 2
TOTAL| 49 16 65
BLOQUEB| 13 1 14
BLOQUEG| 10 8 18
BLOQUE BIBLIOTECA / TUTORES | 26 7 33

La tabla 3.3 presenta los resultados de la tercera pregunta (¢puede
abrirse las ventanas?) de la encuesta de acuerdo a la NTP 290, dando como
resultado que en el bloque G, 8 puestos de trabajo no se abren las ventanas,
representando el 44% de prevalencia y esto significa que existe el SEE.

La matriz de resultados ( tabla 3.3) en lo que se refiere al estado en el que se
encuentran las ventanas en los tres bloques materia de la investigacién, se puede

determinar que en el bloque B no existe problemas, encambio en los otros dos, se
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ha prendido el indicador del SEE, de esta forma se estd caraterizando la

investigacion del SEE, en los bloques materia de esta Investigacion.

en el Bloque G se habren[as ventanas

en el Blogue B se habren [as ventanas

§l N0 §l NO

en el Blogue Biblioteca - Tutores se hahren
las ventanas

FIGURA 3. 3 Condiciones de la ventanearia en los edificios Elaborado por: Ortiz F., 2015

La figura 3.3 representa el resultado de la tabla 3.3, indicando si se abren las

ventanas que se encuentran junto a su puesto de trabajo , y como se puede apreciar
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tanto en la tabla como en la grafica existe 2 blogques de los investigados que no

cumplen la norma de prevalencia, en consecuencia existe el SEE

TABLA 3. 4 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca —Tutores Ruido Elaborado por:
Ortiz F., 2015

Hay ruido que procede de:

PREVALENCIA CALCULADA (p)

Delsistemade ~ |equiposde  [lacalle, ) otros no hay -~
NTP 290 5 ~ |conversaciones | 2
ventilacion | oficina ¢l exterior (especificar) ruido <
20
wo
=
g 2
e
L2
3 4
TOTAL 1 i) 8

BLOQUE B
BLOQUEG]
BLOQUEBIBLIOTECA / TUTORES

10

=~ |w |+= oo |—
w|w ||z |~
=3
~oles |- — e
=|lw | |le |-
s
=

9 15

La tabla 3.4  presenta los resultados de la cuarta pregunta (éHay ruido que
procede de:); de la encuesta de acuerdo a la NTP 290, dando como resultado que los
tres bloques de acuerdo a esto presentan una prevalencia superior a la admisible.

De la matriz de resultados se puede obtener que en los tres edificios se activa el
indicador del SEE, esto significa que la prevalencia de acuerdo a la NTP 290, detecta que
el parametro supera lo permisible y en consecuencia se presume que los edificios
tienen sintomas del edificio enfermo. En el Bolque B, las conversaciones en los
ambientes de trabajo son los que mas molestan a los trabajadores, porque su trabajo
requiere de concentracion, también los equipos de oficina son una molestia cuando
estan danados o deteriorados produciendo ruido. En el bloque G, los equipos de
laboratorios son los que molestan en esas areas de trabajo y en el de Bibliotecas vy

tutorias se presenta un ruido producido por el exterior, refiriéndose a estudiantes
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ingresando a la Biblioteca y en especial la cercania del bloque al patio de mantenimiento

de la empresa de basura del Distrito Metropolitano.

RUIDO EN ELBLOQUE B ’
2 TIRUIDO EN EL BLOQUE DE
- BIBLIOTECAS / TUTORES
OTROS ESPECIFICAR)
CONVERSACIONES o |
OTROS ESPECIFICAR)
LACALE,
£L CTERIOR CONVERSACIONES = 15
FQUIPOS DE | | : (ACALLE,. I El
OFICINA :
eQuipos e |
DELSISTEMADE | |
VENTILACION DELSISTEMADE... ! [:}I ‘ ’ ’ ’
0 2 1 6 8 00 0 2 4 6 %8 10 1 U 1%

FIGURA 3. 4 Procedencia del Ruido en los edificios Elaborado por: Ortiz F., 2015

Esta figura de la misma manera que las explicaciones anteriores indica el
resultado tabulado en la tabla 3.4, donde se identifica la procedencia del ruido, y se

establece el SEE

TABLA 3. 5 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores Olores Elaborado por:
Ortiz F., 2015

[SE PERCIBEN OLORES DE:
<2
& -
NO SE z g c
OTROS OLORES g
NTP 290 COMIDA [HUMO DETABACO| CORPORALES " PERCIBEN 2 <
(especificar) 2 =] g
OLORES o Z
£3 29
a Q
x g
a C
1 2 3 4 5 1 | 2 | 3 | 4
TOTAL 15 0 3 u % 63
BLOQUEB| 3 0 1 2 10 6] o019 o00o] 00 013 02  noexisteSEE |
BLOQUEG| 2 0 0 1 4 7 012 oo 000 02
BLOQUE BIBLIOTECA / TUTORES| 10 0 2 1 7 3 000 006 0.2

80



MODELO DE EVALUACION DEL SINDROME DE EDIFICIOS ENFERMOS DESDE LA OPTICA DE LA
INGENIERIA CIVIL IMPLEMENTADO EN LOS EDIFICIOS DE INGENIERIA Y ADMINISTRATIVOS DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOCCIAL

La tabla 3.5 presenta los resultados de la quinta pregunta (¢se aprecian olores
de:) de la encuesta de acuerdo a la NTP 290, dando como resultado que 2 de los los tres
bloques de acuerdo a los resultados presentan una prevalencia superior a la admisible,
determinandose que existe el SEE.

De la matriz de resultados ( tabla 3.5) se determina e interpreta que los bloques
G y Bibiloteca presentan indicadores que hacen presumir la presencia del SEE, el bloque
G, por tener en funcionamiento la planta de alimentos y los laboratorios. El bloque de
Biblioteca y sala de tutores, presenta un olor a basura, que se debe a la cercania del
taller de basura del Distrito Metropolitano de Quito, provocando el cerramiento de

ventanerias con la finalidad de que no ingresen los malos olores.

OLORES PRODUCIDOS EN EL BLOQUE B
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OLORESEN ELBLOQUE G OLORESBLOQUE BIBLITECA  TUTORES

OTROSOLORCS(CSPLCIFICAR)
CORPORALES
HUMODETABACO

(NODETABACO

(OMIDA (CRDR

FIGURA 3. 5 Procedencia de olores en los edificios Elaborado por: Ortiz F., 2015

Presenta graficamente el resultado de la tabla 3.5, donde se establece el SEE, en
relacién con los olores producidos en las diferentes unidades de la universidad en
estudio.

TABLA 3. 6 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores lluminacién Elaborado
por: Ortiz F., 2015

(A RUMINACIGN
<
o]
g
2)
Y
S DEVASIADA PRODUCE | PARPADEOSDE |  OTROS § . 3
NTP 290 ESCASA | ESCORRECTA <2 bt
INTENSA DESLUMBRAMIENTOS Luz (especificar) g 3
4 ¢
s g
¢ 2
1Y ['3
[
1 1 3 4 5 6 1 2 3 4 5
o 4 ] 1 4 1 % o T T T ]
BOQUER 0 2 1 0 1 10 u o o oo oo oo
BoouEe 1 3 0 4 0 ] o o o o 00
BLOQUE BIBUIOTECA/ TUTORES|_ 3 3 0 0 0 7 3 om| oo om oo om
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La tabla 3.6 presenta los resultados de la sexta pregunta (respecto de la
iluminacion) de la encuesta de acuerdo a la NTP 290, dando como resultado que el
bloque G presenta datos que superan los permisibles en consecuencia bajo este
parametro, esta estructura tiene SEE.

Del cuadro anterior, que trata sobre la prevalencia en lo que se refiere a lluminacién, se
puede interpretar que existe tanto en el bloque B como en el de Bibliotecas hay una
buena iluminacién, en cambio en el bloque G, existen parpadeos de luz, el cual activa el

indicador del SEE, significando una alerta .

ILUMINACIGN BLOQUE B ILUMINACION BLOQUE G

£S CORRECTA

£S CORRECIA OTROS
OTROS ( ESPECITICAR)
ESPECIFICAR)
1 : PARPADZOS DE LUZ
PARPADEOS DELUZ
PRODUCE

PRODUCE DESLUMBRAMIENTCS

DESLUMBRAMIENTOS

ESCASH A

ES DEMASIADA ES DEMASIADA
INTENSA | | INTENSA | ‘ }

ES CORRECTA

OTROS
( ESPECIFICAR)

PARPADEOS DE LUZ

PRODUCE
DESLUMERAMIENTOS

ESCASA

ES DEMASIADA
INTENSA

(0] 5 10 A5 20 25 30

FIGURA 3. 6 Caracteristicas de la Iluminacion en los edificios Elaborado por: Ortiz F.,2015

Grafico que indica los resultados de la tabla 3.6 sobre iluminacién, donde se

tiene como resultado que el blogue G es el que presenta SEE.
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TABLA 3. 7 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores Responsabilidad
Elaborado por: Ortiz F., 2015

CUANDOEN SU PUESTO
DETRABAJO SE COMETE ALGUN ERROR
:
:
PUEDE PRODUCIR
PUEDE PROVOCAR Y
(ONSECUENCIAS GRAVES <y -
GENERALMENTE PASA| PROBLEMAS MENORES v 2
NTP290 PARAELESARROLLO DEL k| =
DESAPERCIBIDO | YENTORPECER L 0z g
TRABAIO 0 SOBRE LAS 3 U
TRABAIO Y i
PERSONAS § ”&1
¢ 2
[} 14
[}
1 1 3
total 9 ] %
Blogue B 0 8 b
Bogee 6 0 ) 5
‘Bloque biblioteca/ Sala de Tutores 9 10 u

Para determinar el grado de concentracién de la Investigacion la tabla 3.7
introduce un indicador que trata de caracterizar el error que se comete en los puestos
de trabajo, que grado de consecuencia provoca en los resultados de un buen trabajo.

Esto en el Interior del edificio, determindndose que existe una alta
responsabilidad y una gran repercucion en el cometimiento de errores, detectado SEE
en los tres bloques.
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BLOQUE B BLOQUE G
CUANDO EN SU PUESTO CUANDO EN SU PUESTO
DE TRABAJO SE COMETE ALGUN ERROR DETRABAJO SE COMETE ALGUN ERROR

PUEDE PRODUCIR PUEDE PRODUCR --
CONSECUENCIAS GRAVES 6 CONSECUENCIAS GRAVES
PARAEL DESARROLLO DEL... PARAEL DESARROLLO DEL.. ..
PUEDE PROVOCAR PUEDE PROVOCAR

PROBLEMAS MENORES PROBLEMAS MENORES
Y ENTORPECER EL TRABAIO Y ENTORPECER EL TRABAJO
GENERALMENTE PASA
DESAPERCIBIDO
4 0 8 10 1

BLOQUE BIBLIOTECA - TUTORES
CUANDO EN SUPUESTO
DETRABAJO SE COMETE ALGUN ERROR

PUEDE PRODUCR .......|
CONSECUENCIAS GRAVES

PARA EL DESARROLLO DEL. IIIII
DE PROVOCAR
FIGURA 3. 7 Caracteristicas de la Responsabilidad en el trabajo en los edificios Elaborado

PROB MHSM NORES
por: OrtizF., 2015

GENERALMENTE PASA
DESAPERCIBIDO

 ENTORPECER EL TRABAID IIII

ENERALMENTE PASA

DESAPERCIBIDO
HEEE

Esta figura representa los resultados del grado de concentracién en el puesto de
trabajo para lograr un confort en el trabajo.

85



MODELO DE EVALUACION DEL SINDROME DE EDIFICIOS ENFERMOS DESDE LA OPTICA DE LA
INGENIERIA CIVIL IMPLEMENTADO EN LOS EDIFICIOS DE INGENIERIA Y ADMINISTRATIVOS DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOCCIAL

TABLA 3. 8 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores Otras molestias
Elaborado por: Ortiz F., 2015

DESU PUESTODE

WAQUINADE
NTP290 Esc;l;m FOTOCOPHOORA PANTALADEORDENADOR WPRESORA (TEETROOFAX FRANOUEADORA (TR, EERCAR

PREVALENCIA
CALCULADA (P)

PREVALENCIA (p)
0.2

nte P

=

TOTAY

BOQUEB

B0QUEG
BBLIOTECA TUTORES

[ R P PO
P O U P
=

Para poder determinar que afecta a los trabajadores de los edificios de la investigacién,
la tabla 3.8, presenta los resultados de una serie de preguntas respecto a
equipamiento, ordenadores, pantallas impresoras, etc., siendo los resultados que en el
bloque B existe SEE, el uso de las pantallas de los ordenadores y las impresoras, el uno
la molestia en los ojos y el otro en el ruido. En el Bloque de Bibliotecas se suma al

anterior las copiadores, provocando indicios del SEE.

EN UN RANGO DE 10 M A LA REDONDA EXISTE

OTRAS, ESPECIFICAR
FRANQUEADORA
TELETIPO O FAX
IMPRESORA

PANTALLA DE ORDENADCR
FOTOCOFRIADORA

MAQUINA DE ESCRIBIR

| | |

(6] b 10 15 20 25 30

BELOQUE BIBLIOTECA / TUTORES BLOQUE G BLOQUE B

FIGURA 3. 8 Caracteristicas de otras molestias en el trabajo en los edificios Elaborado por: Ortiz F., 2015
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Este grafico presenta que la impresora, las pantallas de los ordenadores son los
elementos que influyen con mayor intensidad en el rendimiento de los trabajadores de
los edificios de la investigacion.

TABLA 3. 9 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores: Ventilacidon: Elaborado
por: Ortiz F., 2015
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3 2o
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TOTAL 3 4 o ] 3
BLOQUE B U]
BLOQUEG 1

BLOQUE BIBLIOTECA TUTORES| 1

006 02
5 1) 02
1 % 019 07 07

- |w &~
NN PP e P
=
=

La matriz de resultados expresada en la tabla 3.9 trata sobre la ventilacién
en los edificios, no hay corriente de aire, falta de ventilacién, otros, etc... y ayuda a
determinar si existe SEE. De acuerdo a las tabulaciones que se tiene el bloque G

presenta el SEE.

VENTILACION

s - 5

FIGURA 3. 9 Resultados de las encuestas referente a ventilacion en los edificios
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TABLA 3. 10 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores: Temperatura/Humedad:

Elaborado por: Ortiz F., 2015
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La tabla 3.10, da resultados de temperatura, determindndose que estas son

bajas, especialmente en las horas extremas, fundamentalmente por el tipo de

materiales empleados en la construccion, los materiales de acabados, colaboran para la

temperatura baja en los tres bloque de la Investigacién, se suma en el bloque de

bibliotecas el problema de calor porque el sistema de aire acondicionado no funciona,

activandose el indicador de SEE.
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TEMPERATURA / HUMEDAD BLOQUE BIBLIOTECA - TUTORES

NO HAY
PROBLEMAS

OTROS
( ESPECIFICAR)

DEMASIADA
SEQUEDAD

DEMASIADA
HUMEDAD

DEMASIADO FRIO

DEMASIADO CALOR | |

FIGURA 3. 10 Caracteristicas de Temperatura/humedad en los edificios Elaborado por: Ortiz F., 2015

Representacién grafica de los resultados obtenidos en la matriz 3.10, de esta
investigacion, sobre aspectos de la temperatura que afecta a los trabajadores de la
universidad en los bloques indicados.

TABLA 3. 11 Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores: Tipo de construccion:
Elaborado por: Ortiz F., 2015
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Los resultados de la tabla 3.11 nos indica que no incomoda el tipo de
construccién en los tres bloques de la Investigacion, en lo que se refiere: decoracién,
compartir los espacios, tipos de recubrimientos de piso y paredes, materiales utilizados

dentro de la Ingenieria.

En el bloque G, si se presenta la prevalencia en el disefio de espacios sin
ventanas y eso conlleva a la iluminacién artificial continua y el uso de sistemas de
aireacion artificial, en sitios obscuros. De esta manera se activa el indicador del

Sindrome del Edificio Enfermo.
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3.2. Discusion de Resultados

El estudio permitid caracterizar el Sindrome del Edificio Enfermo (SEE) en las
tres construcciones de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria (Bloque B, Bloque G y
Biblioteca- Sala de tutores), con la herramienta utilizada, la NTP 290, que se basa en la

prevalencia en funcidn del cuestionario disefiado para el efecto.

Fuente; Matriz de Resultados de los bloques B, G, Biblioteca — Tutores

Porcentaje de edades de los
ocupantes de las tres Edificaciones

. a
i - . 3 = =— 30
| = > 30

-

FIGURA 3. 11 Porcentaje de edades de ocupantes de los bloques B, G, Biblioteca —
Tutores: Elaborado por: Ortiz F., 2015

El 77% de los ocupantes de los 3 bloques, se encuentran en el rango de mayores
de 30 afios, de los cuales el 63% de la poblacién es de género masculino y el 37% de

género femenino.

3.3. Comprobacion de proposiciones

En las tres edificaciones se evidencio la presencia del SEE por diferentes causas,
las caracteristicas de cada bloque por su funcionabilidad dieron como resultados

diferentes factores de prevalencia significativa; el Bloque B, la adaptacién de nuevos
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disefios y remodelaciones afectaron el confort, la iluminacién, el ruido producido por los

visitantes en las oficinas, etc.

En el bloque G, se pudo detectar que no fue disefiado para tanto laboratorio y se

readecu6 afectando la ventilacidn, iluminacién, temperatura.

El Blogue de Biblioteca, es un galpdn que se adecud para el funcionamiento de la
Biblioteca y sala de Tutores, con el gran problema de olores, producidos en el exterior

por la presencia del taller de los carros de la basura del Distrito Metropolitano de Quito.

3.4. Modelo para la Evaluacion del Sindrome del
Edificio Enfermo en los Bloques Académicos de la
Facultad de Ciencias de la Ingenieria de la
Universidad Tecnoldgica Equinoccial. Quito - Ecuador

Refiere Garcia, M. (2010) en su libro Aspectos sociales de los modelos. Una
reflexidon socioldgica. Madrid, CSD-Alianza editorial. p.- 32. La utilizacién de los modelos
cada vez ocupa un lugar mas importante, pues se convierten en medio y método para
lograr representaciones simples de fendmenos complejos como los que se presentan en
la vida diaria. La palabra modelo proviene del latin modules que significa medida, ritmo,

magnitud, y esta relacionada con la palabra modus que significa copia, imagen.

El modelo y el proceso que se sigue para llegar a él, se han ido desarrollando y
ampliando a tal punto que en la actualidad encuentran aplicaciones en disimiles esferas

del saber.

Las universidades del Ecuador hoy cuentan con una gran cantidad de recursos y
actividades que son necesarias a la hora de tener en cuenta el SEE. Los directivos

(administrativos) de los bloques de la UTE, debe tener conocimientos y hechar mano de
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herramientas que le ayuden a gestionar los procesos del SEE, identificar los principales
indicadores, promover una cultura organizacional, aplicar la mejora continua que lo

lleven a mejorar la calidad en los servicios prestados.

Los modelos de prevencién del SEE ayudan a los gestores a adentrarse a un
terreno nuevo permitiéndole introducir nuevas variables adicionales, facilitando el
desarrollo de los procesos de gestidon, ademas de contar con un punto de partida, a raiz
de una representacion tedrica o esquematica de como pudiera operar y funcionar un
modelo que ayude a prevenir el SEE. Artilles, Visual, S. (2004). En su libro “Gestién de
informaciéon un enfoque gerencial. Activos intangibles. Enfoques para su medicidn”.
Editorial: Academia, GECYT. Capitolio de La Habana, Cuba. Expresé: “que un modelo es
una representacion o abstraccién de la realidad, muestra las relaciones entre causa y

efecto, entre objeto y restricciones.”

Las exigencias de las organizaciones de educaciéon superior se ven en la
necesidad de utilizar nuevas metodologias sustentadas sobre modelos de gestién de
prevencion y salud ocupacional. Un modelo de gestién de informacién para lograr la
calidad en los procesos que posee, con un manual como propuesta metodolégica de
aplicacién es una forma de abstraccidon con enlaces y relaciones que van desde lo
singular hasta lo general que puede ser una estructura que refleje caracteristicas propias
de esta area y contribuya a la transformaciéon de la realidad en las organizaciones que
pretenden adaptar una cultura de calidad en prestacion de los servicios en la salud de

los ocupantes de los edificios.

En este capitulo se presenta el Modelo de evaluacion del Sindrome de Edificios
Enfermos, desde la dptica de la ingenieria civil implementado en los edificios de
ingenieria y administrativos de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial Quito - Ecuador y
el analisis de los resultados de su validacion en la misma, de acuerdo al método

escogido (Delphi).
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Por modelo de evaluacion del Sindrome de Edificios Enfermos desde la dptica
de la ingenieria civil implementado en los edificios de ingenieria y administrativos de la
Universidad Tecnoldgica Equinoccial Quito - Ecuador se va a entender aquellos
componentes esenciales que van a explicitar una forma de conducir las
transformaciones en los modos de actuacion de los directivos, docentes, alumnos,
equipos cientificos y trabajadores en general en cuanto a gestion de prevencion de
seguridad e higiene en el trabajo, en esta organizacién universitaria, posibilitando una

mejoria en la direccién de los procesos.

3.4.1 Fundamentacion filoséfica, psicoldgica, pedagdgica y socioldgica
del modelo para la Prevencion del Sindrome del Edificio Enfermo
en los Bloques Académicos de la Facultad de Ciencias de la
Ingenieria de la Universidad Tecnolégica Equinoccial. Quito -

Ecuador

En este epigrafe se presentan los fundamentos filoséficos, socioldgicos,
psicologicos y pedagogicos que sustentan la puesta en practica del modelo para la
evaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo en los establecimientos de educacién

superior UTE en Quito — Ecuador.

El modelo partio del fundamento filosoéfico, pues reconoce el papel rector del
método dialéctico-materialista. Esta posicion le permitié al investigador, el estudio y el
analisis del trabajo que se realiza con la gestién de informacién en la organizacién para
la Prevencidén del Sindrome del Edificio Enfermo en los Bloques Académicos de la
Facultad de Ciencias de la Ingenieria de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial. Quito —

Ecuador.

Como se explica todo el analisis realizado permitié acercarse de una manera
objetiva a las causas y consecuencias del problema para encararlo de una manera

cientifica.
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Los fundamentos psicoldgicos, de esta investigacion se manifiestan en
que el modelo que se propone, estd encaminado e insiste en todo un sistema de
influencias que pueden ejercer los directivos, y equipos cientificos, pues actian como
mediadores sociales en el proceso de conocimiento, al interactuar con sus trabajadores,
presentandoles informacion sobre alternativas en mantenimiento de edificios, tipos de
materiales que presenten confort y que contribuyan en los trabajadores para su salud y

productividad.

3.4.2. Modelo para la Evaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo en
los Bloques Académicos de la Facultad de Ciencias de la
Ingenieria de la Universidad Tecnolégica Equinoccial Quito -

Ecuador.

I o

El entorno al que responde el “modelo para la Prevenciéon del Sindrome del
Edificio Enfermo en los Bloques Académicos de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria
de la Universidad Tecnolégica Equinoccial Quito - Ecuador” busca imponer cambios
ante los retos que presenta un mundo globalizado dentro de las edificaciones de la
universidad buscando controlar en su parte interna una eficiencia operativa, la
utilizaciéon de nuevas tecnologias, de sistemas de informacién y conocimientos para

propiciar una cultura de gestion de la calidad en los servicios que se brindan en ella.

Los componentes por variables, dimensiones e indicadores para la conformacién
del modelo para la Prevencion del Sindrome del Edificio Enfermo en los Bloques
Académicos de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria de la Universidad Tecnoldgica
Equinoccial Quito - Ecuador parten de la tesis de maestria de Ortiz, Teran, F.J. (2015).
Sindrome del Edificio Enfermo en los Bloques Académicos de la Facultad de Ciencias de
la Ingenieria de la UTE, Dirigida por MSc. B. Haro y en esa obra se validan: los

indicadores segun el método de la NTP- 290. (Anexo 3):

Componente 1 (Variable 1): Edificio Enfermo (figura 3.12)
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FIGURA 3. 12 Componente 1 del modelo para la prevencion del Sindrome del Edificio
Enfermo Construccién propia.

Componente que forma parte del modelo que es de gran importancia por ser el
que hace posible que sus ocupantes puedan ser entes productivos, a su maxima
capacidad, en un ambiente sano de trabajo, sin preocuparse de que los factores afecten
su salud de forma temporal como es el SEE, donde exista comunicacion de doble viay la
realizaciéon de proyectos investigativos, que brinden la posibilidad de demostrar las
principales deficiencias y los posibles modos de solucién para mejorar los resultados.
Dentro de este componente 1, se presentan 3 aspectos que se denominan dimensiones

y son: Factores fisicos, norma NTP y Factores ambientales.

Los factores fisicos (dimension 1), se refiere a las condiciones del entorno del
trabajo, estd relacionado directamente con las riesgos fisicos y materiales o elementos

presentes en el sitio de trabajo (indicadores).
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La norma NTP- 290 (dimensién 2), que es unas guias para buenas practicas
(cuestionarios), esta disefiada por componentes importantes, pues parten del archivo
de toda la documentacién que genera cuestionarios Utiles para detectar el sindrome,

este aspecto también posee elementos que son los indicadores indicadores.

El tercer aspecto (dimensidn 3): Factores de riesgos ambientales naturales, que
por situacion geografica (mitad del mundo), donde se presentan los terremotos,

erupciones volcanicas y caida de ceniza, entre los mas significativos.

Principios del modelo. El modelo que se propone es de gestiéon de riesgos para
la evaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo, en los bloque académicos de la UTE;
para el mejoramiento de los resultados de dicha institucién, por lo que va dirigido y
encaminado a la figura de los directivos, en que toda su labor profesional es
desarrollada en el mundo de la prevencién de los riesgos( areas y componentes), por lo
que fue pertinente realizar un andlisis en el capitulo |, de diferentes aspectos y
principios determinados por autores que han abordado la tematica desde diversas
aristas. La realizacidon de esta sistematizacion y sobre la base de las definiciones de
gestion de riesgos laborales para las edificaciones de la Universidad Tecnoldgica

Equinoccial.

e Principio del caracter informativo y de conocimientos en la labor formativa de
los directivos dentro del proceso del Analisis de trabajo Seguro (ATS) en las

organizaciones de educacion superior.

Los directivos universitarios, tienen que basar su gestidon y labor constructiva
dentro del proceso de ATS en la bisqueda de seguridad e higiene de los trabajadores
(ocupantes del edificio) y conocimientos sobre las ventajas que representa para una
organizacion de tal magnitud, el confort de sus edificaciones en beneficio de la salud y

rendimiento de la comunidad universitaria.
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e Principio de la responsabilidad de todos los trabajadores de la Universidad en
la construccion de edificaciones (obras civiles donde la ingenieria y
profesiones afines) garanticen la salud de los trabajadores y en consecuencia

su aprovechamiento de los recursos humanos.

Este principio es de vital importancia en gestion para garantizar la salud de los
ocupantes de las edificaciones y el mejor rendimiento de los mismos en sus puestos de

trabajo.

Fin del modelo. Potenciar el desempeiio de los trabajadores universitaria de la
UTE en lo que a salud e higiene se refieren, la gestidon de seguridad y salud de ellos,
sobre la base de su conceptualizacio, estableciendo principios, funciones distintivas, y
una estrategia para el mejoramiento de sus actividades laborales dentro de este

proceso.

Objetivo general del modelo. Establecer un sistema de gestion constructiva en
la organizacién universitaria, que funcione como una guia de apoyo a los miembros de
esta organizacién con propiedades flexibles y adaptables que faciliten su operacién
mediante sus principales procesos, procedimientos e indicadores con un enfoque hacia

la mejora continua.
Objetivos especificos del modelo.

e |dentificar y desarrollar un capital humano enfocado hacia el desarrollo de una
cultura de gestion de prevencién de riesgos laborales en la organizacion
universitaria de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial enfocada hacia el
mejoramiento de los resultados de la institucion en el manejo de la salud de los

trabajadores.
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e Establecer una guia que regule la planeacion operativa y estratégica para el logro
de los objetivos a corto, mediano y largo plazo que beneficien la gestién de

prevencion de riesgos laborales en esta organizacion universitaria.

e Orientar hacia el disefio y planificaciéon de procesos de gestidn de riesgos y salud
ocupacional con una plena identificacidon de sus demandas claves, sus procesos

de apoyo y procedimientos en la organizacidn universitaria.

e Concientizar la necesidad de un sistema de control acorde a las necesidades
propias de la organizacién que preste servicios diferenciados a los miembros de

la organizacién universitaria.

e |dentificar cudles son las necesidades de prevencidon que presentan los miembros

de la universidad, a través del conocimiento y la relacion con ellos.

e Buscar un funcionamiento equilibrado de los recursos de la organizacion con la
estructura organizacional de la misma en funcién de la salud y de la optimizacion

de los recursos tanto humanos como econdmicos.

e Implementar la mejora continua como parte de la cultura de las organizaciones

que busca calidad en la gestidn de riesgos obtenida.

Misidn. Es crear un ambiente en que la informacidn de la prevencién se gestione

en funcién de las necesidades de los miembros de la organizacion universitaria.

Vision y Estrategia. La vision y la estrategia constituyen el inicio del modelo de
evaluacion del sindrome. El proceso de configuracion del modelo de evaluacién del
Sindrome del Edificio Enfermo comienza, cuando los directivos deciden traducir la vision
y estrategia de la organizacién en objetivos estratégicos con respecto a la gestion de
prevencién de riesgos, medible e integrada bajo diferentes perspectivas. La visiéon, como

objetivo supremo a alcanzar a largo plazo, debe ser el eje de impulso de la propia
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estrategia, y el fin ultimo del modelo debe ser la salud de sus ocupantes con el maximo

rendimiento.

Representacion grafica del modelo de evaluacion del Sindrome de Edificios Enfermos
desde la dptica de la ingenieria civil implementado en los edificios de ingenieria y
administrativos de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial Quito - Ecuador (Figura.

3.13).

Direccion

Edificio Planificacion

estratégica

Enfermo

Ventilacion ]
Trabajadores Procesos

Ruido
Modelo de [luminacién

Temperatura SEs s

Area de trabajo

Analisis

Esquema

estructural
Variables
de Infraestructura

Razon de influencia

ser (organizal:i()n)

(Regulacion)

FIGURA 3. 13 Modelo de evaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo para la Universidad
Tecnolégica Equinoccial. Construccion propia.
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Escala de colores:

IAspectos centrales del modelo.
I Componentes del modelo.
IAspectos de los componentes del modelo.

- Aspectos complementarios del modelo relacionados con las funciones generales de la
direccion y las estructuras y funciones de la organizacion en cuestion.

Esclarecimiento de los aspectos que componen el modelo de evaluacion del

Sindrome del Edificio Enfermo para la organizacién universitaria UTE.

e Trabajador. Es todo el personal (1237 trabajadores’) que compone el claustro

universitario de UTE —Ecuador.

e Procesos. Son todas las acciones de trabajo que realizan los miembros de la

organizacion universitaria en todas sus areas (puestos de trabajo).

e Datos. Es la recopilacion de la informacion primaria(encuesta) que generan los

procesos de las areas de trabajo y se plasman en documentos oficiales.

e Analisis. Es filtro inteligente para determinar la causa efecto de la informacion,
de las dreas de trabajo por parte de los trabajadores y especialistas de cada una

de ellas para en funcion de ese analisis proyectar la prevencién en la universidad.

e Ventilacion. Factor importante que influye en el ambiente del trabajo, en

nuestro caso produce un disconfort temporal producto de la ventilacion

! Dato sacado de Reglamento interno de seguridad y salud de la UTE

100



MODELO DE EVALUACION DEL SINDROME DE EDIFICIOS ENFERMOS DESDE LA OPTICA DE LA
INGENIERIA CIVIL IMPLEMENTADO EN LOS EDIFICIOS DE INGENIERIA Y ADMINISTRATIVOS DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOCCIAL

insuficiente y también la climatizacion. Es uno del recurso mas preciado, en el

grupo de trabajadores.

e Ruido. Es otro de los factores que se analizan en el modelo para establecer en la
UTE el Sindrome del Edificio Enfermo, tanto trabajadores como estudiantes
soportan en los audiovisuales ruidos que molestan y producen dolores de cabeza
a los que participan de las conferencias, clases, etc...., molestias en los oidos que
estd dentro de los limites permisibles y que desaparecen cuando salen del

puesto de trabajo, sonido no deseado.

e Temperatura. Factor que influye en el rendimiento, salud y confort de los
trabajadores en audiovisuales, aulas, etc.... en la universidad. Exposicién a
cambio climaticos que aparecen y desaparecen y que son reversibles, por la
ubicacion geogréfica de los elementos de la investigacién, se tiene las 4

estaciones en cualquier momento dentro de parametros soportables.

e Olores. producidos por la descomposiciéon de sustancias perecibles y que
emanan olores desagradables produciendo un disconfort en los puestos de

trabajo y que desaparecen cuando se cambia de lugar.

e lluminacién. La deficiencia de la claridad o luminosidad produce malestar y
disconfort en los trabajadores produciendo malestares en los ojos, deficiencia
visual en los trabajadores como, por ejemplo: de ordenadores pero que se
encuentran dentro de los rangos permisibles ... Calculo de luminarias requeridas

para un ambiente sano de trabajo.

e Area de trabajo. Espacio destinado a las labores diarias.
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e Planificacion. Concepcion macro de puestos de trabajo dentro de una edificaciéon

por construir o remodelar, bajo los cumplimientos de ingenieria y arquitectura.

e Infraestructura. Es el conjunto de elementos y de servicios que se necesitan
para la creacién y funcionamiento del modelo de gestion de prevencion del
Sindrome del Edificio Enfermo en la organizacion universitaria, partiendo de las
areas sociales de esta y de su economia, este elemento garantiza la organizacién
como funcién directiva, por lo que incide directamente en el modelo de gestidn
de riesgo laboral.

e Razodn de ser organizacional. Son las regulaciones que hay que tener en cuenta
para el funcionamiento de la organizacion y que la mas especifica son los
trabajadores, por lo que el modelo de evaluacion del SEE siempre va estar en
funcion de las areas de la organizacion salud laboral, para que el proceso de
higiene de los trabajadores sea integral y tribute al mejoramiento de los

resultados de la salud y rendimientos.

e Esquema estructural. Es la representacion grafica o simbdlica del modelo con los
recursos que se necesitan para su funcionamiento y las tareas a desempefiar por
cada uno de sus miembros, atendiendo solo a sus lineas o caracteres mas
significativos de las areas de la organizacion de evaluacién que va a permitir el

control de dicho modelo.

De forma general el modelo se complementa de forma ciclica lo que garantiza la

retroalimentacién del mismo en todas sus fases, permite ir detectando y erradicando

deficiencias en su implementacion.
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3.2.2. Esquema metodoldgico para la operacionalizacion del modelo evaluaciéon del

Sindrome del Edificio Enfermo en la UTE. (Figura 3.14).

Un modelo como punto de partida para la transformacion de la realidad, debe
ser asumido también como un conjunto de acciones, distribuidas en etapas vy
enmarcadas en una estrategia de trabajo; este modelo es una propuesta que busca
apoyar la gestion de informacién en las organizaciones universitarias de educacién
superior que pretenden mejorar sus resultados, en la seguridad e higiene en el trabajo.
La operacionalizacién del modelo propuesto se desarrolla en el proceso de interaccion
de todos aquellos elementos que componen la gestion de prevencién en la organizacién

universitaria UTE.

Direccién : -
Edificio Planificacién

estratégica
Enfermo

Ventilacion )
Trabajadores Procesos Olores

Ruido
Modelo de lluminacion

Temperatura EEE R

Area de trabajo

Analisis

estructural
Variables
de Infraestructura

Razon de influencia

ser (organzacion )

(Regulacion)

FIGURA 3. 14 Esquema metodolégico para la operacion del modelo de Evaluacion del
Sindrome del Edificio Enfermo, bloques UTE Construccién propia.
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Escala de colores:

IAspectos centrales del modelo.

I Componentes del modelo.

lAspectos de los componentes del modelo que expresan acciones especificas.

e Comparacion referencial. Parte de una comparacién entre el sistema
vigente y los componentes del modelo propuesto, con la intencion de
determinar los ajustes que sean necesarios en la implementaciéon del
mismo y que se adapten a las necesidades de la organizacion. Esto nos
lleva a la identificacion de tres aspectos importantes que tienen que ver

con la gestidn de evaluacién del sindrome.

e Identificacion de los principales procesos del sistema vigente.
Refiriéndonos a estos como el conjunto de actividades relacionadas con
la gestion de evaluacion de forma ordenada que dan como resultado un

producto o servicio con un valor agregado.

e Identificacion de los principales indicadores. Se busca informacion con
referencia a las mediciones tomadas en la organizacidn para definir los
estandares de gestion de informaciéon mediante la fijacion de metas en la

organizacion.

e Identificacion de los objetivos estratégicos. Es la deteccion del rumbo
establecido del sistema vigente encaminado hacia el cumplimiento de las
metas de la gestién de prevencidon de riesgos del trabajo, que se

encuentran dentro de los limites tolerables(SEE).
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Diagnodstico. Nos permite identificar las principales areas de oportunidad
y brechas existente entre el sistema de gestidn vigente y del modelo

propuesto.

Definicion del rumbo. Es la seleccion de los objetivos estratégicos

acordes a las necesidades propias de la institucion.

Ajustes de los componentes del modelo propuesto. En relacion con las

areas de oportunidad, las brechas existentes y los objetivos estratégicos.

Fijacion de los indicadores. Relacionados con los objetivos estratégicos y

los generados por los componentes del modelo propuesto.

Aseguramiento de las dimensiones. Mediante los mecanismos de
control que permitan monitorear peridodicamente los indicadores del

modelo de evaluacion del sindrome.

Andlisis del impacto del modelo. Es la recoleccion y el analisis de la
informacidn generada por el modelo en un periodo determinado, el cual
es fijado por la organizacion. Este paso nos permite comparar los
resultados obtenidos del modelo, con los resultados generados antes de

su implementacion.

Identificacion de las areas de oportunidad. Es la deteccion de las
principales areas de oportunidad que nos permiten la fijacion de
proyectos y acciones que contribuyan a la maduraciéon del modelo

devaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo.

Establecimiento de las acciones de mejora. Son las acciones que

contribuyen al mejoramiento de los principales procesos vy
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procedimientos resultantes de la implementacion y maduracion del

modelo de gestion.

3.2.3 Sistema de gestidn de evaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo que genera

el modelo. Relacién entre los componentes, aspectos y elementos del modelo de

evaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo para los bloques de la UTE, en Quito —

Ecuador.

Tabla 3.12 Variables (Componentes), Dimensiones (aspectos) e Indicadores

(Elementos) que se tienen en cuenta en la elaboracion de la encuesta para el

diagndstico y en la elaboracion del modelo de gestién de evaluacién del Sindrome del

Edificio Enfermo, Validados en la tesis de maestria de Ortiz, Teran.F.J (2015), a través de

la Norma NTP 290.

TABLA 3. 12 Concordancia total entre todos los especialistas con respecto a la validacién

teorica del modelo. (Anexo. 12). Elaborado por: Ortiz F., 2017.

Variables

(Componentes)

Dimensiones

(Aspectos)

Indicadores

(Elementos)

1.- Trabajador

1.- Preparacion de los
miembros de la

organizacion.

Proyectos de investigacion
existentes en funcion de
los resultados de la

Universidad.

Instruccion sobre los

riesgos en el trabajo.

Sistemas de auto

preparacion para resolver
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Variables Dimensiones Indicadores

(Componentes) (Aspectos) (Elementos)

deficiencias detectadas en
la planificacion, disefio y
construccion de los

2.- Memorias edificios y puestos de

organizacionales trabajo.

e Trabajo en Equipo entre
los miembros de la

institucion.

e Almacenamiento de los
planos, memorias
constructivas,
especificaciones de
materiales, areas de

trabajo.

e Almacenamiento de los
registros de datos sobre
3.- Funcionamiento e o
los principales procesos.
Integracion de los
miembros de la e Discusion de las
Universidad. estrategias para la
prevencion de este tipo de
riesgos que se presentan

en las labores diarias del
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Variables

(Componentes)

Dimensiones

(Aspectos)

Indicadores

(Elementos)

trabajado.

Ampliacién de los equipos
cientificos en las areas de

trabajo.

Participacion de los
directivos, equipos
cientificos, docentes en el

analisis de los sintomas.

2.- Informacion

4.- Capacitaciones

(capacidad para

respuestas)

dar

Charlas en el puesto de
trabajo sobre las

actividades.

Videos informativos de las
técnicas a emplear en las

tareas.

Planes de entrenamiento.
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Variables Dimensiones Indicadores
(Componentes) (Aspectos) (Elementos)
3.- Tecnologias de 5.-Equipamientos de Existencia de sonémetros.

prevencion y

evaluaciones del SEE

prevencion y evaluacion

6.-Centros de informacion

y conocimiento

Disponibilidad de

luxémetros.

Existencia del termdémetro

para estrés térmico.

Disponibilidad del

barémetro para controles.

Contador Geiger Mueller.

Dosimetro.

Software especializados de

disefios, tipo review.cad.

Ordenadores, camaras de

video, infocus, drones.

La red (intra e internet).

La biblioteca como principal
centro de informacion de

conocimiento de la universidad.
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Variables

(Componentes)

Dimensiones

(Aspectos)

Indicadores

(Elementos)

Laboratorios para el

proceso de prevencion.

Bases de datos sobre los
analisis cientificos de los

puestos de trabajo.

3.4.3.0rientaciones metodoldgicas generales para la utilizacion
del modelo de Evaluacion del Sindrome del Edificio
Enfermo en la Universidad Tecnolégica Equinoccial

Este modelo actual sirve como una herramienta de gestion, con el propésito de

control para cada edificacién que deseen construir, modificar o redisefiar.

Las siguientes orientaciones metodoldgicas propuestas, se sustenta en la

implementada por los principales modelos de Evaluacion del Sindrome como la NTP

380.

e Diagndstico y evaluacion.

Es la realizacion de un analisis de reconocimiento de

los edificios por medio de la aplicacidon de varias herramientas y la observacién

que permite la recopilacién de la informacién sobre el estado actual del sistema,

permitiendo detectar los principales problemas.
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Deteccion de las areas de oportunidad. Identificacion y seleccion de las principales

areas a desarrollar sobre la base del modelo propuesto.

e Ajuste e implementacion de los componentes. Es la aplicacidn e integracion de
los componentes del modelo en el sistema de gestidn de evaluacion existente

basado en las necesidades propias de la universidad.

e Primera etapa de desarrollo. Tiempo en el que se implementan, adaptan vy
desarrollan los criterios seleccionados que conforman los componentes del

modelo en el sistema de gestidn vigente.

e Control de campo. Es la evaluacidn y supervision metodoldgica de la integracion
de los componentes del modelo, que permita validar la efectividad en la
operatividad del mismo y a su vez detectar las fallas generadas por la

implementacion o mal interpretacién de los componentes seleccionados.

e Segunda etapa de desarrollo. Es el tiempo que se le da a la maduracién del

modelo con ajustes generados por los hallazgos del control de campo.

e Segundo control de campo. Evaluacién y supervision metodolégica para la
verificacion de las correcciones hechas por los hallazgos generados en el primer
control realizado, ademas de la obtencién de informacién sobre la maduracion

del modelo.

e Evaluacidon y resultados. Es el analisis de los resultados generados por la

implementacion del modelo de gestion de informaciéon propuesto en la
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organizacion, donde se busca hacer una valoraciéon del impacto generado en
relacion con el sistema de gestion de evaluacién inicial contra el sistema de
gestion que opera (resultados obtenidos en la maestria).

e Aplicacion de acciones de mejora. Son las acciones a tomar de forma
sistematica que nos permitiran dar solucién a los conflictos generados en la

implementacion del modelo se evaluacion del SEE.

3.4.4.Fases para la implementacion del modelo de Evaluacién
del Sindrome del Edificio Enfermo en la UTE

Fase 1: Diagnéstico de la gestion de informacidn en la organizacién educativa.

e Diagnéstico de informacién. Este parte de los factores de base, con la
identificacion de los grupos de interés, teniendo en cuenta como se establece la
direccidn estratégica, las competencias laborales y si la organizacion aprende.

e Diagnéstico de las politicas de gestidon de informacidn. Parten de los procesos
claves de la gestidon de evaluacién, de los resultados que puede aportar este

proceso y de las consecuencias a largo plazo.

Fase 2: Proyeccion (Planificacion) del modelo de Evaluacion del modelo Del SEE.

e Proyeccidén de la direccidon estratégica. Esta relacionado con las politicas de
gestion de prevencion y presupuestos.

e Proyeccidn de los procesos clave de la gestion de prevencion.

e Determinacién de la plantilla competente y recurrencia a indicadores para la

optimizacion de la gestion de evaluacién del sindrome.
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e Establecimiento de variables, dimensiones e indicadores de la gestién de
evaluacion en esta organizacion universitaria.
Fase 3: Implementaciéon del modelo de gestién de evaluacién proyectado en la

organizacion de educacién superior.

e Cronogramas: plazos y controles de la implementacién de la gestién.
e Ejecucion de lo proyectado.

e Seguimiento de lo proyectado.

Fase 4: Control estratégico del modelo de evaluacidn de la presencia del Sindrome del

Edificio Enfermo.

e Ejecucién del control estratégico y retroalimentacion de la implementacion del

modelo de gestion.

3.4.5. Validacion tedrica del modelo de evaluacion del Sindrome del Edificio

Enfermo mediante el método Delphi por rondas.

Una vez declarado el modelo para la evaluacion del SEE para la Universidad
Tecnoldgica Equinoccial se hace necesario la validaciéon del mismo a los efectos de
profundizar en la contrastacion metodoldgica, pues se necesita un modelo que resuelva
en la practica todas las deficiencias detectadas en la realizacién del diagndstico, por lo
que se determind indagar al respecto, mediante la elaboracién, aplicacion vy
procesamiento de los resultados de una nueva encuesta realizada a trabajadores,

docentes, equipos cientificos y expertos de acuerdo al método Delphi, por rondas.

Procedimientos para la aplicacion de la encuesta. Se revisé cada uno de
los aspectos del modelo con los especialistas declarados en esta investigacion, los cuales
tienen que emplear la evaluaciéon del Sindrome del Edificio Enfermo durante

determinados periodos para mejorar sus resultados de trabajo.
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- El disefio del modelo se puso a consideracion de los especialistas con la
finalidad de establecer en el plano tedrico la validez de la efectividad

esperada del modelo.

- La variable que se tuvo en cuenta fue validacién, de ella se derivan tres
dimensiones que tributan a nueve indicadores tomados en cuenta para la

elaboracion de la encuesta y sobre esta base se validé el modelo.

1. Fundamentacidn tedrica del modelo.
. \ Viabilidad
2. Composicién de los componentes del modelo.

3. Interrelacion de los componentes del modelo.

4. Valoracion del modelo.

5. Operacionalizacién del modelo.

Factibilidad
6. Valoracion de la metodologia para la } -
implementacién del modelo.

7. Pertinencia de aplicacién. )

8. Importancia que se le concede al modelo. ,

9. Incidencia del modelo en el mejoramiento . 1:
! Potencialidad

de los resultados en la organizacién. s
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Una vez declarada la variable, dimensiones e indicadores de los cuales surgié la
encuesta, se refiere que las preguntas mas significativas por orden de importancia y
prioridad para esta investigacion son la cuatro, la siete, la ocho y la nueve segun el
criterio del autor de esta obra referencial. Por todo lo anterior planteado se hace
necesario referir la tabla de concordancia general de los especialistas con respecto a
evaluaciones que otorgaron en la encuesta y que validan tedricamente el modelo de
evaluacion del Sindrome del Edificio Enfermo en los bloques de la facultad de ciencias

de la ingenieria e industrias de la Universidad Tecnoldgica Equinoccial, Quito, Ecuador.
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TABLA 3. 13 Resultados de los especialistas externos para validar el modelo Elaborado por: Ortiz F., 2017

1. ¢ Como valoras la 2. jComovalorasla 3. ;Como valorasla 4. ;Como valorasel 5. ;Comovalorasla 6. ;COmo evaliasla 7. ;Como valorasla 8. ;Como evaluasla 9. ;Como valorasla
fundamentacion composicion de los  interrelacion de modelo operacionalizacion ~ metodologia parala pertinencia de importancia que incidencia del modelo
tedrica del modelo?  componentes del los componentes del  propuesto? del modelo? implementacion del  aplicacion s le concede al en el mejoramiento
modelo? modelo? modelo? del modelo que s modelo? de los resultados en
1 sobresaliente sobresaliente excelente excelente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente
2 sobresaliente sobresaliente excelente muy buena sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente
3 sobresaliente sobresaliente excelente excelente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente
4 buena buena buena buena buena buena buena buena buena
5 sobresaliente sobresaliente muy buena excelente sobresaliente muy buena sobresaliente sobresaliente muy buena
6 muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena
7 buena buena buena buena buena buena buena buena buena
8 sobresaliente muy buena excelente excelente muy buena sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente
9 muy buena muy buena buena muy buena muy buena buena muy buena muy buena muy buena
10 muy buena buena buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena
1 muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena muy buena
12 sobresaliente sobresaliente excelente excelente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente
13 sobresaliente sobresaliente muy buena excelente muy buena sobresaliente sobresaliente muy buena sobresaliente
14 buena muy buena muy buena buena buena buena muy buena muy buena buena
15 muy buena sobresaliente excelente excelente sobresaliente sobresaliente sobresaliente sobresaliente muy buena
16 muy buena buena buena muy buena buena muy buena buena muy buena muy buena
excelente 44% 44% 38% ' 44% 38% 44% 50% 44% 38%
muy buena 38% 31% 31% 38% 38% 31% 31% 4% 4%
buena 19% 25% 31% 19% 25% 25% 19% 13% 19%
regular 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
mala 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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1. ¢ Como valoras la fundamentacion teodrica
del modelo?

HMexcelente M muy buene Bbuena MBregular Emala

2. ¢Como valoras la composicion de los
componentes del modelo?

Hexcelente ®mmuybuena ®buena Mregular Emala
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3. ¢éComo valoras la interrelacion de los
componentes del modelo?

B excelente Mmuy buena ®buena Mregular Mmala

4. ¢Como valoras el modelo propuesto?

mexcelente mmuy buena mbuena mregular mmala

5. éComo valoras la operacionalizacion del
modelo?

Bexcelente ™ muy buena Mbuena Mregular Emala
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6. ¢Como evaluas la metodologia para la
implementacion del modelo?

Mexcelente  Bmuy buena ®Bbuena ®regular B mala

7. ¢Como valoras la pertinencia de aplicacion
del modelo que se propone?

mexcelente mmuy buzna mbuena ®mregular mmala
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8. ¢ Como evaluas la importancia que se le
concede al modelo?

Mexcelente Bmuybuens Mbuena Mregular Emala

9. ¢Como valoras la incidencia del modelo en
el mejoramientode los resultados en la
organizacion universitaria en cuestion?

mexcelente wmuybuena mhuena mregular mWmala

FIGURA 3. 15 Resultados de graficos de la encuesta para validar el modelo. Elaborado
por: Ortiz F., 2017
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Los 9 graficos de la figura 3.15 representan los resultados después de ser
tabulados donde los especialistas a través del método de Delphi validan con ellos el
modelo. Tanto los resultados en tablas como en graficos se obtuvieron de la encuesta
realizada en google drive y que es de conocimiento publico ingresando a esta
herramienta informatica y estadistica.

TABLA 3. 14 Resultados de la encuesta a los especialistas internos para validar el modelo,
en base de Delphi.

RESULTADO DE LAS ENCUESTAS SEE_FOT_MODELO

PREGUNTA 1

L RESULTADOS DE LA PREGUNTA 1
¢ COMO VALORAS LA FUNDAMENTACION
TEGRICA DEL MODELO?

H R R R

1
11 1
1 1 Blzjf;c’ EXCELENTE
1 1 25%

Iy . B EXCELENTE
. X ' MUY BUENO
- ' X MWBUENO

i i 1 EREGULAR

ij X : 54% EMALO

25 1
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EXCELENTE MUY BUENO BUENO REGULAR MALO
E mMB B R M

4

PREGUNTA 2

Resultado pregunta 2
¢Como valoras la composicion de los
componentes del modelo?

[ R Y SRV N
=

BREENNNE R M B
A O RNREOWL®NO B WM R O
- o
= = e e = =
o o = =

(SN
&~ O
= =
=

Suma 3 16 9 0 0
11% 57% 32% 0% 0%

2

EXCELENTE MUY BUENO BUENO REGULAR MALO

PREGUNTA 3

1

2

3

a 1 Resultado de la pregunta 3

5 1 éComo valoras la interrelacién de los
[

. componentes del modelo?

8

9

132 1 EXCELENTE

MUY BUENO
® : m BUENO

18 1 B REGULAR

1 B MALO

Suma 4 13 7 3 0
% 14% 46% 25% 11% 0%
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PREGUNTA 4

Resultado de la pregunta 4
éCémo valoras el modelo propuesto?

PREGUNTA 5

Resultado de la pregunta 5
é¢Como valoras la operacionalizaciéon del modelo?

maLo 0%

REGULAR 0%

BUENO

MUY BUENO

EXCELENTE
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EXCELENTE MUY BUENO BUENO REGULAR MALO
E MB B R M
PREGUNTA 6 |
1 1
2 1
3 Resultado de la pregunta 6
4 1 ¢COmo evaluas la metodologia para la
z . implementacion del modelo?
4 60%
8 1
2 L 50%
10 1
u ! 40%
12/ 1
. 30%
e 20%
16 1 70
v 10%
8 %
19
20 1
21 1
22 1
23 1
24 1
25 1
26 1
27 1
28 1
Suma 8 15 4 1 (1]
% 29% 54% 14% 4% 0%
EXCELENTE MUY BUENO BUENO REGULAR MALO
E MB B R M
PREGUNTA 7
1 1
2 1
3 1
2 Resultado de la pregunta 7
5 1 éCémo valoras la pertinencia de aplicacién del
3 1
4 L modelo que se propone?
8 1
9 1
10 1
11 1
12 1
13 1
14
15
16
17
18
19
20 1
pal
22
23 1
24
25
26
27 1
28
Suma 4 17 7 0 0
%l 14% 61% 25% 0% 0%
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EXCELENTE MUY BUENO BUENO REGULAR MALO
E MB B R M
PREGUNTA 8
1 a Resultado de la pregunta 8
2 1 é¢Como evaluas la importancia que se le
: ! a concede al modelo?
5 1
6 1
7 1
g 1
9 1
10 1
1 1
12 1
13 1 REGULAR
14 1
15 1
16 1
17 1
18 1
19 1
o : MUY BUENO
21 1
2 1
23 1
24 1 EXCELENTE
25 1
26 1
27 1 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
28 1
Suma 6 16 4 2 (1]
% 21% 57% 14% 7% 0%
EXCELENTE MUY BUENO BUENO REGULAR MALO
E MB B R ™
PREGUNTA 8
1 1
2 1
3 1
4 1
s a Resultado de la pregunta 9
6 1 ¢Como valoras la incidencia del modelo en el
7 1 mejoramiento de los resultados en la organizacién
8 1 universitarias en cuestion?
9 1
10 1
1 1
12 1 4% rO%
13 1
" ! 29% EXCELENTE
15 1
16 1 = MUY BUENO
17 1
18 a mBUENO
13 1 B REGULAR
20 1
21 1 B MALO
2 1
23 1
24 1
25 1
% 1
27 1
28 1
Suma 8 13 6 1 (1]
% 29% 46% 21% 4% 0%
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TABLA 3. 15 Concordancia total entre todos los especialistas con respecto a la validacion
tedrica del modelo. Elaborado por: Ortiz F., 2017

RESULTADO FINAL SOLO EXCELENTE Y MUY BUENA
EN PORCENTAJES

PREGUNTAS
INTERNOS
EXTERNOS

PROMEDIO

Resultados aportados por los especialistas en la validacion de las evaluaciones
concedidas al modelo que se refieren en la tabla anterior.

Como se puede apreciar en las tablas anteriores los especialistas establecen sus
evaluaciones con respecto a los criterios que tuvieron en cuenta cuando se socializé el
modelo con ellos, en la pregunta uno encaminada a la fundamentacién tedrica del
modelo, los especialistas concordaron estar de acuerdo con un 81% de evaluacién de
excelente. En la pregunta dos se les preguntaba la valoracidn acerca de la composicién
de los componentes del modelo y establecieron su nivel de concordancia de excelencia
conun 72%. La interrogante tres se orientaba a la integracion de los componentes del
modelo en el cual los resultados se establecieron con un 65 % evaluado de excelente, lo
que afirma la importancia de esta integracién de los componentes en el proceso de
gestion de evaluacién del SEE en la universidad. Posteriormente en la pregunta cuatro
se les pidid su opinion acerca de la valoracién del modelo donde refirieron en un 80%
evaluaciones de excelente, esta es una de las interrogantes que el autor de la
investigacion le otorga gran importancia, pues esta encaminada a que de forma general
se evallue el modelo que después se aplicara en la organizacidon. Con respecto a la
operacionalizacion del modelo establecido en la interrogante cinco los especialistas
concordaron que es de excelente conun 76 % en sus evaluaciones. En la

metodologia para la implementaciéon del modelo evaluado en la pregunta seis la
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concordancia fue de excelencia con un 79% de criterios generales establecidos. En
cuanto a la pertinencia de aplicacién del modelo de gran importancia para el autor de la
investigacion, pues mediante esta se puede saber si el modelo es factible o no, los
sujetos encuestados concordaron con la excelencia en un 91% en cuanto a sus criterios
evaluativos. La pregunta ocho estaba encaminadas a la importancia que le concedian al
modelo, los especialistas la evaluaron de excelente con un 83% lo que afirma que los
miembros de la universidad estan de acuerdo con el modelo. Por ultimo y con un grado
de importancia significativa segun el criterio del autor, la pregunta nueve estuvo
encaminada a saber los criterios de la muestra encuestada en cuanto a la incidencia del
modelo en el mejoramiento de los resultados de la organizacion de la Universidad
donde los especialistas concordaron con criterios de excelencia en un 90% que de
aplicarse este modelo se mejorarian los resultados de la organizacion en cuestion. De
forma general cuando se realizé la sumatoria y division final de los porcentajes que
refirieron los especialistas a las preguntas de la encuesta se pudo constatar que
abogaron por la excelencia de este modelo con un 80% lo que, valida teéricamente el
modelo de gestion de informacién para la evaluacidn del Sindrome del Edificio Enfermo
y listo para la aplicacién en dicha organizacion Universitaria, segun la escala establecida

por el autor.

Escala establecida para la validacién tedrica del modelo.

0- 20% Muy desfavorable.

21- 40% Desfavorable.

41- 60% Poco significativo.

61- 80% Significativo.

81-100% Muy significativo.
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3.5. Comprobacion de Proposiciones

En este aspecto de la investigacion se va a establecer la comprobacién de las
proposiciones a través de las preguntas cientificas establecidas, las cuales establecieron

la guia para resolver la problematica planteada.

1- iComo identificar las condiciones generales para determinar un edificio

enfermo?

Para resolver esta interrogante se procedid a estudiar la teoria del Sindrome del
Edificio Enfermo, desde su surgimiento, antecedentes, principales teorias, modelo,
normas internacionales y partiendo de esto se establecid el estado del arte del objeto
de estudio, definiendo como normativa a utilizar la norma NTP 290, donde establece las
condiciones generales para determinar un edifico enfermo segln su cuestionario y

parametros para su evaluacion.

2- éComo realizar una descripcion de ventilaciones, superficies interiores,
materiales de construccién y hermeticidad que permite el desarrollo del edificio

enfermo?

Para resolver esta interrogante se trabajé con la norma NTP 290 donde dentro
de sus interrogantes estdn comprendidas los aspectos que se plantean en la pregunta y
a través del cuestionario se les pregunta a los trabajadores de los bloques en cuestién

sus criterios con respecto a la ventilacién y las condiciones que se encuentra.

3- ¢Como evaluar por medio de check list la presencia del Sindrome del Edificio

Enfermo?
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Se recogieron los criterios de los encuestados y posteriormente se llevaron a la escala de
evaluacion (prevalencia), de la norma donde si la coincidencia es mayor de 0.20 la
norma establece que hay Sindrome del Edificio Enfermo y asi lo demostrd la

investigacion que hay Sindrome del Edificio Enfermo en los tres bloques.

4- iComo verificar los desencadenantes del Sindrome del Edificio Enfermo
tomando en cuenta la calidad del aire, la cantidad y calidad de temperatura,

humedad, iluminacién y ruido?

Estableciendo los criterios con respecto a las areas seleccionadas y teniendo en
cuenta las teorias estudiadas se establecieron los concatenantes por la calidad del aire
porgue estamos en presencia de edificios muy cerrados, y puede causar enfermedades
respiratorias, la cantidad de personas es mas que la que debe llevar el edificio, por lo
tanto la temperatura no es la ideal y se experimentan cambios desde dentro del edificio
y la temperatura ambiente, la iluminacidén es adecuada, teniendo espacios que se han
deteriorado en su confort por las remodelaciones sin planificacion integral, sin embargo
existe mucho ruido de estudiantes, de la calle y en ocasiones entre los mismos
profesores, de forma general esta condicionante también refirid segin la norma

utilizada Sindrome del Edificio Enfermo.
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Diagrama del mapa de riesgo del modelo de gestidon para evaluaciéon del Sindrome del Edificio Enfermo en los bloques de la

facultad de Ciencias de la Ingenieria en la Universidad Tecnolégica Equinoccial Elaborado por: Ortiz F., 2017

Implementacion del Problemas en el

modelo

diagnostico

Deficiencias en la preparacion
mietodologica

Aplicacion e
interpretacion incorrecta —_—
—_— B
de los indicadores
Deficiencias en el
trabajo en equipo

Trabajadores

Mo se valoran los

criterios de los ;
miembros de la

organizacion

de los bloques

El modelo no satisface las
necesidades de informacion

- Mo se toman en
cuenta las
deficiencias del
diagnostico

-+ Modelo final no varie los

resultados del diagnostico
inicial Mo se cuenta con
los recursos
necesarios

Diagnostico final Disefio del modelo

FIGURA 3. 16 Diagrama de riesgo del modelo. Construccion propia fot_2017
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CAPITULO 4: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
4. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

Por medio de la utilizacién del método de la NTP 290 se pudo establecer que los

3 edificios padecen del SEE.

Del analisis de los procedimientos y tareas que se realizan en las diferentes areas

y puestos de trabajo nos permitio definir espacios de disconfort.

Los resultados obtenidos en las primeras rondas de encuestas indicaron una

importante presencia de prevalencias que activaron los indicadores del SEE.

La planimetria de riesgos, las matrices de riesgos y resultados permitieron que

los indicadores de SEE indiquen su presencia.

La seleccién y utilizacion de materiales de construccién usados, para areas
administrativas no son los recomendables, por cuanto existen corrientes de aire frio,

que provienen del Cotopaxi, Cayambe, Antisana entre los mds importantes.

Los disenos inicialmente concebidos y el tipo de materiales utilizados, al inicio
cumplieron su objetivo, pero a medida que las necesidades crecieron estas provocaron

adaptaciones y remodelaciones no planificadas y que provocaron el SEE.

Las remodelaciones, adecuaciones sin planificacién originan el SEE, en determinadas
areas que se han producidos estos cambios sin tomar en cuenta el confort del
trabajador, provocando disminuciéon en su rendimiento, fatiga laboral y perdida en la
calidad de los servicios universitarios, como es la caracteristica o el resultado del

sindrome.
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La ubicacion geografica de la investigacidn, Quito - Ecuador a 2850 metros (9350 pies)
sobre el nivel del mar, rodeada de montafias y nevados, donde da directamente el aire
frio proveniente de 3 nevados (Cayambe, Antizana y Cotopaxi), hacen que la seleccién
de materiales de construccion para contrarrestar la temperatura media de 50 a 77
grados Fahrenheit (10 a 25 grados centigrados) al inicio de la mafiana y que cambia a 27
grados centigrados a medio dia. Si bien es cierto que al estar ubicada en la mitad del
mundo nuestro campus universitario su clima es una eterna primavera, no deja de ser
importante el confort que los trabajadores deben tener, y en esta investigacion se ha

podido determinar que también existe por este aspecto la presencia del SEE.

El problema de encontrarse en el cinturén sismico, también es un estrés laboral que
estas construcciones deben superar, dando seguridad a los trabajadores, debido a que
existen movimientos tellricas permanentes, y en este ultimo ano tuvimos varios sismos
de hasta 7.8 grados de intensidad, donde su epicentro se ubica a pocos kilémetros de

distancia de esta investigacién.

Es necesario la implementacién de un modelo de gestidn de prevencién de riesgos
laborales que brinde mayor confort, seguridad a los ocupantes de estos edificios y los
que se van a construir a futuro, para que se transforme en proteccion de la salud,
mejores rendimientos de los trabajadores y el producto que sale de nuestras

universidades sean de alta calidad.

4.2. Recomendaciones

Se recomienda que en las futuras construcciones y adecuaciones prime la

planificacidn, porque los cambios de diseiio han provocado la aparicion del SEE.

El Blogue B, presenta el agrupamiento de dreas sin ventanas (no hay luz natural)

y con permanente luz artificial, que por el espacio limitado que disponen, no permiten el
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desenvolvimiento de las tareas con normalidad, teniendo complicaciones con el olor,
temperatura, ventilacion. Se recomienda la reubicacién de la sala de Coordinadores en

especial.

El Bloqgue G, es la que presenta problemas de olores, ventilacién y Ia
recomendacién es reubicar en otro bloque el 50 % de los laboratorios o mejorar el
sistema de ventilaciéon, primero poniéndolo en funcionamiento y luego ajustando a las

nuevas caracteristicas de los usos.

El Blogue de Bibliotecas y Sala de Tutores, se recomienda reubicar fuera del

radio de olor y con una infraestructura disefiada para el efecto.

El tipo de materiales usado en el drea administrativa debe adecuarse con
materiales térmicos que por medios domadticas se regulen aprovechando la escuela de
Mecatrdnica, donde se puede tener trabajos de Investigacién para estudiantes y

docentes.

El modelo propuesto ayudara a mejorar las condiciones de trabajo, bienestar,

productividad y salud de los ocupantes de los mismos para bien de la universidad.

En los equipos de: planificaciones, disefios arquitectdnicos, estructurales, constructivos,
seleccién de materiales de construccion, etc..., no se toma en cuenta al experto en
seguridad e higiene laboral, dejando un gran vacio en el area de mejoramiento continuo
de las baterias o edificios que se construyen en general en nuestro pais y a nivel
universitario, por lo que se recomienda disponer primero de modelos que ayuden a la

toma de decisiones con metodologias simples de aplicacidn.
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ANEXOS

5. ANEXOS

ANEXO #1

FOTOGRAFICOS

BLOQUE B

FIGURA 6. 1 Bloque B de la Facultad de Ciencias de la ingenieria e Industrias, donde se
encuentra: Decanatos, subdecanato. Coordinaciones, areas administrativas y aulas.
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BLOQUE G

FIGURA 6. 2 2 Bloque G, de la Facultad de Ciencias de la Ingenieria e Industrias, donde se
encuentra: Laboratorios (mecatrénica, alimentos, fisica, quimica, area administrativa del
campus, aulas, petréleos. centros de investigacion)
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BLOQUE BIBLIOTECA — SALA DE TUTORES
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FIGURA 6. 3 Bloque Biblioteca/ sala de tutores (exterior e interior), donde se encuentra:
biblioteca del campus occidental, sala de profesores — tutores, areas administrativas.
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FIGURA 6. 4 Interior del bloque de Biblioteca y sala de tutores
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TALLER DE MANTENIMIENTO DE EQUIPO DE BASURA DEL DISTRITO METROPOLITANO
DE QUITODEL DISTRITO

FIGURA 6. 5 Taller colindante al bloque de Biblioteca y sala de tutores, que es el patio de
mantenimiento de los carros recolectores de basura del Municipio Metropolitano
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ANEXO # 2

PLANIMETRIA — ALTIMETRIA — TABLAS DE LOS EDIFICIOS DE LA INVESTIGACION
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FIGURA 6. 6 Planimetria del Bloque G campus occidental UTE proyecto arquitecténico
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FIGURA 6. 7 Planta tipo bloques (A, B, C, D, E, F, G) nuevo campus occidental
(Arquitecténicos)
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FIGURA 6. 8 Corte de fachadas bloques (A, B, C, D, E, F, G,) Campus Occidental UTE
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CUADRO DE AREAS FACULTADES
DATO DE LA EDIFICACION
NIVEL usos No. DE |AREA TOTAL |AREA NO |AREA UTIL
UNID. |POR NIVEL COMPU

N. +/~ 0,00
AULAS TIPO 7 377,96 377,96
58.HH 2 40,41 40,41
LOCAL NO HABITABLE ] 5,94 5,94
CIRCULACIONES ¥ ESCALERAS 225,07 225,07
ASCENSORES 1 3,90 3,90

N. + 3.60
AULAS TIPO & 320,93 320,03
LABORATORIOS 1 56,50 56.50
S5.HH 2 40,41 40,41
LOCAL NO HABITABLE 1 5,94 5,94
CIRCULACIONES Y ESCALERAS 211,26 211,26
ASCENSORES 1 3,90 3,90

N. + 7,20
LABORATORIOS 5 181,89 181,89
AULA DE PLASTICA 1 36,54 36,54
AULAS TIPO 2 107.18) 107.18]
SET DE TELEVISION 1 54 06 54,06
S5 HH 2 40,41 40,41
LOCAL NO HABITABLE 1 5,94 5,94
CIRCULACIONES ¥ ESCALERAS 210,73 210,73
ASCENSORES 1 3,90 3,90

N, + 10,80
COORDINACION 1 1 8,40 8,40
CODOBDINACION 2 1 5,52 5.52
COORDINACION 3 1 7,13 7.13
COORDINACION 4 1 7.13 7.13
BODEGA 1 6,26 5,26
AULA CREATIVA 1 27.07 27.07
AULAS TIPO 1 35,02 35,02
LABORATIORIOS 2 71,62 71,62
55.HH 2 5,65 5,65
LOCAL NO HABITABLE 1 5,04 5,94
CIRCULACIONES ¥ ESCALERAS 184,15 184,15
ASCENSORES 1 3,90 3,90

N. + 13,70
BODEGA g | 6,83 5,83
BOUTIQUE CREATIVA 1 12,45 12,45
COORDINACION GENERAL 1 12,30 12,30
DECANATO 1 18,18 18,18
SUBDECANATO 1 13,65 13,65
SALA DE PROFESORES, BIBLI. ESPECIALIZADA 1 35,69 35,69
LOCKERS 2 8,78 a8.78|
BODEGA 2 k| 17,61 17,61
SS.HH 2 7,67 7.67
CIRCULACIONES ¥ ESCALERAS 35,75 35,75

SUBTOTAL 2470,57 937,02 1533,55

TOTAL 7 FACULTADES 17203,99] 6559,14| 10734.,85

1 FACULTAD 7 FACULTADES
COS PLANTA BAJA 0,34 2,36
COS TOTAL 1,24 8,66

FIGURA 6. 9 Tabla de areas de los diferentes ambientes del proyecto Campus Occidental,
con sus coeficientes de uso municipal COS Y CUS
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FIGURA 6. 10 Corte de fachada de bloques de la Investigacion (disefio Arquitectonico)

ANEXO # 3
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Afo: 18----
% I'II-IE'I"II-IC! KBTI MACICRAL
i n L= SEGLSDND £ HIEEHE
YL‘BJNT{EMEI.ES EH EL THARLID:
NTP 290: El sindrome del edificio enfermo: cuestionario para

su deteccién ' el | - ’%} 3%

Maladie des grands ensembles: guestionane-type
The Sick Buiding Syndmme: 1aire for its detection

Las NTP son gulas de Sus Iny Nes No 50N O salvo gue estan recogidas en una disposician
NOMMEtive vigenie. A efectcs de valorer | pertinencia oe 183 recomendaciones contenides en una NTP concrata es convenlenis
tenar en cuania su facha o emckon.

Redactores:

W Dolores Solé Gomez

Especalista en Medicina ded Trabajo
Joaguin Pérez Micolas.

Diplormado en Enfermeria

CENTRO NACIONAL DE COMNDICIOMNES DE TRABAJID
Objetivos

Laprm"nlaTmtale ‘objetive proponer un modelo de cuestionario, pﬁaparadoymlzzdupwdﬁ'mdeud:qusnhm
&l Sindrome ded Edificio Enflermo del Centro Macional de Condiciones de Trabajo, y cuya finalidad es recoger la informacion necesana
sobre kas quejas pl das por los del Edificio Pattgeno buscando la definicion precisa de las mismas, asi como su
magnitud y distribucion. B andlisis de los datos asi obtenidos. ira decidir la ja de §0n posteriorn

Introduccion

En los paises industrializados, mucha gente pasa gran parte del dia en espacios cerados. No es de exiranar, por tanto, que se espere
un ambiente confortable durante el trabajo. & tiempo de ocio o en & hogar.

Durante los ahos seienta, MWMWWMaUM mmdeq&]aﬁ por cefaleas.
imitacion de mucosas y sensacion de faiga entre rabajadores de grandes edificios de ofi Gormente, ya en la década de los
odhenta. se observo que este problema era mas frecuente en edificios herméticos y con zisha'rﬂsw-mdemmdela

La incidencia real del problema es desconocida, pem la OMS estima que afecta al 20% de los edificios modemos y que causa
molestias al 10-20% de sus ocupantes.

Los sinkomas que han sido comunicados en diferentes estudios sobre & tema y gue conforman & sindrome sen principalmende:
» litacion de ojos, nariz y ganganta.
» Sequedad de piel y mucosas.
» Eritema cutaneo.

» Fafiga mental, somnolencia.

= Mayor incidencia de infecciones de vias respiratonias aitas.

» Dificultad respiratoria. jadeo. roncus, shilanc: like.

» Disfonia, tos.
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