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2. RESUMEN 

Las medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de las 

estaciones de servicio tienen como objetivo salvaguardar la vida de los trabajadores, 

preservar la salud y garantizar su integridad física. A nivel nacional e internacional el auge 

de las industrias de hidrocarburos hacen multiplicar los riesgos en la salud que pueden 

atribuirse a la exposición prolongada, como es el caso de los que trabajan como 

expendedores de combustibles, que presentan una asociación bien definida con los 

compuestos del petróleo y sus derivados. Este estudio es de tipo descriptivo cuyo objetivo 

fue determinar las medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles 

de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja y los riesgos a la salud. La población de 

estudio fueron los 95 trabajadores que laboran como expendedores de combustibles en las 

estaciones de servicio de la ciudad de Loja. Como instrumento se utilizó una encuesta de lo 

cual se obtuvo como resultado que la mayoría de expendedores de combustibles se 

encuentra conformado por el sexo masculino, con edades comprendidas entre los 20 y 35 

años perteneciendo a una población adulta joven, con un tiempo de servicio de 1 a 5 años. 

Las medidas de protección más utilizadas son: gorra, bata de trabajo y calzado adecuado. 

Los expendedores presentan en pocas ocasiones riesgos para la salud como irritación de 

ojos, náuseas y mareos, los cuales son presentados en las primeras semanas de trabajo. 

Palabras clave: medidas de protección personal, expendedores de combustibles, 

riesgos en la salud. 
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SUMMARY 

The protections´ measures used by the fuel dispensers of the petrol stations are intended 

to safeguard workers' lives, this preserves their health and also guarantee their physical 

integrity. In our days at a national and international level, the boom in hydrocarbon 

industries multiplies the health risks which can be attributed to prolonged exposure, as it is 

the case of those whose work as fuel distributors, who have a correctly defined association 

with the Petroleum compounds and its derivatives. This study has got a descriptive type 

whose aim was to determine the protection measures used by the fuel dispensers of the 

petrol stations of the Loja city and the obviously the health risks. The study population was 

about 95 workers who work as fuel dispensers in the service stations of the mentioned city. 

As a tool for the present research, a survey was used, which was obtained as a result of the 

majority of fuel dispensers are made up by men, between the ages of 20 until 35, belonging 

to a young adult population, with a service time around 1 to 5 years. The most commonly 

used protective measures are the following ones: cap, work gown and proper footwear. The 

sellers rarely present health risks such as: eye irritation, nausea and dizziness, which are 

presented in the first working weeks. 

 

Key words: personal protection measures, fuel dispensers, health risks. 

 

 

 

 

 

 



4 

 

 

3. INTRODUCCIÓN 

Es importante estimular y aconsejar a cada administración de las estaciones de servicio 

de combustibles se considere la utilización de las medidas de seguridad y protección en el 

trabajo, en primer término, las medidas necesarias para garantizar la seguridad de los 

trabajadores. En esencia, el aspecto central de la seguridad e higiene del trabajo reside en 

la protección de la vida y la salud del trabajador, el ambiente de la familia y el desarrollo 

de la comunidad. 

En un estudio realizado en Colombia en el 2012 demostró que la exposición prolongada 

al benceno puede producir cáncer de los órganos que producen los elementos de la sangre. 

La exposición al Benceno se ha asociado con el desarrollo de un tipo especial de leucemia 

mieloide aguda. El Departamento de Salud y Servicios Humanos ha determinado que el 

Benceno es un carcinógeno (puede producir cáncer) reconocido (Henao, F. 2012) 

En un estudio realizado en el Ecuador, en la ciudad de Guayaquil en el año 2014 indica 

que una exposición breve (5 a 10 minutos) a niveles muy altos de benceno en el aire 

(10,000 a 20,000 partículas por minuto) puede producir la muerte. Niveles más bajos (700 

a 3,000 partículas por minuto) pueden producir letargo, mareo, aceleración del latido del 

corazón, dolor de cabeza, temblores, confusión y pérdida del conocimiento. En la mayoría 

de los casos, los efectos desaparecerán cuando la exposición termina y la persona empieza 

a respirar aire fresco (Narváez, J. 2014) 

En la ciudad de Loja hay un amplio expendio de combustibles y ciertamente los/as 

trabajadores/as de las estaciones de servicio están expuestos directamente a compuestos de 

combustibles debido al déficit de conocimientos sobre el uso de medidas de seguridad, 
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protección personal y efectos a la salud considerándose como un riesgo que son pasados 

por alto en las estaciones de servicio. 

Se pudo observar que no se cuenta con suficientes estudios que permitan valorar la 

incidencia de presentar daños en la salud de los expendedores de combustibles, por lo que 

se considera de relevante importancia desarrollar un tema que se vive diariamente en las 

estaciones de servicio de combustibles de la ciudad de Loja, se realizó esta investigación 

exclusivamente con los trabajadores que laboran como expendedores de combustibles; 

durante el período comprendido desde Septiembre 2017 a Febrero 2018, teniendo como 

objetivos determinar las medidas de protección y riesgos en la salud en los expendedores 

de combustibles, esperando de esta manera, aportar información útil en la tarea de 

contribuir con datos que revelen la situación actual del tema investigado. Cuyo propósito 

fue brindar folletos educativos (tríptico) a cada una de las estaciones de servicio con 

énfasis en la prevención de riesgos a la salud de la población objeto de estudio que les 

permitirá coordinar estrategias para promocionar la salud de sus empleados.  

 

 

 

 

 

 

 



6 

 

 

4. REVISIÓN DE LITERATURA 

4.1.  Salud y Seguridad en estaciones de servicio 

Una gasolinera es un centro de trabajo, donde normalmente un solo trabajador por turno 

se enfrenta en su jornada laboral a multitud de riesgos laborales a los que debe dar solución 

en solitario. 

Somos conscientes que los trabajadores y trabajadoras del sector están expuestos a 

riesgos generales como pueden ser: ruido, caídas, golpes, contactos eléctricos, lesiones por 

manipulación manual de cargas, uso de pantallas de ordenador, trabajo a turnos, desgaste 

por atención al público.  

4.1.1. Petróleo y sus derivados.  El Petróleo es una mezcla compleja de hidrocarburos 

líquidos, compuesto en mayor medida de carbono e hidrógeno, con pequeñas cantidades de 

nitrógeno, oxígeno y azufre. 

4.1.2. Composición Química. Depende de la presencia de ciertos componentes 

químicos en el petróleo, así como de la unión de éstos en elementos más complejos. Su 

importancia radica en las características particulares que cada uno de estos elementos le 

añade al petróleo.  

Así tenemos que se puede clasificar en:  

4.1.2.1. Parafínico. Su componente principal es la parafina. Son muy fluidos y de 

color claro. Proporcionan una mayor cantidad de nafta (usada para obtener solventes de 

pintura, productos de lavado al seco o gasolinas) y lubricantes. 
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4.1.2.2. Nafténicos. Sus componentes principales son los naftenos y los hidrocarburos 

aromáticos. Son petróleos muy viscosos y de coloración oscura. Generan una gran cantidad 

de residuos tras el proceso de refinación. 

4.1.2.3. Mixtos. Con presencia de ambos tipos de compuestos. 

4.1.3. Combustibles más expendidos 

4.1.3.1. Gasolina. Está compuesta principalmente por hidrocarburos parafínicos, 

olefínicos, nafténicos y aromáticos con un nº de carbonos en su mayor parte superiores a 

C3 y con un intervalo de ebullición de 30 ºC a 260 ºC, incluyendo en su formulación 

diversos aditivos. 

4.1.3.2. Gasóleo o Diésel. Combustible derivado del petróleo constituido básicamente 

por hidrocarburos. Puede además contener compuestos metálicos, azufre, nitrógeno, etc. 

4.1.3.3. Queroseno. Se utiliza con motores que trabajan a gran altitud y bajas 

temperaturas, ya que se congela a - 40 °C. Es utilizado como combustible para iluminación 

se usó también como combustible para motores a turbina. Debido a que estos motores se 

diseñaron insensibles a las propiedades del combustible, el queroseno además fue elegido 

por su disponibilidad considerando que cada gota de nafta era requerida para necesidades 

bélicas. 

4.1.3.4. Gasóleo/gasóleo doméstico. De hidrocarburos parafínicos, olefínicos, 

aromáticos, aromáticos policíclicos y nafténicos con un nº de átomos de carbono 

comprendido entre 9 y 20 y un punto de ebullición en el intervalo de 150ºC a 380ºC y 

diversos aditivos.  
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4.1.4. Compuestos químicos de mayor interés toxicológico. Los agentes químicos de 

mayor interés toxicológico procedentes de la composición de los carburantes 

son: Benceno, Tolueno, Xilenos, n-hexano. Otros agentes químicos que pueden estar 

presentes son los procedentes de la combustión: monóxido de carbono, óxidos de nitrógeno 

y azufre. Estos se consideran de poca relevancia en esta situación de trabajo. 

4.1.4.1. Benceno. El benceno, conocido también como benzol, es un líquido incoloro 

de olor dulce. El benceno se evapora al aire rápidamente y es sólo ligeramente soluble en 

agua. El benceno es sumamente inflamable. 

     Todo el mundo está expuesto diariamente a cantidades pequeñas de benceno. Usted 

está expuesto al benceno al aire libre, en el trabajo y en el hogar. La exposición de la 

población general al benceno ocurre principalmente a través de la inhalación de aire que 

contiene benceno. Las principales fuentes de exposición al benceno son el humo de tabaco, 

las estaciones de servicio, los gases del tubo de escape de automóviles y las emisiones 

industriales. 

El benceno puede entrar a su cuerpo a través de los pulmones, el tubo digestivo y la 

piel. Cuando usted está expuesto a niveles altos de benceno en el aire, aproximadamente la 

mitad del benceno que usted inhala pasa a la corriente sanguínea a través de los pulmones. 

Cuando usted se expone al benceno en alimentos o bebidas, la mayor parte del benceno 

que ingiere pasa a la corriente sanguínea a través del tubo digestivo. Si la piel entra en 

contacto con benceno o con productos que contienen benceno, una pequeña cantidad de 

benceno pasará a la sangre a través de la piel. Una vez en la sangre, el benceno se moviliza 

a través del cuerpo y puede ser almacenado transitoriamente en la médula de los huesos y 

el tejido graso. El benceno es convertido a productos llamados metabolitos en el hígado y 

la médula de los huesos. Algunos de los efectos adversos de la exposición al benceno son 
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causados por estos metabolitos. La mayoría de los metabolitos del benceno abandonan el 

cuerpo en la orina dentro de 48 horas después de la exposición. 

La exposición breve (5 a 10 minutos) a niveles muy altos de benceno en el aire (10,000 

a 20,000 ppm) puede producir la muerte. Niveles más bajos (700 a 3,000 ppm) pueden 

producir letargo, mareo, aceleración del latido del corazón, dolor de cabeza, temblores, 

confusión y pérdida del conocimiento. En la mayoría de los casos, los efectos 

desaparecerán cuando la exposición termina y la persona empieza a respirar aire fresco. 

La gasolina contiene benceno, sustancia química C1, que provoca cáncer en humanos. 

Por ello, hay que hacer especial hincapié en no inhalar los vapores de este combustible. 

Estudios científicos han puesto de manifiesto que el personal de las estaciones de 

servicio no está expuesto a niveles de benceno excesivos en el transcurso de su actividad 

laboral ordinaria que pueden desencadenar el cáncer; no obstante, siempre hay riesgo de 

sobreexposición. 

Por ello, además de tomar las medidas preventivas necesarias para evitar la inhalación 

al máximo, se debe hacer control biológico en los trabajadores expuestos, en orina y/o aire 

exhalado. Estos controles tienen que estar integrados en la vigilancia de la salud. 

4.1.4.2. Monóxido de carbono. Los gases de escape de los motores de combustión 

interna contienen monóxido de carbono, un gas incoloro, inodoro y muy tóxico. Este gas se 

concentra cuando los vehículos se encuentran con el motor en marcha en espacios sin 

ventilación. En el caso de gasolineras, como los automóviles suelen estar con los motores 

apagados y en espacios abiertos, intoxicaciones por monóxido de carbono no suelen ser 

frecuentes. Sin embargo, no debe olvidarse la existencia de este gas tóxico de escape. 
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4.1.5. Riesgos y daños a la salud.  

4.1.5.1.  En el sistema respiratorio. Los efectos adversos dependen por una parte, 

de la concentración y la duración de la exposición y por otra, de la susceptibilidad de las 

personas expuestas. 

Entre los factores que aumentan la ventilación, elevando la carga de contaminantes que 

recibe el pulmón, destaca el aumento de la temperatura y humedad que dificultan la 

termólisis, el aumento de la altitud, que lleva a la disminución de la presión inspirada de 

O2 y por ende a hipoxemia hipobárica, el aumento de la progesterona (en el embarazo), 

estados febriles y el ejercicio físico. 

4.1.5.1.1. ¿Cómo puede el benceno afectar a los niños? Esta sección discute los 

posibles efectos sobre la salud en seres humanos causados por exposiciones desde la 

concepción a la madurez (18 años de edad). Los niños pueden ser afectados por la 

exposición al benceno de la misma manera que los adultos. El benceno puede pasar de la 

sangre de la madre al feto. No se sabe si los niños son más susceptibles a la intoxicación 

con benceno que los adultos. 

La población, también se ve afectada y más vulnerable ante la contaminación a causa de 

la combustión de estas energías fósiles.  

4.1.5.2. Los sectores de población más vulnerables. Ante la contaminación, son las 

mujeres embarazadas, los ancianos y los niños. Estos últimos son los más afectados porque 

respiran más aire, beben más agua y su metabolismo es inmaduro para poder eliminar las 

sustancias nocivas para su salud. 
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     Los niños y senescentes son especialmente susceptibles a los efectos de los 

contaminantes (Tabla 1). Por otra parte, la presencia de enfermedades respiratorias y 

cardiovasculares también aumenta la vulnerabilidad a los contaminantes aéreos, ya que 

estas condiciones se acompañan de disnea, aumento de la ventilación minuto y dificultad 

de depuración de las vías respiratorias por edema, inflamación, limitación del flujo aéreo o 

por disminución de la capacidad de movilización de volúmenes pulmonares (Oyarzún, 

2010). 

 

 

 

Fuente: Revista Scielo (2010). Revista Chilena de Enfermedades Respiratorias. Vol. 6. N.1 version On-

line ISSN 0717-7348 http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004. 

 

    Los contaminantes atmosféricos también contribuyen en la disminución de la función 

pulmonar y al aumento de la reactividad bronquial, disminuir la tolerancia al ejercicio y a 

aumentar el riesgo de bronquitis obstructiva crónica, enfisema pulmonar, exacerbación del 

asma bronquial y cáncer pulmonar, entre otros efectos. Los principales contaminantes 

Cuadro 1. Factores que explican la mayor susceptibilidad del sistema respiratorio a los 

contaminantes atmosféricos en la infancia y en la senectud. 

http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004
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aéreos se han asociado a efectos específicos sobre el sistema respiratorio (Tabla 2). Sin 

embargo, las personas están habitualmente expuestas a una mezcla de ellos, lo que puede 

potenciar los efectos atribuidos a cada uno (Oyarzún M, 2010). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Revista Scielo (2010). Revista Chilena de Enfermedades Respiratorias. Vol. 6. N.1 version On-line ISSN 0717-

7348 http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004. 

 

4.1.5.3.  Efectos de los contaminantes sobre otros órganos y sistemas. Estos efectos 

son múltiples y pueden afectar a los diferentes órganos y sistemas con diversos grados de 

intensidad (Tabla 3). En las últimas décadas se ha puesto énfasis en los efectos 

cardiovasculares. 

Cuadro 2. Efectos adversos de los contaminantes aéreos sobre el sistema respiratorio  

http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004
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. 
Fuente: Revista Scielo (2010). Revista Chilena de Enfermedades Respiratorias. Vol. 6. N.1 version On-line ISSN 0717-7348 

http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004.  

 

4.1.5.4.  En el sistema nervioso. Incapacidad para determinar o distinguir intervalos de 

tiempo, fallas en la agudeza visual, en la discriminación de la brillantez y algunas otras 

funciones motoras. 

4.1.5.5. En la piel. Riesgo de dermatitis, estos combustibles son desengrasantes y secan 

la piel, pudiendo provocar dermatosis o eczemas. Por lo tanto debe evitarse el contacto 

dérmico y emplearse guantes impermeables para el suministro. 

4.1.5.6. En los ojos. Hay riesgo de salpicaduras, en caso de contacto ocular hay que 

lavarse los ojos con agua potable limpia y tibia y buscar asistencia médica. 

Cuadro 3. Efectos no respiratorios de los contamiantes atmosféricos. 

 

http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004
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4.1.5.7. Crónicos: efectos cancerígenos. La gasolina contiene benceno, sustancia 

química que provoca cáncer en los seres humanos. Por ello hay q hacer un especial 

hincapié en no inhalar los vapores de este combustible. 

Estudios científicos realizados en España han puesto de manifiesto que el personal de 

las estaciones de servicio no está expuesto a niveles de benceno excesivos en el transcurso 

de su actividad laboral ordinaria que puedan desencadenar el cáncer profesional; no 

obstante, siempre hay riesgo de sobreexposición. 

Por ello, además de tomar las medidas preventivas necesarias para evitar la inhalación 

al máximo, se debe hacer control biológico en los trabajadores expuestos, en orina y/o aire 

exhalado. Estos controles tienen que estar integrados en la vigilancia de la salud.   

4.1.5.8. En el embarazo. No hay suficiente información disponible para establecer si la 

gasolina causa defectos de nacimiento o si afecta la reproducción. 

4.1.6. Riesgos Químicos 

4.1.6.1.  Riesgos de dermatitis. Estos combustibles son desengrasantes y secan la piel, 

pudiendo provocar dermatosis o eczemas. Por lo tanto, debe evitarse el contacto dérmico y 

emplearse guantes impermeables para el suministro. 

4.1.6.2. Riesgo de salpicaduras. En caso de contacto ocular hay que lavarse los ojos 

con agua potable limpia y tibia y buscar asistencia médica (Soledad, T. 2008). 

4.1.7. Factores de riesgo más importantes 

 El tipo de combustible. 

 Características de la pistola de suministro 
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 Condiciones ambientales 

 Cantidad dispensada/tiempo de exposición 

 Ubicación 

4.1.8. Medidas preventivas 

4.1.8.1.  Medidas de Higiene personal. La salud y la educación son las encargadas de 

fortalecer y promover factores protectores de salud entre ellos la higiene y los hábitos 

saludables, desde un enfoque de calidad de vida, derechos y participación. 

La higiene personal y del entorno va mucho más allá de las meras prácticas de aseo. Es 

uno de los componentes fundamentales de un estilo de vida saludable y se encuentra 

relacionada con otros temas como la alimentación, el ejercicio físico y la salud mental. En 

consecuencia, el aprendizaje de hábitos de higiene y cuidados personales cumplen 

funciones importantes en la formación integral de las personas: 

 Mejorar la salud y el bienestar del individuo y la comunidad. 

 Prevenir la aparición y desarrollo de enfermedades. 

 Facilitar las relaciones interpersonales. 

 Contribuir a la formación de una imagen positiva de sí mismos. 

La higiene personal tiene por objeto situar a la persona en las mejores condiciones de 

salud frente a los riesgos del ambiente y del propio ser humano. Tener una buena higiene 

personal depende de uno mismo. La autoestima juega un papel fundamental frente a este 

aspecto, pues quien se aprecia y valora se esfuerza por verse y mantenerse bien. 
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4.1.8.2. Acciones de Emergencia.  

4.1.8.2.1. Primeros auxilios.  

 Inhalación. Transportar a la víctima a un lugar bien ventilado. Si no respira, 

proporcionar respiración artificial y mantenerla en reposo y bien abrigada. En cualquier 

caso, proporcionar oxígeno.  

 Ojos. Lavarlos con agua o disolución salina, inmediatamente, asegurándose de abrir 

bien los párpados.  

 Piel. Lavar la zona contaminada con agua y jabón, si es necesario, quitar la ropa 

contaminada. 

 Ingestión. Lavar la boca con agua y dar a tomar agua para diluirlo. No inducir el 

vómito. “En todos los casos de exposición, el paciente debe ser transportado al hospital 

tan pronto como sea posible” (Narváez, J. 2014). 

4.1.9. Medidas de Protección personal 

4.1.9.1.  Definición. Se entiende por EPI (Equipo de protección individual), cualquier 

equipo destinado a ser llevado o sujetado por el trabajador para que lo proteja de uno o más 

riesgos que puedan amenazar su seguridad y/o su salud, así como cualquier complemento 

destinado al mismo fin. Los EPI son pues elementos de protección individuales del 

trabajador, muy extendidos y utilizados en cualquier tipo de trabajo y cuya eficacia 

depende, en gran parte, de su correcta elección y de un mantenimiento adecuado del 

mismo. 
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4.1.10. Medidas de protección más habituales. El personal de las estaciones de 

servicio debe ser consciente de la necesidad de utilizar equipos de protección individual 

(EPI) como última medida de prevención. También se debe conocer la obligación 

empresarial de proporcionar los EPIs adecuados para el desempeño de las funciones. 

4.1.10.1. Calzado de trabajo. Con suela antideslizante y resistente a combustibles 

derivados del petróleo para efectuar las tareas generales en las estaciones de servicio, y 

calzado de seguridad autorizado y protegido en la puntera, con el mismo tipo de suela, 

cuando hay riesgo de sufrir lesiones en los pies por caída de objetos. 

4.1.10.2. Protectores respiratorios. Para reducir la inhalación de os vapores de 

combustible. En operaciones inusuales que implican exposición prolongada a los vapores 

deberán usarse protectores con filtros para vapores orgánicos. 

4.1.10.3. Guantes y delantales. Deben utilizarse al suministrar combustible a los 

vehículos, y al limpiar derrames químicos o de combustible. Son adecuados materiales 

como el Vitón (Fluoroelastómero), Nitrilo o PVA (alcohol de polivinilo). Antes y después 

de la utilización de los guantes se deberán lavar y secar las manos. 

Las posibles áreas de la piel afectadas deben lavarse concienzudamente con jabón y 

agua caliente para eliminar todo rastro de contaminación. Debe mantenerse una estricta 

higiene personal antes de comer cualquier alimento y al finalizar el turno de trabajo.  

4.1.10.4. Ropa de trabajo. Esta deberá ser adecuada a la climatología, al desarrollarse 

buena parte de su trabajo al aire libre. Esta ropa actúa como equipo de protección contra 

los riesgos derivados de factores climáticos y debe ser considerada como EPI
 
y sujeta a la 

normativa aplicable a estos. 
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4.1.10.5. Protección de las trabajadoras embarazadas y en período de lactancia 

natural. La situación de riesgo durante el embarazo es una suspensión del contrato de 

trabajo con reserva de puesto, por lo que la trabajadora podrá reincorporarse a su puesto al 

finalizar la situación. 

El procedimiento lo puede iniciar la trabajadora presentando la documentación 

correspondiente. 

4.1.11. Vigilancia de la salud. La vigilancia en salud pública puede entenderse como 

un proceso sistemático y constante de recolección, análisis e interpretación de datos 

relacionados con salud, así como la divulgación de información para utilizarla en la 

orientación, planificación, ejecución, seguimiento y evaluación de la práctica en salud 

pública. 

 La recopilación, el análisis y la diseminación de datos – sin la implementación de 

intervenciones apropiadas – no son por lo tanto un fin en sí mismo, son una herramienta 

que debiera estar vinculada a la toma de decisiones puesto que brinda a los servicios de 

salud la inteligencia que se necesita para detectar y actuar en casos y sobre factores de 

riesgos de enfermedades y lesiones.  

No equivale a la notificación de casos que solo constituye uno de los métodos de 

recopilación de información. Por consiguiente, la integración de todas las actividades 

dirigidas a la vigilancia de las enfermedades transmisibles en un sistema nacional- si bien 

eficiente y efectivo en teoría- debe hacerse de forma tal que este vínculo esencial entre 

vigilancia y acción no se pierda dentro de los procedimientos habituales del sistema 

nacional de información del cual forma parte (Plan general de actividades preventivas, 

2015).  
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Alrededor de un eje de principios y métodos comunes, los elementos de vigilancia 

deben adaptarse a las particularidades de los problemas precisados de un control y al 

contexto en el cual ocurren estos problemas. Las características de la función de vigilancia 

depende, en el análisis final, de los requerimientos específicos de cada enfermedad 

(tomando en cuenta su historia natural y presentación clínica), la intención de las 

intervenciones (es decir, los objetivos de la prevención y el control adecuado a la fase de la 

enfermedad o al riesgo y el conocimiento disponible sobre su diagnóstico y tratamiento) y 

el funcionamiento en tiempo real de los procesos claves que apoyan el logro del propósito 

(en dependencia a su vez de la capacidad disponible y de la infraestructura de la 

institución)  

4.1.11.1. Propósito de la Vigilancia de Salud. En general, el propósito de la vigilancia 

en salud pública es reducir la morbilidad, la discapacidad y la mortalidad originadas por 

enfermedades prioritarias o lesiones y asimismo mejorar la salud de la población. Cada 

sistema de vigilancia tiene un propósito primordial específico que refleja la razón 

particular por la cual existe o fue creado. Los conceptos relacionados con la finalidad de un 

sistema de vigilancia en salud pública son: 

 Control: disminución en la incidencia del evento. 

 Eliminación: ausencia de casos pero con persistencia el agente causal. 

 Erradicación: ausencia tanto de casos como del agente causal. 

4.1.11.2. Objetivos de la Vigilancia de Salud. 

 Detectar brotes, epidemias y problemas emergentes 

 Monitorear tendencias proceso salud-enfermedad 

 Observar cambios en los patrones de ocurrencia de los agentes y huéspedes 
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 Detectar cambios en las prácticas de salud 

 Investigar y controlar las enfermedades 

 Planear programas de salud 

 Evaluar medidas de prevención y control 
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5. MATERIALES Y MÉTODOS 

El presente estudio fue un estudio de tipo descriptivo, el cual permitió determinar las 

medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de las estaciones 

de servicio de la ciudad de Loja y los riesgos en la salud. 

La población de estudio del presente trabajo fueron los expendedores de combustibles 

que decidieron participar y que se encontraban laborando con normalidad dentro de las 

doce estaciones de servicio de la ciudad de Loja, el tiempo de duración del estudio será 

desde septiembre del 2017 a febrero del 2018, las variables que se midieron fueron: 

medidas de protección y riesgos en la salud. 

5.1.  Área de estudio 

     Incluye a las 12 estaciones de servicio de la ciudad de Loja que se encuentran ubicadas 

dentro del área urbana como puntos de venta de combustibles en varias versiones de 

operación (alquiler, gestión, franquicia…), brindando sus servicios de venta de derivados 

del petróleo, combustibles alternativos y lubricantes para vehículos a motor y una amplia 

oferta de micro mercados con artículos variados que son habituales en las estaciones de 

servicio, con atención personalizada a cada uno de sus clientes. 

El grupo de estudio tomado para la investigación fueron los trabajadores de cada una 

de las estaciones de servicio en calidad de vendedores de combustibles. 

Dentro de las estaciones de servicio participantes encontramos las siguientes: Estación 

de Servicio “Plaza Gas”, Estación de Servicio “Unión Cariamanga”, Estación de Servicio 

“Cooperativa de Transportes Loja”, Estación de Servicio “24 de Mayo”, Estación de 

Servicio “Sur Oriente”, Estación de Servicio “GASO SILVA II”, Estación de Servicio 
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“San Cayetano”, Estación de Servicio “EXPO NOVA S.A.”, Estación de Servicio “La 

Llave”, Estación de Servicio “GASO SILVA I”, Estación de Servicio “Valdivieso”, 

Estación de Servicio “La Argelia”. 

5.2. Universo 

    El universo consta de 95 trabajadores que laboran como expendedores en las 12 

gasolineras ubicadas en el área urbana de la ciudad de Loja. 

5.3. Métodos e instrumentos de recolección de datos  

    Para la recolección de los datos se utilizó una encuesta (ANEXO 3) diseñada para 

cumplir con los objetivos y el instrumento fue un cuestionario con un listado de preguntas. 

Luego de contar con la convalidación del instrumento se explicó el proceso de 

investigación y su suscripción al consentimiento informado (ANEXO 2) se aplicó la 

encuesta estructurada a cada uno de los trabajadores como expendedores de cada una de 

las estaciones de servicio. 

Para la tabulación y análisis de los datos se utilizó el programa Microsoft Excel y las 

tablas estadísticas. 

Los resultados de la investigación fueron socializados al personal de trabajo de las 

estaciones de servicio de la ciudad de Loja (ANEXO 7) ya que les permitirá coordinar 

estrategias para promocionar la salud de sus empleados. 
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6. RESULTADOS 

Gráfico No. 1 

Ubicación geográfica de las estaciones de servicio de combustibles de la 

ciudad de Loja 
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Tabla No. 1  

Edad y sexo de los expendedores de combustibles de las estaciones de 

servicio de la ciudad de Loja. 

 

Edad 

Sexo  

TOTAL    Femenino       Masculino 

f % f % f % 

20-35 años 11 11,57 38 40 49 51,57 

36 a 44 años 6 6,32 26 27,37 32 33,69 

45 a 64 años 0 0 14 14,74 14 14,74 

 

TOTAL 

 

17 

 

17,89 

 

78 

 

82,11 

 

95 

 

100 

  Fuente: Encuesta aplicada a los expendedores de combustibles. 

  Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 

 

 

 

Dentro de la población investigada la gran mayoría corresponde al sexo masculino y en 

edades comprendidas entre 20 a 35 años, resultando ser una población menos vulnerable y 

también de sufrir algún daño y/o riesgo en su salud, llevando a que las diferentes labores 

puedan ser realizadas con efusividad, la población más vulnerable ante la contaminación 

son: niños, embarazadas y ancianos debido a que respiran más aire y su metabolismo 

cambia dificultando la eliminación de sustancias nocivas. 
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Tabla No. 2 

Tiempo de servicio con respecto al sexo de los expendedores de 

combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 

Fuente: Encuesta aplicada a los expendedores de combustibles. 

Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 

 

 

El mayor tiempo de servicio que mencionan los expendedores de combustibles tanto en 

el sexo masculino y femenino se encuentra entre 1 a 5 años, debido a que cada una de las 

estaciones de servicio contrata personal constantemente para evitar riesgos de 

sobreexposición a los compuestos químicos de los combustibles, esto hace que se sientan 

bien, que puedan generar un ambiente de trabajo cómodo, agradable incluso con la 

sociedad que lo rodea. Cabe resaltar que el sexo masculino tiene mayor riesgo de sufrir 

algún problema de salud debido a que conforman la mayoría de expendedores. 

 

 

 

 

 

 

Tiempo de 

servicio 

Sexo  

        TOTAL          Femenino          Masculino 

f % f % f % 

- de 1 año 6 6,32 12 12,63 18 18,95 

1 a 5 años 10 10,53 40 42,10 50 52,63 

5 a 10 años 1 1,05 19 20 20 21,05 

+ de 10 

años 
0 0 7 7,37 7 7,37 

 

TOTAL 

 

17 

 

17,90 

 

78 

 

82,10 

 

95 

 

100 
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Tabla No. 3 

Tiempo de servicio y edad de los expendedores de combustibles de las 

estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 

 

Tiempo de 

servicio 

Edad 
 

TOTAL 20 a 35 

años 

36 a 44       

años 

     45 a 64  

     años 

f % f % f % f % 

- de 1 año 10 10,53 5 5,26 3 3,16 18 18,95 

1 a 5 años 30 31,58 16 16,84 4 4,21 50 52,63 

5 a 10 años 9 9,47 7 7,37 4 4,21 20 21,05 

+ de 10 años 0 0 4 4,21 3 3,16 7 7,37 

 

TOTAL 

 

49 

 

51,58 

 

32 

 

33,68 

 

14 

 

14,74 

 

95 

 

100 

Fuente: Encuesta aplicada a los expendedores de combustibles. 

Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 
 

 

El tiempo de servicio de la mayoría de los expendedores de combustibles de las 

estaciones de servicio de la ciudad de Loja se ubica en períodos de 1 a 5 años, mientras que 

sus edades se encuentran entre los 20 y 35 años lo que los ubica en una categoría adulta 

joven, edad óptima para desempeñarse laboralmente. Al rotar del servicio con frecuencia 

disminuyen la exposición a compuestos químicos, representando así un riesgo bajo para 

desarrollar patologías laborales. 

 

 

 

` 
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Tabla No. 4  

Medidas de protección utilizadas por el personal expendedor de 

combustibles de las estaciones de servicio. 

Fuente: Encuesta aplicada a los expendedores de combustibles. 

Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 

 

 

Las medidas de protección personal: gorra, bata de trabajo y calzado adecuado son 

utilizadas tanto por hombres y mujeres, sin embargo las medidas de protección como 

guantes y mascarillas no son utilizadas debido a la incomodidad que estos les causan al 

realizar sus actividades y además señalan que las utilizan en tareas específicas como en 

trabajos de descarga de combustibles, etc. Sólo una pequeña cantidad en hombres no 

utiliza bata de trabajo y calzado adecuado debido a incomodidad pese a que cada estación 

de servicio les proporciona estos equipos y les informan la importancia de protegerse. 

 

 

 

 

 

 

Medidas de 

Protección 

SI NO 

          f           %              f           % 

Guantes 0 0 95 100 

Mascarilla 0 0 95 100 

Gorra 95 100 0 0 

Bata de trabajo 86 90,52 9 9,47 

Calzado adecuado 86 90,52 9 9,47 
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Tabla No. 5  

Riesgos en la salud que refiere el personal expendedor de combustibles de 

las estaciones de servicio con respecto al sexo. 

 

Riesgos físicos 

Sexo 

Femenino Masculino 

SI NO SI NO 

f % f % f % f % 

Intoxicación leve 0 0 17 17,89 0 0 78 82,11 

Mareos 2 2,10 15 15,78 2 2,10 76 80 

Cefaleas 0 0 17 17,89 1 1,05 77 81,05 

Náuseas 0 0 17 17,89 3 3,16 75 78,94 

Vómitos 0 0 17 17,89 0 0 78 82,11 

Irritación de ojos 2 2,10 15 15,78 4 4,21 74 77,89 

Irritación de garganta 0 0 17 17,89 0 0 78 82,11 

Lesiones de la piel 1 1,05 16 16,84 0 0 78 82,11 

Visión borrosa 1 1,05 16 16,84 0 0 78 82,11 

Sangrado por la nariz 0 0 17 17,89 0 0 78 82,11 

Convulsiones 0 0 17 17,89 0 0 78 82,11 

 Fuente: Encuesta aplicada a los expendedores de combustibles. 

 Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 

 

 

Dentro de la investigación el sexo masculino presenta en pocas ocasiones irritación de 

ojos, un porcentaje menor presenta náuseas, mareos y cefaleas, mientras que el sexo 

femenino presenta en mínima cantidad irritación de ojos y mareos. Cabe destacar que los 

participantes manifestaron que estos síntomas fueron presentados en las primeras semanas 

de trabajo, luego se acostumbraron al ambiente laboral. 
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Tabla No. 6  

Riesgos en la salud más frecuentes que presentaron los expendedores de 

combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 

Indicador f % 

Irritación de ojos 6 37,50 

Mareos 4 25,00 

Náuseas 3 18,75 

Cefaleas 1 6,25 

Lesiones de la piel 1 6,25 

Visión borrosa 1 6,25 

TOTAL 16 100 

Fuente: Encuesta aplicada a los expendedores de combustibles. 

Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 

 

En cuanto a los riesgos en la salud más frecuentes en los expendedores de combustibles 

de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja, presentaron en pocas ocasiones irritación 

de ojos, mareos y náuseas y con porcentajes mínimos cefaleas, lesiones de la piel y visión 

borrosa. Los participantes mencionaron que estos síntomas son presentados en las primeras 

semanas al empezar a trabajar en las estaciones de servicio como expendedores de 

combustibles. 
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En cuanto al tercer objetivo se proporcionó folletos educativos (tríptico) (ANEXO 5) 

con énfasis en la prevención de riesgos a la salud de la población objeto de estudio, la 

prevención debe ser uno de los pilares fundamentales en la organización y gestión de toda 

estación de servicio de combustibles, deben cuidar y proteger la salud de los expendedores 

para garantizar el buen funcionamiento de la misma así como la calidad del trabajo 

realizado por el equipo humano, por ello es fundamental la utilización de las medidas de 

protección personal ayudando a evitar riesgos a la salud de origen laboral. En este tríptico 

se describe las medidas de protección personal que deben utilizar y su importancia, los 

riesgos a los cuales se encuentran expuestos los expendedores de combustibles, los 

principales hábitos de higiene personal que se deben seguir luego de realizar sus 

actividades de vendedor de combustibles. 
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7. DISCUSIÓN 

Los resultados de esta revisión sistemática son más relevantes para la población de 

trabajadores de Norteamérica y Europa ya que todos los estudios realizados hasta el 

momento fueron desarrollados en estos países debido tal vez a que existe un mayor 

desarrollo de la industria petrolera lo cual posibilite a que se tengan mejores prácticas de 

higiene y seguridad industrial; por el contario se evidencia la carencia de investigaciones 

realizadas en la industria petrolera al respecto en países Latinoamericanos. 

La mayoría de los estudios sobre incidencia presentaron síntomas físicos por exposición 

a benceno se han realizado en Estados Unidos y Europa y son financiados por instituciones 

y compañías petroleras. Los diseños metodológicos más frecuentes fueron los de cohorte, 

los cuales contaban con una población objeto de estudio amplio que incluía un gran 

porcentaje del total de los trabajadores de las refinerías (Asprilla, 2013). 

En esta investigación se determinó que las medidas de protección personal: gorra, bata 

de trabajo y calzado adecuado son utilizadas tanto por hombres y mujeres, sin embargo las 

medidas de protección como guantes, mascarilla, línea de vida y arnés no son utilizadas 

debido a la incomodidad que estos les causan al realizar sus actividades y además 

señalaron que las utilizan en trabajos de descarga de combustibles. Comparando con un 

estudio realizado aquí en el Ecuador en la ciudad de Guayaquil señala que las medidas de 

protección personal utilizadas en la mayoría de las estaciones de servicio se encuentran: 

calzado de trabajo con suela antideslizante y resistente a combustibles, protectores 

respiratorios, guantes y delantales o ropa de trabajo. 

En esta investigación con respecto a la edad que presentan los expendedores de 

combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja se encuentran en edades 
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entre 20 a 35 años, representando a una edad adulta joven la mayoría de la población 

estudiada y comparando con un estudio realizado en Colombia en cuanto a la edad en 

muchos estudios no es una variable muy considerada pero en un porcentaje considerable 

los trabajadores ingresan a las refinerías siendo muy jóvenes aproximadamente desde los 

23 años hasta los 59 años (Córdoba, 2013) 

Como en cualquier otra actividad se encuentran presentes riesgos derivados del 

desarrollo de la actividad que pueden afectar a la seguridad y salud de los trabajadores 

ocasionando en determinados casos accidentes de trabajo o enfermedades profesionales y 

en circunstancias más favorables “solamente” daños materiales o interrupciones indeseadas 

del proceso productivo.  

De acuerdo a los resultados obtenidos en esta investigación en cuanto a los riesgos 

físicos más frecuentes que presentaron los expendedores de combustibles de las estaciones 

de servicio de la ciudad de Loja está la irritación de ojos con un porcentaje mayor, luego se 

encuentra mareos y náuseas y con porcentajes similares cefaleas, lesiones de la piel y 

visión borrosa. Los participantes mencionaron que estos signos y síntomas son presentados 

en las primeras semanas luego de empezar a trabajar en las estaciones de servicio como 

expendedores de combustibles, al comparar con un estudio realizado por Narváez señala 

que entre los riesgos más comunes a los que los trabajadores están expuestos se 

encuentran: “ruidos, caídas, golpes, contactos eléctricos, lesiones por manipulación manual 

de cargas, desgaste por atención al público, dermatitis por contacto con los combustibles, 

lubricantes y otros agresivos; consideramos los posibles riesgos relevantes durante el 

embarazo en mujeres del sector; además de la afectación al sistema nervioso 

central”(Narváez et al., 2009).      
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8. CONCLUSIONES 

Al culminar el presente trabajo investigativo se puede concluir: 

 En relación a las medidas de protección utilizadas por los expendedores de 

combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja entre ellas están las más 

utilizadas: gorra, bata de trabajo y calzado adecuado y son utilizadas tanto por hombres 

y mujeres. 

 

 Se identificó los riesgos a la salud más frecuentes en los expendedores de combustibles 

los mismos que presentaron en pocas ocasiones irritación de ojos, mareos y náuseas y 

con porcentajes mínimos cefaleas, lesiones de la piel y visión borrosa. Los 

participantes mencionaron que estos síntomas son presentados en las primeras semanas 

al empezar a trabajar en las estaciones de servicio como expendedores de combustibles, 

luego se acostumbran al ambiente laboral. 

 

 Se proporcionó folletos educativos con énfasis en la prevención de riesgos a la salud de 

la población objeto de estudio, en donde se describe los riesgos a los cuales se 

encuentran expuestos y las medidas de seguridad que deben tomar al realizar sus 

actividades como expendedores de combustibles. 
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9. RECOMENDACIONES 

 

 A los expendedores de combustibles hacer conciencia y crear una cultura en la 

utilización de todas las medidas de protección personal que son proporcionadas y 

necesarias en cada una de las actividades para prevenir y mejorar problemas de salud. 

Ya que desarrollar una labor diaria específica durante un tiempo prolongado conlleva a 

estar expuesto a agentes que pueden provocar una incidencia mayor afectando la salud 

del expendedor.  

 

 A los gerentes que deben realizar vigilancia periódica de la utilización de las medidas 

de protección personal en sus trabajadores, ya que se evidencia que la mayoría no 

utiliza prendas como mascarilla y guantes, primordiales para evitar riesgos de 

dermatitis, salpicaduras y exposición a vapores causados por los hidrocarburos. 

 

 A los gerentes de cada una de las estaciones de servicio que se realice vigilancia a los 

efectos causados por los niveles de exposición a benceno periódicamente ya que el 

seguimiento médico que realizan no tiene la sensibilidad para detectar cambios 

significativos en la salud de los expendedores de combustibles de las estaciones de 

servicio. 
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11. ANEXOS 

Anexo 1 

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

Proyecto. Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de 

las estaciones de servicio de la ciudad de Loja 

 

VARIABLE DIMENSIÓN INDICADOR ESCALA 

Medidas de protección en 

expendedores de 

combustibles 

Es el conjunto de prendas 

que tienen como objeto 

proteger la salud y seguridad 

personal frente a los diferentes 

riesgos producidos por agentes 

biológicos, físicos, químicos y 

mecánicos en un medio 

laboral. 

 

 
 
 
 
 
 

Implementos 

personales 

 

Guantes                   

Mascarilla                

Gorra                        

Bata de trabajo       

Calzado adecuado               

 

 

 

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  ) 

 

 
Riesgos en la salud 

El riesgo es la probabilidad 

de que se produzcan victimas 

mortales, heridos o daños a la 

salud como consecuencias de 

un peligro. Son los factores o 

agentes agresivos que inciden 

negativamente sobre la salud 

del trabajador y que se 

encuentra presente en el 

ambiente de trabajo. 

 
 
 
 
 

Efectos 

biológicos 

 

Intoxicación leve 

Mareos 

Cefaleas 

Náuseas 

Vómitos 

Irritación de ojos 

Irritación de garganta 

Lesiones de la piel 

Visión borrosa 

Sangrado por la nariz 

Convulsiones 

 

 

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  ) 

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  ) 

Si ( )       No (  ) 
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Anexo 2 

 

 

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Reciba un cordial y efusivo saludo de parte de Magali Celena Abad Cordero estudiante 

de la Carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja, a la vez hacerle conocer 

que me encuentro realizando un proyecto de investigación con fines de titulación en 

Licenciada en Enfermería e invitarle a participar en el mismo, el proyecto se denomina 

MEDIDAS DE PROTECCIÓN UTILIZADAS POR LOS EXPENDEDORES DE 

COMBUSTIBLES DE LAS ESTACIONES DE SERVICIO DE LA CIUDAD DE 

LOJA con el objetivo principal de determinar las medidas de protección utilizadas por los 

expendedores de combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 

 La investigación no causara daño físico ni psicológico ni costo alguno tanto para la 

institución como para usted, así mismo no se compartirá la identidad de aquellos que 

participen en la investigación. La información recogida acerca de usted en este proyecto de 

investigación se mantendrá confidencial, será puesta fuera de alcance y solo la 

investigadora tendrá acceso a ella.  

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedirá responder preguntas en una 

encuesta la cual le tomará pocos minutos de su tiempo. Las fotografías serán tomadas con 

su consentimiento. 

Si usted está de acuerdo en formar parte de esta investigación le solicitamos se digne 

firmar el presente documento. 

Mis más sinceros agradecimientos. 

 

…………………….           …………………………….. 

FIRMA                           C. DE IDENTIDAD 
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Anexo 3 

 

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

Nº___ 

ENCUESTA 

Proyecto. Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de las estaciones de 

servicio de la ciudad de Loja 

 

Buenos días.  

La presente entrevista que se va a realizar tiene como objetivo recoger información para la realización 

del proyecto Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles en las estaciones de 

servicio de la ciudad de Loja, con fines de titulación. Las entrevistas son personales. Toda información 

proporcionada será confidencial.  

Edad:_______Fecha:___/___/____Turno___________Sexo_________ 

Tiempo de trabajo___________________ 

Estación de Servicio_______________________________________________________________ 

 

Medidas de protección personal 

1. De la siguiente lista de medidas de protección personal ¿Cuáles utiliza al momento de desarrollar 

sus actividades?   

Guantes                    SI____ NO___  

Mascarilla                SI____ NO___  

Gorra                        SI____ NO___  

Bata de trabajo         SI____ NO___  

Calzado adecuado    SI____ NO___  

Otras            SI____ NO___  

Recomendaciones: __________________________________________________________ 

 

Riesgos en la salud 

1. ¿En su trabajo ha presentado algunos de estos riesgos? 

Intoxicación leve               SI____ NO___                

Mareos   SI____ NO___   

Cefaleas                 SI____ NO___   

Náuseas   SI____ NO___   

Vómitos   SI____ NO___   

Irritación de ojos  SI____ NO___   

Irritación de garganta  SI____ NO___   

Lesiones de la piel  SI____ NO___   

Visión borrosa  SI____ NO___   

Sangrado por la nariz  SI____ NO___   

Convulsiones   SI____ NO___   

Otros ¿Cuál?________  SI____ NO___    

 

 

Gracias por su participación 
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Anexo 4 

PERMISO PARA APLICACIÓN DE ENCUESTAS 
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Anexo 5 

                                                             TRÍPTICO 

Anverso 
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Reverso 
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Anexo 6 

CRONOGRAMA DE ENTREGA DE TRÍPTICOS 

Investigación: Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de 

las estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 

 

 

ESTACIÓN DE SERVICIO 

 

 

FECHA Y HORA 

Estación de Servicio “Plaza Gas”  

 

Jueves 05 de abril del 2018 

15H00 

Estación de Servicio “Unión Cariamanga”  

 

Jueves 12 de abril del 2018  

10H00 

Estación de Servicio “Cooperativa de 

Transportes Loja” 

 

Miércoles 11 de abril del 2018  

15H00 

Estación de Servicio “24 de Mayo”  

 

Jueves 12 de abril del 2018  

15H00 

Estación de Servicio “Sur Oriente”  

 

Miércoles 18 de abril del 2018  

10H00 

Estación de Servicio “GASO SILVA II”  

 

Jueves 05 de abril del 2018 

10H00 

Estación de Servicio “San Cayetano”  

 

Lunes 23 de abril del 2018  

15H00 

Estación de Servicio “EXPO NOVA S.A.”  

 

Viernes 06 de abril del 2018 

15H00 

Estación de Servicio “La Llave”  

 

Viernes 06 de abril del 2018 

10H00 

Estación de Servicio “GASO SILVA I”  

 

Miércoles 18 de abril del 2018  

15H00 

Estación de Servicio “Valdivieso”  

 

Miércoles 11 de abril del 2018  

10H00 

Estación de Servicio “La Argelia”  

 

Lunes 23 de abril del 2018  

10H00 
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Anexo 7 

 

REGISTRO DE ASISTENCIA A LA SOCIALIZACIÓN DE RESULTADOS 
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Anexo 8 

OFICIO DE NO ENCONTRARSE EJECUTADO NI EN EJECUCIÓN EL TEMA 

DE PROYECTO DE TESIS 
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Anexo 9 

CERTIFICADOS EMITIDOS POR LAS ESTACIONES DE SERVICIO  
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Anexo 10 
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Anexo 11 

 

 

 

PROYECTO DE TESIS 

 

 

 

a) TEMA 

Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de las 

Estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 
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b) PROBLEMÁTICA 

En la ciudad de Loja hay un amplio expendio de combustibles por lo que los 

trabajadores/as de las estaciones de servicio están expuestos directamente a combustibles 

debido al déficit de conocimiento sobre el uso de medidas de seguridad y efectos a la salud 

considerándose como un riesgo a la salud que son pasados por alto en las estaciones de 

servicio. 

En nuevas estimaciones publicadas en la Organización Mundial de la Salud informa de 

que “en 2012 unos 7 millones de personas murieron (una de cada ocho del total de muertes 

en el mundo) como consecuencia de la exposición a la contaminación atmosférica” (OMS, 

2014). Estudios científicos han puesto de manifiesto que el personal de las estaciones de 

servicio no está expuesto a niveles de benceno excesivos en el transcurso de su actividad 

laboral ordinaria que puedan desencadenar el cáncer profesional; no obstante, siempre hay 

riesgo de sobreexposición. 

Si bien en el ámbito de la Estación de Servicio los combustibles se presentan en estado 

líquido, y en “estado fósil los COVs”(Oyarzún, 2010) como se ha visto, los vapores de los 

mismos son los que entran en combustión, estos vapores, más pesados que el aire se 

trasladan movidos por el aire y tienden a depositarse en lugares bajos, como en fosos, 

desniveles, etc.(Narváez, Hugo, & Echeverri, 2009). Muchos de los efectos dañinos 

observados luego de la exposición a la gasolina se atribuyen a “compuestos químicos 

individuales que se encuentran en la gasolina, tales como benceno y pequeñas cantidades 

de plomo, registrados en niveles elevados que incrementan el riesgo de padecer 

cáncer”(Vives, Grimalt, & Guitart, 2010)(Navarra, 2016), la mayor parte de estos 

compuestos provienen de los depósitos de los combustibles y también son generados en el 

proceso de carga y descarga. 

La inhalación de una concentración dañina de vapores de estos combustibles durante 

períodos de tiempo prolongados, afecta al sistema nervioso central (Salud Pública, 2008), 

puede provocar intoxicaciones leves, hasta afecciones más graves. Una exposición breve a 

concentraciones elevadas provoca mareos, cefaleas y náuseas, así como irritación de ojos, 

nariz y garganta (Ramalle-Gómara & Ochoa-Gómez, 2008). 
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La evidencia científica señala que: 

En el año 2009 la Organización Mundial de la Salud realizó una publicación donde se 

calcula que en el mundo suman 1,3 millones las personas que mueren en un año a causa de 

la contaminación atmosférica urbana; más de la mitad de esas defunciones ocurren en los 

países en desarrollo. La contaminación del aire representa un grave problema de higiene 

del medio que afecta a los habitantes de los países en desarrollo y desarrollados. Los 

residentes de las ciudades donde hay niveles elevados de contaminación atmosférica 

padecen más enfermedades cardiacas, problemas respiratorios y cánceres de pulmón que 

quienes viven en zonas rurales donde el aire es más limpio. 

Muchos de los efectos dañinos observados luego de la exposición a la gasolina se 

atribuyen a “compuestos químicos individuales que se encuentran en la gasolina, tales 

como benceno y pequeñas cantidades de plomo, registrados en niveles elevados que 

incrementan el riesgo de padecer cáncer”, la mayor parte de estos compuestos provienen de 

los depósitos de los combustibles y también son generados en el proceso de carga y 

descarga (Navarra, 2016).  

Un estudio realizado en España desde una perspectiva rigurosa y estrictamente 

científica, afirma que la evidencia global de los efectos adversos potenciales de las 

Emisiones Diesel o ED en la salud humana aún no es irrefutable ni categórica, pero si 

persuasiva y convincente. Si tenemos en cuenta: las limitaciones inherentes a los estudios 

toxicológicos y epidemiológicos en humanos; que algunas de las características físicas y 

químicas de las ED van cambiado; los probables/posibles efectos adictivos o sinergísticos 

con los restantes contaminantes químicos y físicos atmosféricos, es razonable, y prudente 

aplicar el principio de precaución o cautela, para disminuir la proporción de contaminación 

ambiental atribuida a las emisiones diésel. Y como dato adicional se calcula que 

aproximadamente el 70 % del riesgo de cáncer atribuido a la contaminación ambiental 

urbana está asociado, directa e indirectamente, a las emisiones diésel o ED. (Ferrís, 2010).  

La creciente urbanización, el congestionamiento vehicular y los grandes costos de los 

medios de control han convertido en un problema crucial la contaminación del aire urbano. 

Los combustibles y sus derivados pueden producir efectos adversos a la salud, e interactuar 

y alterar las moléculas indispensables para los procesos bioquímicos y fisiológicos del 

cuerpo humano. Tres factores condicionan el riesgo de lesión tóxica por estas sustancias: 
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sus propiedades físico-químicas, las dosis de las sustancias que entran en contacto con los 

tejidos críticos y la respuesta de estos a las sustancias (Placeres, 2008).  

Un análisis en el Ecuador realizador por la Escuela Superior Politécnica del Litoral 

apoyada por el Instituto Nacional de Estadísticas y Censos en el año 2008 determinó que el 

Ecuador tiene anualmente 760 muertes por accidentes laborales, 579 000 accidentes que 

causan tres o más días de ausentismo laboral y al menos 2100 muertes provocadas por 

enfermedades relacionadas con el trabajo (Cevallos, Medina & Sojos 2010). 

En base a la argumentación antes mencionada, ha surgido la siguiente interrogante:  

¿Cuáles son las medidas de protección personal que utilizan los expendedores de 

combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja para disminuir los 

riesgos a la salud? 
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c) JUSTIFICACIÓN 

Se ha estimado que en los países industrializados un 20 % de la incidencia total de 

enfermedades puede atribuirse a factores medioambientales. En Europa una gran 

proporción de muertes y años de vida ajustados por discapacidad en el grupo en edad 

infantil es atribuible a la contaminación del aire interior y exterior. Un dato significativo es 

que 1/3 de las muertes en el grupo de edad de 0-19 años es atribuible a exposiciones 

ambientales (contaminación del aire interno y externo, agua y saneamiento, sustancias y 

preparados químicos y lesiones producidas por accidentes. Los agentes ambientales 

implicados son los óxidos de nitrógeno y azufre, las partículas en suspensión, ozono, 

metales, compuestos orgánicos volátiles (COVs) y los hidrocarburos (Marcos, 2017) 

     El presente proyecto de investigación se enfocará a estudiar las medidas de 

protección que deben utilizar los expendedores de combustibles, aportando información 

para profundizar los conocimientos y ayudar a la concientización de la población en 

estudio, debido a que dentro de las estaciones de servicio encontramos abundantes riesgos 

a los que se encuentran expuestos los expendedores de combustibles pasando por 

desapercibidos en el personal debido al escaso tiempo con el que cuentan y al déficit de 

conocimientos acerca de las medidas de protección y efectos dañinos a la salud 

volviéndose una población vulnerable. 

     Entre los riesgos más comunes a los que los trabajadores están expuestos se 

encuentran: “ruidos, caídas, golpes, contactos eléctricos, lesiones por manipulación manual 

de cargas, desgaste por atención al público, dermatitis por contacto con los combustibles, 

lubricantes y otros agresivos; consideramos los posibles riesgos relevantes durante el 

embarazo en mujeres del sector; además de la afectación al sistema nervioso 

central”(Narváez et al., 2009). 

     De esta manera, el resultado relevante de este proyecto será para incorporar medidas 

para garantizar la integridad en la salud de la persona, ocasionada por la constante 

exposición a los “COVs”, al contribuir a mejorar los conocimientos en este sector laboral 

en cuanto a medidas de protección personal e incitar a la práctica de medidas de seguridad; 

educar  para la salud como futuros profesionales de enfermería brindando la información 

necesaria y pertinente, con ello promocionar la salud y prevenir enfermedades, brindando 
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seguridad y la “construcción de entornos sanos y control de los riesgos y los trastornos de 

la salud colectiva”(Organización Panamericana de la Salud & Organización Mundial de la 

Salud, 2008).  

     Este proyecto de investigación es factible debido a que se cumplirá con los objetivos 

planteados con la finalidad de mejorar la seguridad laboral dentro de las estaciones de 

servicio, cuenta con la disponibilidad de tiempo, tecnologías, herramientas y habilidades 

necesarias para realizarlo, disponibilidad de recursos económicos y financieros para llevar 

a cabo cada una de las actividades programadas para desarrollar el proyecto, asimismo del 

interés de colaborar que presentan los participantes. También cuenta con un enfoque de 

enfermería dentro de las funciones en Salud Pública atendiendo las necesidades y 

exigencias de la población en cuanto a servicios de salud, estableciendo prioridades en las 

medidas de protección y el estado de salud de los expendedores de combustibles de las 

diferentes estaciones de servicio. 
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d) OBJETIVOS 

General: 

Determinar las medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles 

de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja con la finalidad de prevenir riesgos en la 

salud de la población en estudio. 

Específicos: 

 

 Identificar las medidas de protección personal en los expendedores de 

combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja con fines de 

prevenir problemas físicos. 

 

 Reconocer los riesgos en la salud que presentan los trabajadores que expenden 

combustibles en las diferentes estaciones de servicio. 

 

 Proporcionar folletos educativos con énfasis en la prevención de riesgos a la salud 

de la población objeto de estudio. 
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e) MARCO TEÓRICO 

1. SALUD Y SEGURIDAD EN ESTACIONES DE SERVICIO 

Una gasolinera es un centro de trabajo, donde normalmente un solo trabajador por turno 

se enfrenta en su jornada laboral a multitud de riesgos laborales a los que debe dar solución 

en solitario. 

Somos conscientes que los trabajadores y trabajadoras del sector están expuestos a 

riesgos generales como pueden ser: ruido, caídas, golpes, contactos eléctricos, lesiones por 

manipulación manual de cargas, uso de pantallas de ordenador, trabajo a turnos, desgaste 

por atención al público.  

1.1 Petróleo y sus derivados 

El Petróleo es una mezcla compleja de hidrocarburos líquidos, compuesto en mayor 

medida de carbono e hidrógeno, con pequeñas cantidades de nitrógeno, oxígeno y azufre. 

1.2 Composición Química  

Depende de la presencia de ciertos componentes químicos en el petróleo, así como de la 

unión de éstos en elementos más complejos. Su importancia radica en las características 

particulares que cada uno de estos elementos le añade al petróleo.  

Así tenemos que se puede clasificar en:  

1.2.1 Parafínico. Su componente principal es la parafina. Son muy fluidos y de color 

claro. Proporcionan una mayor cantidad de nafta (usada para obtener solventes de pintura, 

productos de lavado al seco o gasolinas) y lubricantes. 

1.2.2 Nafténicos. Sus componentes principales son los naftenos y los hidrocarburos 

aromáticos. Son petróleos muy viscosos y de coloración oscura. Generan una gran cantidad 

de residuos tras el proceso de refinación. 

1.2.3 Mixtos. Con presencia de ambos tipos de compuestos. 

1.3 Combustibles más expendidos 

1.3.1 Gasolina. Está compuesta principalmente por hidrocarburos parafínicos, 

olefínicos, nafténicos y aromáticos con un nº de carbonos en su mayor parte superiores a 

C3 y con un intervalo de ebullición de 30 ºC a 260 ºC, incluyendo en su formulación 

diversos aditivos. 
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1.3.2 Gasóleo o Diésel. Combustible derivado del petróleo constituido básicamente 

por hidrocarburos. Puede además contener compuestos metálicos, azufre, nitrógeno, etc. 

1.3.3 Queroseno. Se utiliza con motores que trabajan a gran altitud y bajas 

temperaturas, ya que se congela a - 40 °C. Es utilizado como combustible para iluminación 

se usó también como combustible para motores a turbina. Debido a que estos motores se 

diseñaron insensibles a las propiedades del combustible, el queroseno además fue elegido 

por su disponibilidad considerando que cada gota de nafta era requerida para necesidades 

bélicas. 

1.3.4 Gasóleo/gasóleo doméstico. De hidrocarburos parafínicos, olefínicos, 

aromáticos, aromáticos policíclicos y nafténicos con un nº de átomos de carbono 

comprendido entre 9 y 20 y un punto de ebullición en el intervalo de 150ºC a 380ºC y 

diversos aditivos.  

1.4 Compuestos químicos de mayor interés toxicológico 

Los agentes químicos de mayor interés toxicológico procedentes de la composición de 

los carburantes son: Benceno, Tolueno, Xilenos, n-hexano. Otros agentes químicos que 

pueden estar presentes son los procedentes de la combustión: monóxido de carbono, óxidos 

de nitrógeno y azufre. Estos se consideran de poca relevancia en esta situación de trabajo. 

1.4.1 Benceno. El benceno, conocido también como benzol, es un líquido incoloro de 

olor dulce. El benceno se evapora al aire rápidamente y es sólo ligeramente soluble en 

agua. El benceno es sumamente inflamable. 

     Todo el mundo está expuesto diariamente a cantidades pequeñas de benceno. Usted 

está expuesto al benceno al aire libre, en el trabajo y en el hogar. La exposición de la 

población general al benceno ocurre principalmente a través de la inhalación de aire que 

contiene benceno. Las principales fuentes de exposición al benceno son el humo de tabaco, 

las estaciones de servicio, los gases del tubo de escape de automóviles y las emisiones 

industriales. 

El benceno puede entrar a su cuerpo a través de los pulmones, el tubo digestivo y la 

piel. Cuando usted está expuesto a niveles altos de benceno en el aire, aproximadamente la 

mitad del benceno que usted inhala pasa a la corriente sanguínea a través de los pulmones. 

Cuando usted se expone al benceno en alimentos o bebidas, la mayor parte del benceno 

que ingiere pasa a la corriente sanguínea a través del tubo digestivo. Si la piel entra en 

contacto con benceno o con productos que contienen benceno, una pequeña cantidad de 

benceno pasará a la sangre a través de la piel. Una vez en la sangre, el benceno se moviliza 
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a través del cuerpo y puede ser almacenado transitoriamente en la médula de los huesos y 

el tejido graso. El benceno es convertido a productos llamados metabolitos en el hígado y 

la médula de los huesos. Algunos de los efectos adversos de la exposición al benceno son 

causados por estos metabolitos. La mayoría de los metabolitos del benceno abandonan el 

cuerpo en la orina dentro de 48 horas después de la exposición. 

La exposición breve (5 a 10 minutos) a niveles muy altos de benceno en el aire (10,000 

a 20,000 ppm) puede producir la muerte. Niveles más bajos (700 a 3,000 ppm) pueden 

producir letargo, mareo, aceleración del latido del corazón, dolor de cabeza, temblores, 

confusión y pérdida del conocimiento. En la mayoría de los casos, los efectos 

desaparecerán cuando la exposición termina y la persona empieza a respirar aire fresco. 

La gasolina contiene benceno, sustancia química C1, que provoca cáncer en humanos. 

Por ello, hay que hacer especial hincapié en no inhalar los vapores de este combustible. 

Estudios científicos han puesto de manifiesto que el personal de las estaciones de 

servicio no está expuesto a niveles de benceno excesivos en el transcurso de su actividad 

laboral ordinaria que pueden desencadenar el cáncer; no obstante, siempre hay riesgo de 

sobreexposición. 

Por ello, además de tomar las medidas preventivas necesarias para evitar la inhalación al 

máximo, se debe hacer control biológico en los trabajadores expuestos, en orina y/o aire 

exhalado. Estos controles tienen que estar integrados en la vigilancia de la salud. 

1.4.2 Monóxido de carbono. Los gases de escape de los motores de combustión 

interna contienen monóxido de carbono, un gas incoloro, inodoro y muy tóxico. Este gas se 

concentra cuando los vehículos se encuentran con el motor en marcha en espacios sin 

ventilación. En el caso de gasolineras, como los automóviles suelen estar con los motores 

apagados y en espacios abiertos, intoxicaciones por monóxido de carbono no suelen ser 

frecuentes. Sin embargo, no debe olvidarse la existencia de este gas tóxico de escape. 

1.5 Riesgos y daños a la salud: 

1.5.1 En el sistema respiratorio. Los efectos adversos dependen por una parte, de la 

concentración y la duración de la exposición y por otra, de la susceptibilidad de las 

personas expuestas. 

Entre los factores que aumentan la ventilación, elevando la carga de contaminantes que 

recibe el pulmón, destaca el aumento de la temperatura y humedad que dificultan la 

termólisis, el aumento de la altitud, que lleva a la disminución de la presión inspirada de 
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O2 y por ende a hipoxemia hipobárica, el aumento de la progesterona (en el embarazo), 

estados febriles y el ejercicio físico. 

¿Cómo puede el benceno afectar a los niños? Esta sección discute los posibles efectos 

sobre la salud en seres humanos causados por exposiciones desde la concepción a la 

madurez (18 años de edad). Los niños pueden ser afectados por la exposición al benceno 

de la misma manera que los adultos. El benceno puede pasar de la sangre de la madre al 

feto. No se sabe si los niños son más susceptibles a la intoxicación con benceno que los 

adultos. 

La población, también se ve afectada y más vulnerable ante la contaminación a causa 

de la combustión de estas energías fósiles.  

Los sectores de población más vulnerables ante la contaminación, son las mujeres 

embarazadas, los ancianos y los niños. Estos últimos son los más afectados porque 

respiran más aire, beben más agua y su metabolismo es inmaduro para poder eliminar las 

sustancias nocivas para su salud. 

Los niños y senescentes son especialmente susceptibles a los efectos de los 

contaminantes (Tabla 1). Por otra parte, la presencia de enfermedades respiratorias y 

cardiovasculares también aumenta la vulnerabilidad a los contaminantes aéreos, ya que 

estas condiciones se acompañan de disnea, aumento de la ventilación minuto y dificultad 

de depuración de las vías respiratorias por edema, inflamación, limitación del flujo aéreo o 

por disminución de la capacidad de movilización de volúmenes pulmonares (Oyarzún, 

2010). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    
Tabla 1. Factores que explican la mayor susceptibilidad del sistema respiratorio a los contaminantes atmosféricos 
en la infancia y en la senectud. 
Fuente: Revista Scielo (2010). Revista Chilena de Enfermedades Respiratorias. Vol. 6. N.1 version On-
line ISSN 0717-7348 http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004. 

http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004
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Los contaminantes atmosféricos también contribuyen en la disminución de la función 

pulmonar y al aumento de la reactividad bronquial, disminuir la tolerancia al ejercicio y a 

aumentar el riesgo de bronquitis obstructiva crónica, enfisema pulmonar, exacerbación del 

asma bronquial y cáncer pulmonar, entre otros efectos. Los principales contaminantes 

aéreos se han asociado a efectos específicos sobre el sistema respiratorio (Tabla 2). Sin 

embargo, las personas están habitualmente expuestas a una mezcla de ellos, lo que puede 

potenciar los efectos atribuidos a cada uno (Oyarzún M, 2010). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Tabla 2. Efectos adversos de los contaminantes aéreos sobre el sistema respiratorio.  
Fuente: Revista Scielo (2010). Revista Chilena de Enfermedades Respiratorias. Vol. 6. N.1 
version Online ISSN 0717-7348 http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004. 

 

Efectos de los contaminantes sobre otros órganos y sistemas. Estos efectos son 

múltiples y pueden afectar a los diferentes órganos y sistemas con diversos grados de 

intensidad (Tabla 3). En las últimas décadas se ha puesto énfasis en los efectos 

cardiovasculares. 

http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004
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Tabla 3. Efectos no respiratorios de los contamiantes atmosféricos. 
Fuente: Revista Scielo (2010). Revista Chilena de Enfermedades Respiratorias. Vol. 6. N.1 
version On-line ISSN 0717-7348 http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004.  

 

1.5.2 En el sistema nervioso. Incapacidad para determinar o distinguir intervalos de 

tiempo, fallas en la agudeza visual, en la discriminación de la brillantez y algunas otras 

funciones motoras. 

1.5.3 En la piel. Riesgo de dermatitis, estos combustibles son desengrasantes y secan la 

piel, pudiendo provocar dermatosis o eczemas. Por lo tanto debe evitarse el contacto 

dérmico y emplearse guantes impermeables para el suministro. 

1.5.4 En los ojos. Hay riesgo de salpicaduras, en caso de contacto ocular hay que 

lavarse los ojos con agua potable limpia y tibia y buscar asistencia médica. 

1.5.5 Crónicos: efectos cancerígenos. La gasolina contiene benceno, sustancia química 

que provoca cáncer en los seres humanos. Por ello hay q hacer un especial hincapié en no 

inhalar los vapores de este combustible. 

Estudios científicos realizados en España han puesto de manifiesto que el personal de 

las estaciones de servicio no está expuesto a niveles de benceno excesivos en el transcurso 

de su actividad laboral ordinaria que puedan desencadenar el cáncer profesional; no 

obstante, siempre hay riesgo de sobreexposición. 

Por ello, además de tomar las medidas preventivas necesarias para evitar la inhalación al 

máximo, se debe hacer control biológico en los trabajadores expuestos, en orina y/o aire 

exhalado. Estos controles tienen que estar integrados en la vigilancia de la salud.   

http://dx.doi.org/10.4067/S0717-73482010000100004
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1.5.6 En el embarazo. No hay suficiente información disponible para establecer si la 

gasolina causa defectos de nacimiento o si afecta la reproducción. 

1.6 Riesgos Químicos 

1.6.1 Riesgos de dermatitis. Estos combustibles son desengrasantes y secan la piel, pudiendo 

provocar dermatosis o eczemas. Por lo tanto, debe evitarse el contacto dérmico y 

emplearse guantes impermeables para el suministro. 

1.6.2 Riesgo de salpicaduras. En caso de contacto ocular hay que lavarse los ojos con agua 

potable limpia y tibia y buscar asistencia médica (Soledad & Carmen, 2008). 

1.7 Factores de riesgo más importantes 

 El tipo de combustible. 

 Características de la pistola de suministro 

 Condiciones ambientales 

 Cantidad dispensada/tiempo de exposición 

 Ubicación 

 

1.8 Medidas preventivas 

Medidas de Higiene personal 

La salud y la educación son las encargadas de fortalecer y promover factores protectores 

de salud entre ellos la higiene y los hábitos saludables, desde un enfoque de calidad de 

vida, derechos y participación. 

La higiene personal y del entorno va mucho más allá de las meras prácticas de aseo. Es 

uno de los componentes fundamentales de un estilo de vida saludable y se encuentra 

relacionada con otros temas como la alimentación, el ejercicio físico y la salud mental. En 

consecuencia, el aprendizaje de hábitos de higiene y cuidados personales cumplen 

funciones importantes en la formación integral de las personas: 

 Mejorar la salud y el bienestar del individuo y la comunidad. 

 Prevenir la aparición y desarrollo de enfermedades. 

 Facilitar las relaciones interpersonales. 

 Contribuir a la formación de una imagen positiva de sí mismos. 
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La higiene personal tiene por objeto situar a la persona en las mejores condiciones de 

salud frente a los riesgos del ambiente y del propio ser humano. Tener una buena higiene 

personal depende de uno mismo. La autoestima juega un papel fundamental frente a este 

aspecto, pues quien se aprecia y valora se esfuerza por verse y mantenerse bien. 

Principales hábitos de higiene personal y su importancia:  

El correcto lavado de manos en forma cotidiana y en momentos específicos significa 

prevención:  

 Mojar las manos con agua.  

 Frotar con jabón las palmas y la parte superior. Luego las muñecas y entre los dedos  

 Cepillar muy bien las uñas.  

 Enjuagar completamente las manos con abundante agua hasta retirar todo el jabón.  

 Secarlas con papel descartable o con una toalla limpia y seca.  

 Cerrar la llave de agua con el mismo papel o toalla.  

 Es importante y oportuno lavarse las manos:  

 Al llegar a casa  

 Antes de comer  

 Antes de preparar o servir alimentos.  

 Después de ir al baño.  

 Después de utilizar pañuelos.  

 Después de jugar y de tocar dinero o animales.  

Ducha o baño diario (limpieza de la cara, de las manos, del cabello, de los genitales y 

de los pies): Con esta práctica se controlan olores naturales del cuerpo que son producidos 

básicamente por la transpiración o sudor. De esta forma se evita la presencia de gérmenes y 

bacterias que puedan afectar la salud de nuestra piel.  

Los ojos: Son órganos muy delicados y no deben tocarse con las manos sucias ni con 

pañuelos u otros objetos. Su mecanismo propio de limpieza son las lágrimas. Para evitar 

problemas de visión es recomendable mantener buena iluminación de los espacios evitando 

así un mayor esfuerzo de la vista al estudiar, leer, ver televisión o trabajar con 

computadoras.  



75 

 

 

Los oídos: Es conveniente evitar que el agua entre a los oídos. No se deben introducir 

objetos como: ganchos, pinzas, palillos u otros. Su aseo debe hacerse de manera periódica, 

teniendo en cuenta las recomendaciones del médico.  

Los dientes: La boca inicia el proceso de digestión de los alimentos y desempeña un 

importante papel en la comunicación oral y gestual, pero también da origen a problemas de 

salud, la mejor forma de prevenirlos es haciendo un adecuado y periódico cepillado de 

dientes y lengua.  

Limpieza de la nariz: La nariz deja entrar el aire para que llegue a los pulmones con la 

temperatura y humedad adecuadas, y libres de partículas extrañas. La producción de mocos 

es un proceso natural que sirve como lubrificante y filtro para el aire, pero es necesario 

retirarlos varias veces al día, además de la incomodidad que representan, contienen 

partículas y microorganismos filtrados que pueden provocar enfermedades. 

Higiene de la ropa y el calzado: El lavado de la ropa exterior e interior de las personas 

y la higiene del calzado es fundamental. En lo posible la ropa debe ser expuesta al sol, con 

lo cual se logran erradicar muchos microbios. De igual forma la ropa de cama debe lavarse 

con cierta periodicidad, dado que allí por falta de aseo se reproducen ácaros que causan 

problemas en la piel y alergias en las personas. 

Medidas de Protección personal 

Definición.  

Se entiende por EPI (Equipo de protección individual), cualquier equipo destinado a ser 

llevado o sujetado por el trabajador para que lo proteja de uno o más riesgos que puedan 

amenazar su seguridad y/o su salud, así como cualquier complemento destinado al mismo 

fin. Los EPI son pues elementos de protección individuales del trabajador, muy extendidos 

y utilizados en cualquier tipo de trabajo y cuya eficacia depende, en gran parte, de su 

correcta elección y de un mantenimiento adecuado del mismo. 

Medidas de protección más habituales  

El personal de las estaciones de servicio debe ser consciente de la necesidad de utilizar 

equipos de protección individual (EPI) como última medida de prevención. También se 
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debe conocer la obligación empresarial de proporcionar los EPIs adecuados para el 

desempeño de las funciones. 

Calzado de trabajo. Con suela antideslizante y resistente a combustibles derivados del 

petróleo para efectuar las tareas generales en las estaciones de servicio, y calzado de 

seguridad autorizado y protegido en la puntera, con el mismo tipo de suela, cuando hay 

riesgo de sufrir lesiones en los pies por caída de objetos. 

Protectores respiratorios. Para reducir la inhalación de os vapores de combustible. En 

operaciones inusuales que implican exposición prolongada a los vapores deberán usarse 

protectores con filtros para vapores orgánicos. 

Guantes y delantales. Deben utilizarse al suministrar combustible a los vehículos, y al 

limpiar derrames químicos o de combustible. Son adecuados materiales como el Vitón 

(Fluoroelastómero), Nitrilo o PVA (alcohol de polivinilo). Antes y después de la 

utilización de los guantes se deberán lavar y secar las manos. 

Las posibles áreas de la piel afectadas deben lavarse concienzudamente con jabón y 

agua caliente para eliminar todo rastro de contaminación. Debe mantenerse una estricta 

higiene personal antes de comer cualquier alimento y al finalizar el turno de trabajo.  

Ropa de trabajo. Esta deberá ser adecuada a la climatología, al desarrollarse buena 

parte de su trabajo al aire libre. Esta ropa actúa como equipo de protección contra los 

riesgos derivados de factores climáticos y debe ser considerada como EPI
 
y sujeta a la 

normativa aplicable a estos. 

Líneas de anclaje. También conocidas como “líneas de vida”, es un elemento que 

puede ser fijo o móvil, flexible o rígida, vertical u horizontal que se compone de diversos 

materiales como cuerdas, cables de acero (mínimo 8 mm), o cintas (si es flexible), o un raíl 

metálico (si es rígida), y a través del cual se desplaza un dispositivo anticaídas (punto de 

anclaje móvil) que se conecta a un arnés a través de un elemento de amarre. 

Arnés. Son dispositivos de prensión del cuerpo destinados a parar las caídas, no deben 

presionar en exceso para que no limiten la circulación sanguínea y sujetarán de forma 

especial la zona lumbar. 
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Protección de las trabajadoras embarazadas y en período de lactancia natural. 

La situación de riesgo durante el embarazo es una suspensión del contrato de trabajo 

con reserva de puesto, por lo que la trabajadora podrá reincorporarse a su puesto al 

finalizar la situación. 

El procedimiento lo puede iniciar la trabajadora presentando la documentación 

correspondiente. 

Vigilancia de la salud 

La vigilancia en salud pública puede entenderse como un proceso sistemático y 

constante de recolección, análisis e interpretación de datos relacionados con salud, así 

como la divulgación de información para utilizarla en la orientación, planificación, 

ejecución, seguimiento y evaluación de la práctica en salud pública. 

La recopilación, el análisis y la diseminación de datos – sin la implementación de 

intervenciones apropiadas – no son por lo tanto un fin en sí mismo, son una herramienta 

que debiera estar vinculada a la toma de decisiones puesto que brinda a los servicios de 

salud la inteligencia que se necesita para detectar y actuar en casos y sobre factores de 

riesgos de enfermedades y lesiones.  

No equivale a la notificación de casos que solo constituye uno de los métodos de 

recopilación de información. Por consiguiente, la integración de todas las actividades 

dirigidas a la vigilancia de las enfermedades transmisibles en un sistema nacional- si bien 

eficiente y efectivo en teoría- debe hacerse de forma tal que este vínculo esencial entre 

vigilancia y acción no se pierda dentro de los procedimientos habituales del sistema 

nacional de información del cual forma parte (Plan general de actividades preventivas, 

2015).  

Alrededor de un eje de principios y métodos comunes, los elementos de vigilancia 

deben adaptarse a las particularidades de los problemas precisados de un control y al 

contexto en el cual ocurren estos problemas. Las características de la función de vigilancia 

depende, en el análisis final, de los requerimientos específicos de cada enfermedad 

(tomando en cuenta su historia natural y presentación clínica), la intención de las 

intervenciones (es decir, los objetivos de la prevención y el control adecuado a la fase de la 

enfermedad o al riesgo y el conocimiento disponible sobre su diagnóstico y tratamiento) y 

el funcionamiento en tiempo real de los procesos claves que apoyan el logro del propósito 
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(en dependencia a su vez de la capacidad disponible y de la infraestructura de la 

institución)  

Propósito de la Vigilancia de Salud. En general, el propósito de la vigilancia en salud 

pública es reducir la morbilidad, la discapacidad y la mortalidad originadas por 

enfermedades prioritarias o lesiones y asimismo mejorar la salud de la población. Cada 

sistema de vigilancia tiene un propósito primordial específico que refleja la razón 

particular por la cual existe o fue creado. Los conceptos relacionados con la finalidad de un 

sistema de vigilancia en salud pública son: 

Control: disminución en la incidencia del evento. 

Eliminación: ausencia de casos pero con persistencia el agente causal. 

Erradicación: ausencia tanto de casos como del agente causal. 

Objetivos de la Vigilancia de Salud. 

 Detectar brotes, epidemias y problemas emergentes 

 Monitorear tendencias proceso salud-enfermedad 

 Observar cambios en los patrones de ocurrencia de los agentes y huéspedes 

 Detectar cambios en las prácticas de salud 

 Investigar y controlar las enfermedades 

 Planear programas de salud 

 Evaluar medidas de prevención y control 
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f) METODOLOGÍA 

Tipo de estudio: El presente proyecto es un estudio descriptivo, el cual busca 

determinar las medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de 

las estaciones de servicio de la ciudad de Loja,  y reconocer los riesgos en la salud que 

presentan los trabajadores que expenden combustibles en las diferentes estaciones de 

servicio. 

La población de estudio del presente proyecto serán los expendedores de combustibles 

que deseen participar y se encuentren laborando con normalidad dentro de las doce 

estaciones de servicio de la ciudad de Loja, el tiempo de duración del estudio será desde 

septiembre del 2017 a febrero del 2018.  

Área de estudio: Incluye a las 12 estaciones de servicio de la ciudad de Loja, las 

estaciones de servicio se encuentran ubicadas dentro del área urbana de la ciudad de Loja 

como puntos de venta de combustibles en varias versiones de operación (alquiler, gestión, 

franquicia…), brindando sus servicios de venta de derivados del petróleo, combustibles 

alternativos y lubricantes para vehículos a motor y una amplia oferta de micro mercados 

con artículos variados que son habituales en las estaciones de servicio, con atención 

personalizada a cada uno de sus clientes. 

El grupo de estudio tomado para la investigación serán los trabajadores de cada una de 

las estaciones de servicio en calidad de vendedores de combustibles. 

Dentro de las estaciones de servicio participantes encontramos las siguientes: Estación 

de Servicio “Plaza Gas”, Estación de Servicio “Unión Cariamanga”, Estación de Servicio 

“Cooperativa de Transportes Loja”, Estación de Servicio “24 de Mayo”, Estación de 

Servicio “Sur Oriente”, Estación de Servicio “GASO SILVA II”, Estación de Servicio 

“San Cayetano”, Estación de Servicio “EXPO NOVA S.A.”, Estación de Servicio “La 

Llave”, Estación de Servicio “GASO SILVA I”, Estación de Servicio “Valdivieso”, 

Estación de Servicio “La Argelia”. 

El proyecto se encuentra dentro del Área 19 de las Prioridades de Investigación en 

Salud, que corresponde a Sistema Nacional de Salud, dentro de las líneas Talento 

Humano y Atención Primaria de Salud y pertenece a las sublíneas de: Salud y Derechos 
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Laborales; Formación y Capacitación; Promoción y Prevención.  

Universo: El universo consta de 95 trabajadores que laboran en las doce gasolineras 

ubicadas en el área urbana de la ciudad de Loja. 

Dentro de los criterios de inclusión están los hombres y mujeres expendedores de 

combustibles de la estaciones de servicio que trabajen con normalidad y firmen el 

consentimiento informado y en cuanto a los criterios de exclusión están los 

administradores y cajero/as y el personal que no decidió participar. 

Las variables que se medirán son:  

 Medidas de protección en expendedores de combustibles  

 Riesgos en la salud. 

Métodos e instrumentos de recolección de datos: Para la recolección de los datos se 

utilizará una encuesta (ANEXO 3) y el instrumento será un cuestionario con un listado de 

preguntas, las cuales durante su desarrollo serán apoyadas por la investigadora tomando 

en cuenta las actividades que realizan los expendedores. 

Luego de contar con la convalidación del instrumento se explicará el proceso de 

investigación y su suscripción al consentimiento informado (ANEXO 2) se aplicará la 

encuesta estructurada a cada uno de los trabajadores como expendedores de cada una de 

las estaciones de servicio. 

Para la tabulación y análisis de los datos se utilizará el programa Microsoft Excel, las 

tablas estadísticas. 

Los resultados del presente proyecto de investigación serán socializados al personal de 

trabajo de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja ya que les permitirá coordinar 

estrategias para promocionar la salud de sus empleados y empleadores. 

El presente proyecto estará orientado a la protección de los sujetos de investigación y a 

la institucionalidad de las organizaciones, comunidades y grupos vulnerables conservando 

en todo momento confidencialidad de las distintas fuentes primarias y secundarias. De 

igual manera, la protección de los investigadores y colaboradores, garantizando los 

principios éticos por parte de la investigadora. 
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g) CRONOGRAMA 

Proyecto: Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de 

las Estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 

 

 

ACTIVIDAD 

TIEMPO 
MAYO JUNIO JULIO AGO. SEP. OCT. NOV. DIC. ENERO FEB. MAR. ABR. 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Elaboración del proyecto                                                 

Aprobación del proyecto 
 

                                                

Convalidación de 
instrumentos 

                                                

Recolección de la 
información 

                                                

Tabulación y análisis de 
datos 

                                                

Elaboración de informe final                                                 

Presentación del informe                                                 

Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 
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h) MATERIALES, PRESUPUESTO Y 

FINANCIAMIENTO 

RECURSOS 

Económicos: Los recursos económicos generados en el presente proyecto serán cubiertos 

en su totalidad por la autora del mismo, los mismos que serán utilizados para sustentar los 

gastos de las diferentes actividades realizadas en el presente proyecto. 

Humanos: Investigador, Director de proyecto. 

Materiales: De oficina: papel boom, esferos, carpetas. 

Equipos: Impresora, computadora, grapadora. 

PRESUPUESTO 

      Elaborado por: Magali Celena Abad Cordero 

 

FINANCIAMIENTO 

El proyecto será autofinanciado, con los recursos de la autora, con el objetivo de 

sustentar los gastos generados en la elaboración del proyecto. 

 

CANT. RECURSOS VALOR 
UNITARIO 

VALOR 
TOTAL 

 Copias e impresiones 4,82 72,40 

3 Anillados 9,00 27,00 

1 Empastados 21,00 21,00 

 Transporte 2,05 22,50 

9 Esferos 0,30 2,70 

 Internet 1,64 29,52 

4 Carpetas de perfil 0,50 2,00 

2 Resmas de papel boom 4,80 9,60 

 Alimentación 2,50 52,50 

1 Equipo audiovisual: computadora y 
proyector 

3,00 8,00 

 Imprevistos 40,00 40,00 

 
TOTAL 

 
287,22 
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j) ANEXOS 

Anexo 1 

 

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

Proyecto. Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de 

las estaciones de servicio de la ciudad de Loja 

 

VARIABLE DIMENSIÓN INDICADOR ESCALA 

Medidas de protección 

en expendedores de 

combustibles 

Es el conjunto de 

prendas que tienen como 

objeto proteger la salud y 

seguridad personal frente a 

los diferentes riesgos 

producidos por agentes 

biológicos, físicos, 

químicos y mecánicos en un 

medio laboral. 

 

 

 

 

 

 

 

Impleme

ntos 

personales 

 

Guantes                   

Mascarilla                

Gorra                        

Bata de trabajo       

Calzado adecuado               

 

 

 

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  ) 
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Riesgos en la salud 

El riesgo es la 

probabilidad de que se 

produzcan victimas 

mortales, heridos o daños a 

la salud como 

consecuencias de un 

peligro. Son los factores o 

agentes agresivos que 

inciden negativamente 

sobre la salud del trabajador 

y que se encuentra presente 

en el ambiente de trabajo. 

 

 

 

 

 

Efectos 

biológicos 

 

Intoxicación leve 

Mareos 

Cefaleas 

Náuseas 

Vómitos 

Irritación de ojos 

Irritación de garganta 

Lesiones de la piel 

Visión borrosa 

Sangrado por la nariz 

Convulsiones 

 

 

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  ) 

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  )  

Si ( )       No (  ) 

Si ( )       No (  ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



89 

 

 

Anexo 2 

 

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Reciba un cordial y efusivo saludo de parte de Magali Celena Abad Cordero estudiante 

de la Carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja, a la vez hacerle conocer 

que me encuentro realizando un proyecto de investigación con fines de titulación en 

Licenciada en Enfermería e invitarle a participar en el mismo, el proyecto se denomina 

MEDIDAS DE PROTECCIÓN UTILIZADAS POR LOS EXPENDEDORES DE 

COMBUSTIBLES DE LAS ESTACIONES DE SERVICIO DE LA CIUDAD DE 

LOJA con el objetivo principal de determinar las medidas de protección utilizadas por los 

expendedores de combustibles de las estaciones de servicio de la ciudad de Loja. 

 La investigación no causara daño físico ni psicológico ni costo alguno tanto para la 

institución como para usted, así mismo no se compartirá la identidad de aquellos que 

participen en la investigación. La información recogida acerca de usted en este proyecto de 

investigación se mantendrá confidencial, será puesta fuera de alcance y solo la 

investigadora tendrá acceso a ella.  

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedirá responder preguntas en una 

encuesta la cual le tomará pocos minutos de su tiempo. Las fotografías serán tomadas con 

su consentimiento. 

Si usted está de acuerdo en formar parte de esta investigación le solicitamos se digne 

firmar el presente documento. 

Mis más sinceros agradecimientos. 

 

 

…………………………….           …………………………….. 

FIRMA                                   C. DE IDENTIDAD 
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Anexo 3 

 

 

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

Nº___ 

ENCUESTA 

Proyecto. Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles de las estaciones de 

servicio de la ciudad de Loja 

 

Buenos días.  

La presente entrevista que se va a realizar tiene como objetivo recoger información para la realización 

del proyecto Medidas de protección utilizadas por los expendedores de combustibles en las estaciones de 

servicio de la ciudad de Loja, con fines de titulación. Las entrevistas son personales. Toda información 

proporcionada será confidencial.  

Edad:_______Fecha:___/___/____Turno___________Sexo_________ 

Tiempo de trabajo___________________ 

Estación de Servicio_______________________________________________________________ 

 

Medidas de protección personal 

2. De la siguiente lista de medidas de protección personal ¿Cuáles utiliza al momento de desarrollar 

sus actividades?   

Guantes                    SI____ NO___  

Mascarilla                SI____ NO___  

Gorra                        SI____ NO___  

Bata de trabajo         SI____ NO___  

Calzado adecuado    SI____ NO___  

Otras            SI____ NO___  

Recomendaciones: __________________________________________________________ 

 

Riesgos en la salud 

2. ¿En su trabajo ha presentado algunos de estos riesgos? 

Intoxicación leve               SI____ NO___                

Mareos   SI____ NO___   

Cefaleas                 SI____ NO___   

Náuseas   SI____ NO___   

Vómitos   SI____ NO___   

Irritación de ojos  SI____ NO___   

Irritación de garganta  SI____ NO___   

Lesiones de la piel  SI____ NO___   

Visión borrosa  SI____ NO___   

Sangrado por la nariz  SI____ NO___   

Convulsiones   SI____ NO___   

Otros ¿Cuál?________  SI____ NO___    

 

 

Gracias por su participación 


