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RESUMEN

Objetivos: Analizar los valores de espirometria de trabajadores varones del
rubro minero, de un centro médico ocupacional en la ciudad de Arequipa - Perq,

2017-2018.

Material y métodos: Se realizd un estudio descriptivo y de corte transversal,
realizado en Arequipa - Perl. Se seleccion6 10 781 registros de espirometrias
que cumplieron los criterios de inclusion, segun las recomendaciones de calidad

NIOSH.

Resultados: Las medias de CVF, VEF1 y la razon fueron 5,2 +/- 0,8 L, 4,2 +/-
0,6 L, 81,7% +/- 5,4%. CVF y VEF1 disminuye en promedio en 0,02 L (20 ml)
ajustado por la estatura ante un aumento de unidad de estatura (centimetro),
existe un aumento en el promedio del CVF y VEF1 de 0,05 L (50 ml) y 0,04 L (40

ml), respectivamente por cada unidad estatura.

Conclusiones: Los registros experimentaron un aumento por encima del
predicho esperado, con un aumento progresivo de sus valores en relacion a la

talla.

Palabras clave: Espirometria, CVF, NIOSH.

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥ TESIS CIENTIFICA

ABSTRACT

Objectives: Analyze the spirometric values of male mining workers of the

occupational medical center in the city of Arequipa-Peru between 2017 and 2018.

Material and methods: A descriptive and cross-sectional study was conducted
in Arequipa-Peru. We selected 10,781 spirometric sample records that met the

NIOSH quality recommendations for the inclusion criteria.

Results: The mean FVC, FEV1 and ratio were 5.2 +/- 0.8 L, 4.2 +/-0.6 L, 81.7%
+/- 5.4%. FVC and FEV1 decreased on average by 0.02 L (20 ml) adjusted for
age increase in one unit of height (in centimeters), there is an increase in the

average FVC and FEV1 of 0.05L (50 ml) and 0.04 L (40 ml), respectively.

Conclusions: The records experienced an increase above the predicted

expected, with a progressive increase in their values in relation to height.

KEYWORDS: Spirometry, FVC, NIOSH
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INTRODUCCION

La espirometria es una prueba importante para el analisis de la funcion
respiratoria en los exdmenes médico-ocupacionales. Mediante esta prueba,
podemos determinar el volumen de aire maximo que se exhala luego de una
inspiracion profunda, lo que se define como Capacidad Vital Forzada (CVF), el
volumen maximo expulsado en el primer segundo de una exhalacién profunda y
prolongada, definido como Volumen Espiratorio Forzado en el primer segundo
(VEF1), asi como la relacion entre ellos (VEF1/CVF). Actualmente, la National
Institute Occupational Safety Health (NIOSH) (1) , describe las correctas
maniobras espirométricas para preservar la calidad (tipo A) de los resultados
como la obtencién de 3 maniobras que cumplan con los criterios de aceptabilidad

y reproducibilidad.

Desde sus inicios hasta los estudios realizados por la Sociedad Americana de
Torax (1), la espirometria, tuvo el objetivo inicial de unificar y/o estandarizar los
pardmetros a evaluar asi como determinar los valores de referencia. Sin
embargo, estudios (2—4) han encontrado cambios en los valores de espirometria,
de acuerdo a la ubicacién geografica, etnia(5) . En Latinoamérica se han
desarrollado diversos estudios para la obtencion de valores referenciales,
estableciendo modelos a seguir; no obstante, una recomendacion de las
sociedades cientificas americana y europea(6-8), es la generacion de nuevos

valores de referencia segun cada poblacion estudiada.
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Perd, es un pais con gran diversidad étnica y geografica (9), debido a la
presencia de la cordillera de los andes en su geografia, existen ciudades con
elevada altitud, como es el caso de la ciudad de Arequipa que esta ubicada a
2325 m.s.n.m. Sin embargo, a pesar de lo mencionado, actualmente no se han
estudiado los valores de espirometria en esta poblacion altoandina, es por ello
que, en el presente estudio, se planted el objetivo de determinar los valores de

espirometria segun los registros de la poblacién estudiada.
MATERIAL Y METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo y de corte transversal, realizado en un centro
meédico ocupacional categoria 1-3, de la ciudad de Arequipa ubicada a 2325
m.s.n.m. al sur del Perd. Se evaluaron los resultados de 25 813 registros de
espirometrias de trabajadores del rubro minero como parte de un examen
meédico ocupacional realizado en los afios 2017 y 2018. La poblacién inicial
estuvo conformada por 25 813 registros, divididos en 5553 registros del género
femenino y 20 260 registros del masculino. Posteriormente, se seleccionaron 10
781 registros de espirometrias, que cumplieron los criterios de inclusion tales
como: adultos con edad mayor o igual a 18 afios de género masculino, nacidos
en ciudades de altura geografica mayor a 2200 m.s.n.m. (Arequipa, Cusco, Puno,
Ancash, Apurimac, Ayacucho, Cajamarca, Huancavelica, Junin, Pasco). Se
excluyeron registros con informacion del indice de masa corporal (I.M.C.) = 30
kg/m?, referir antecedentes de ser fumador y enfermedades cardiopulmonares.
Asi mismo, se obviaron registros con identificaciones no precisas y aquellos de

personas con dos o mas espirometrias realizadas en el periodo de estudio.
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Las personas que realizaron las espirometrias, fueron profesionales capacitados
en la toma de espirometrias de calidad segun NIOSH (1) y se utilizd un
espirbmetro marca Spirobank Il con certificacién vigente a la fecha de los
examenes, el cual se encontraba configurado segun los valores de humedad,

temperatura ambiente y como valores predichos segun Pérez-Padilla (10).

En consecuencia, se realiz6 un andlisis descriptivo y un andlisis bivariado
mediante prueba analisis de la varianza (ANOVA) y un modelo de regresion lineal
con determinacion de error estandar robusto para determinar la asociacién entre
los valores de espirometria de CVF, VEF1, FEV1/CVF en relacion a estatura y

edad.

El analisis estadistico fue realizado en el software Stata 15 (Stata Corporation,

College Station Texas, US).

El estudio respet6 las medidas de confidencialidad establecidas el Art. 25, de la
Ley General de Salud — Perd. Asi mismo, estuvo autorizado por el comité de
ética de la Universidad Cientifica del Sur — Perd, con codigo de registro 157-

2019-POS15, y bajo las recomendaciones de la declaracion de Helsinki.

RESULTADOS

Un total de 10 781 registros de espirometria de trabajadores varones del régimen
minero evaluados en un centro médico ocupacional en la ciudad de Arequipa-
Peru entre los afios 2017 y 2018 quienes cumplieron con los criterios de inclusion
planeados, los cuales representan el 41.77% del total de la poblacion. (Figura 1).
Los trabajadores en mencion refirieron como lugar de nacimiento, ciudades con
altura geografica mayor a 2200 m.s.n.m. Las caracteristicas de la poblacion

como edad, regién nacimiento, etc. se representan en la Tabla 1.
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El rango de edad entre los 30 a 39 afios, representd un 40,9% de la muestra,
siendo junto a Arequipa como lugar de nacimiento (74%), el mayor porcentaje
representado. Los valores estuvieron en relacion a 4 categorias de estatura y
edad. Se obtuvieron de la muestra investigada, valores como las medias de CVF,
VEF1 y la razén de ellas, 5,2 +/- 0,8 L, 4,2 +/- 0,6 L, 81,7% +/- 5,4%,
respectivamente. Adicionalmente, a través de la prueba ANOVA, se obtuvo un
valor significativo en cada uno de los rangos de estatura y edad, a excepcion de
VEF1/CVF en relacion a la edad el cual perdia significancia estadistica (Tabla 2

A).

En cuanto a los valores predichos, el comportamiento para los rangos de edad
considerados, los valores de CVF (%) y VEF1 (%) disminuyeron mas de un 4%,
en cada uno de los valores predichos segun aumentaba la estatura de los
registros, sin embargo su valor fue superior al 100% del predicho esperado (9),
8,9% mayor para CVF% y 8% para VEF1%, los cuales fueron variando entre los
subgrupos de estatura manejados en relacion a la edad de los trabajadores,
manejando valores de desviacion estandar de+/- 17,0% para CVF y de 13,8%
para VEF1. Respecto a los valores esperados para VEF1/CVF, presentaron un
aumento progresivo en relacion al aumento de la estatura y edad. Para todos los
subgrupos de edad y estatura fueron valores significativos segin ANOVA, a
excepcion de los resultados de VEF1/CVF y el primer subgrupo de edad para

CVF de 18 a 29 afios. (Tabla 2 B)

Segun se ha podido observar, los valores de CVF y FEV1 en relacion a la variable
de lugar de nacimiento, presentaron un comportamiento similar, no presentaron
una asociacion significativamente estadistica (Figura 2 A-B) utilizando la prueba

T-Student. A excepcién de la relacion VEF1/CVF en los distintos subgrupos de
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edad, si se apreciaron diferencias estadisticas significativas entre los nacidos en

Arequipa — Puno (Figura 2 C).

El comportamiento de la regresién lineal de los valores (Tabla 3), presentd que
por cada aumento en una unidad de edad (afios), el comportamiento de la CVF
y VEF1 disminuye en promedio en 0,02 L (20 ml) ajustado por la estatura de los
registros. Asi mismo, por cada aumento en una unidad de estatura (centimetro),
existe un aumento en el promedio del CVF y VEF1 de 0,05 L (50 ml) y 0,04 L (40
ml), respectivamente. Respecto a la relacion VEF1/CVF se aprecid una
disminuciéon de 0,15 L (150 ml) por cada afio de edad y por cada centimetro de

estatura una disminucion de 0.07 L (70 ml).
DISCUSION

Este estudio determind los valores de espirometria en trabajadores varones del
rubro minero, nacidos en una ciudad de altura geografica mayor a 2200 m.s.n.m.,
sin antecedentes cardio-respiratorios, consumo de cigarrillos referidos, IMC < 30
kg/m?, evaluados en un centro médico ocupacional en la ciudad de Arequipa.
Adicionalmente se retiraron los registros de trabajadores de género femenino por

considerarse un valor no significante en la poblacion.

El amplio rango de subgrupos de edad (18 a 74 afios), criterios de inclusion,
namero de registros evaluados a diferencia de estudios internacionales
(3,11,12), nos permiten concluir en que la muestra es representativa de la
poblacién nacida en ciudades de altura geografica. Asi mismo, el manejar
criterios segun NIOSH, al momento de la toma de la espirometria, son aspectos

gue fortalecen el presente estudio y la descripcién de valores encontrados.
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En la actualidad en Peru, para brindar una aptitud para el puesto de trabajo sobre
todo en el régimen minero, se utilizan valores de referencia espirométricos
internacionales (13). Dichos valores, obtenidos de poblaciones con diferentes
caracteristicas raciales, geograficas a las del trabajador altoandino peruano y del
rubro minero. Es por ello, la importancia de estudiar una poblacion clinicamente
sana, nacida en ciudades de altura geografica mayor a 2200 m.s.n.m.,
analizando el comportamiento de sus valores espirométricos y evidenciar las
diferencias que presentaron de los predichos internacionales, permitiendo ser el
primer eslabon en el ambito ocupacional evaluando a una poblacién laboral con
las caracteristicas antes descritas y que permita proponer un estudio mas amplio;
brindando un alcance para la gestion de la vigilancia de la salud de los
trabajadores que desarrollan actividades en ciudades de altura geografica,
permitiendo conocer el comportamiento de los valores de espirometria en esta
poblacién y poder considerarlos para implementar medidas de prevencion y
promocion de la salud en los trabajadores, desde la evaluacion de la aptitud

meédica ocupacional hasta el desarrollo de programas ocupacionales.

Estudios en humanos y animales (14) nos han indicado sobre la existencia de
diversos cambios organicos, ante la exposicion o presencia prolongada de la
relacion altura geogréfica/funcion respiratoria, tales como aumento del corazén
derecho (hipertrofia) ayudando a mejorar la capacidad pulmonar. Los nacidos o
guienes se ubican en zonas de altura geogréfica entre los 2500 — 5000 msnm,
ante la disminucién de oxigeno (O2) ambiente y presion barométrica, sufre
adaptaciones las cuales permiten un funcionamiento pulmonar. (15) El

suministro de oxigeno ante los requerimientos a nivel tisular es manejado a

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥ TESIS CIENTIFICA

través de la puesta en marcha de diferentes mecanismos compensatorios a la

baja presion de oxigeno en ciudades de altura.

Estos mecanismos se desarrollan a través de una cascada de antecedentes

desde la exposicion aguda hasta la cronicidad: (16)

Ambiente con Aumento

Menor Presion Disminucion de

Ventilacion \
. S concentracién CO,
(Hiperventilacion)

g . Vasoconstriccion Aumento de PA
Exposicién a Hipoxia
pulmonar pulmonar

Personas habitantes de ciudades que cuenten con altura geogréfica superior a

menor presion

barométrica Ambiental de O,

3000 msnm (17) se ha evidenciado que son capaces de manejar una capacidad
vital respiratoria / pulmonar total mucho mayores a personas habitantes de

ciudades a nivel del mar (15, 18).

Aumento Resistencia Cambios Arterias
Vascular Pulmonares Pulmonares
@ Aumento Perfusion
@ Pulmonar

Aumento del Ventriculo
Derecho

Pulmonar

%[ Aumento Capacidad ]
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No se evidencid una asociacion estadistica (Figura 2 A — 2 B — 2 C) entre las
medias de las variables de edad y altura geografica de las ciudades, sin embargo
en la relaciéon VEF1/CVF se evidenci6 la asociacion entre los registros con el
antecedente de ciudad de nacimiento de Puno y Arequipa, se esperaba que
exista una diferencia entre ambas ciudades debido a la altura geogréfica,
posiblemente esto puede ser relacionado a la permanencia de las personas en
la ciudad de Arequipa y que en el estudio no se pudo controlar el antecedente
de permanencia en la ciudad de nacimiento.

El comportamiento que experimento la relacion entre las variables estatura y
edad junto con la CVF y VEF1 para los trabajadores del estudio, tuvo una
disminuciéon de 20 ml por cada unidad de edad (afios), esto ajustado por la
variable estatura, otorgandonos una caracteristica que estaria guardando
relacion con los cambios que experimenta el ser humano ante el envejecimiento
natural de su organismo. La poblacion trabajadora en estudio presenté un
aumento de 50 ml en CVF y 40 ml en VEF1, por cada unidad (cm) de estatura,
ajustado para la edad, siendo posible por el desarrollo de la antropometria en
relacion a la estatura de los participantes. Manejando los valores mencionados,
se evidenci6 en la poblacion estudiada, los valores espirométricos por encima
del predicho de estudios realizados en poblacion latinoamericana (10,11).
Manifestando la necesidad de contar con una referencia de valores
espirométricos ajustado para esta poblacion, la cual nos permita determinar con

mayor exactitud un hallazgo espirométrico (obstructivo, restrictivo o mixto).
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Como también poder desarrollar medidas de promocion y prevencion de la salud
de los trabajadores que desarrollan actividades en altura geografica, manejando
valores de referencia ajustados.

El tiempo de permanencia de los trabajadores en la ciudad de Arequipa fue una
variable que no se pudo analizar, debido a que en los registros evaluados no se
precisé dicha informacion, la cual hubiese permitido un mayor andlisis de la
investigacion, asi mismo al contar con una base de datos de los registros de
espirometria no se pudo conocer la variable del puesto de los participantes, por
lo que se consideran limitantes en el desarrollo del presente estudio.
Concluimos, los registros de espirometria de los trabajadores varones del rubro
minero en un centro médico ocupacional en la ciudad de Arequipa, tuvieron la
caracteristica de ser una poblacién adulta joven comprendida en su mayoria por
el rango de edad entre 30 a 39 afios. Se determino una disminucion de 20 ml por
cada unidad en afios de edad y aumentaron 50 ml y 40 ml por cada unidad en
centimetros de estatura en los valores de CVF y VEF1. Las medias de los
registros, tuvieron un aumento por encima del predicho internacional, con un
aumento progresivo de sus valores en relacion a la estatura.

Por los resultados discutidos en el presente estudio, encontramos la necesidad
de manejar valores espirométricos referenciales de la poblacion trabajadora que
desarrolle actividades en altura geogréfica, convirtiéndose en un soporte
importante para la calificacién de la aptitud médica ocupacional y desarrollo de

la vigilancia de la salud de los trabajadores.
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FIGURA 1 — Distribucion de la Muestra en estudio

Registros de espirometrias de
trabajadores del rubro minero,
en un centro médico
ocupacional, 2017-2018, (n=
25 813)

I. Exclusion de registros de pacientes con
antecedentes: 11 227 (43.49 %)
= Con enfermedad cardiopulmonar: 705
= Fumador habitual: 2030
= Con obesidad (IMC>30 kg/m2): 3863
= Procedencia de ciudades de altura geografica
<2200 m.s.n.m.: 4629

Registros de espirometrias de
trabajadores del rubro minero
sin antecedentes, < 2200
m.s.n.m., (n= 14 586)

I1. Exclusidn de registros con resultados no
consistentes: 3052 (11.82%)
= Registros con resultados no plausibles: 846
= Registros duplicados: 2206

Registros de espirometrias de
trabajadores del rubro
minero, sin resultados no
consistentes, para el
procedimiento de
espirometria (n= 11 534)

I11. Exclusion de registros para definir a la poblacion
de estudio: 753 (2.92%)
= Registros de pacientes de género femenino:
753

Registros de espirometrias
realizadas en trabajadores
varones del rubro minero
procedentes de ciudades con
altura geografica mayor a
2200 m.s.n.m. (n=10 781)
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FIGURA 2A — Andlisis bivariado del Volumen Espiratorio Forzado en el primer
segundo (litros) en relacion a regién de nacimiento y edad.
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FIGURA 2B - Analisis bivariado de la Capacidad Vital Forzada (litros) en
relacion a region de nacimiento y edad.
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FIGURA 2C - Andlisis bivariado de la Razon porcentual entre VEF1y CVF,
ambos expresados en litros en relacién a region de nacimiento y edad.
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TABLA 1 - Caracteristicas de la poblacion en estudio

Caracteristica 10781, n (%)
Edad (afos) 339+86°
18-29 3777 (35,0)
30-39 4412 (40,9)
40 - 49 2022 (18,8)
>50 570 (5,3)
Region de nacimiento

Arequipa 7974 (74,0)
Cusco 1118 (10,4)
Puno 991 (9,1)
Otras regiones ° 699 (6,5)
Peso (kg) 72,1+89°%
Estatura (cm) 167,6 +6,0°
Indice de masa corporal (kg/m?) 25,9+3,7°¢
Infrapeso (< 19,0) 27 (0,3)
Normopeso (< 19 - 24,9) 4086 (37,9)
Sobrepeso (25,0 - < 30,0) 6668 (61,8)

& Media % desviacion estandar
® Ancash, Apurimac, Ayacucho, Cajamarca, Huancavelica, Junin, Pasco.
¢Mediana y rango intercuartil.
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TABLA 2 A — Descripcion de los valores de espirometria por edad y estatura.

CVF (L)? VEF1(L)® % VEF1 (L) / CVF
L C
Edad Estatura n media + p ¢ media + pd media + pd
(afios) (cm) DS DS DS
18- 29 140 - 159 283 4,6 £ 0,6 <0,01 3,0+0,6 <0,01 84,1+£5,6 <0,01
160 - 169 2092 52+0,7 4,3+0,6 83,6 £5,6
170- 179 1305 5,6 +0,7 4,6 £ 0,6 82,8 £6,0
180 - 200 97 6,1+0,9 5,0+0,7 81,8+5,9
3777 53+0,7 4,4+ 0,6 83,3+£5,7
30-39 140 - 159 329 4,6 £ 0,6 <0,01 3,7+0,5 <0,01 82,1+£51 <0,01
160 - 169 2456 50+0,7 4,1+0,5 81,3+5,3
170 - 179 1484 55+ 0,7 4,4+0,6 80,7 +5,1
180 - 200 143 6,0+0,8 48+0,7 79,8 5,2
4412 52+0,8 4,2+ 0,6 81,1+£572
40 - 49 140 - 159 160 4,4+ 0,6 <0,01 3,5+0,5 <0,01 80,6 £5,1 0,02
160 - 169 1112 4,8+0,6 3,8+0,5 80,747
170- 179 679 52+0,7 4,2+0,5 80,2 £ 4,6
180 - 200 71 58+0,8 4,6 £0,6 79,1+£4,7
2022 49+0,7 39+ 05 80,5+£4,7
250 140 - 159 63 4,1+0,6 <0,01 3304 <0,01 80,4 £5,3 0,18
160 - 169 314 45+0,6 3,6+0,5 79,9+4,7
170- 179 175 5,0x0,7 3,9+0,5 79,1+£48
180 - 200 18 53+0,7 4,1+£0,5 79,2142
571 46+0,7 3,7+0,5 79,748
Valor poblacional 10781 52+0,8 42+0,6 81,7+54

@ Capacidad vital forzada expresado en litros.

b Volumen espiratorio forzado en el primer segundo expresado en litros.

¢ Razdn porcentual entre VEF1 y CVF, ambos expresados en litros.

d'Valor p de la prueba de ANOVA para la comparacion de medias de los parametros de espirometria por estatura y edad.

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥ TESIS CIENTIFICA

TABLA 2 B — Descripcion de los valores de espirometria por edad y estatura en relacién
los valores predichos de Perez-Padilla®

[0) (0)
CVF (%) VEF1 (%) ° & VEFlo/g/ﬂ’:) =
Edad Estatura n media d media d media + d
(afios) (cm) DS P DS P DS P

140 - 159 283 109,8+134 108,0+ 14,8 98,6 £8,5
160 - 169 2092 109,5+ 134 108,6 £ 13,5 99,4 £ 6,8

18-29 0,052 <0,01 0,35
170 - 179 1305 108,2 + 30,9 106,3+ 13,3 99,1+79
180 - 200 97 104,5 + 14,7 103,3 + 14,8 99,0+7,2
3777 108,9 21,2 107,6 + 13,6 99,2 +7,4
140 - 159 329 111,4+133 109,7 12,9 98,7 +6,3
160 - 169 2456 109,3+ 13,9 1079+ 135 98,9+6,2

30-39 <0,01 <0,01 0,86
170 - 179 1484 1079 £ 14,4 106,4 £ 13,8 98,9 + 6,6
180 - 200 143 106,8 + 14,5 105,0+ 14,5 98,5+ 6,6
4412 108,99+ 14,1 107,4 £ 13,6 98,9+6,4
140 - 159 160 112,2 + 14,4 111,5+139 99,7+6,9
160 - 169 1112 108,9 £ 14,2 109,1 £ 13,9 100,4 £ 6,8

40 - 49 <0,01 <0,01 0,37
170 - 179 679 106,7 + 13,8 107,0+ 13,6 100,4 + 6,1
180 - 200 71 108,0 £ 14,3 107,2 £ 14,9 99,4 £6,1
2022 108,4 + 14,2 108,5+ 13,9 100,3£6,6
140 - 159 63 115,9 + 16,6 1199+ 16,4 103,8+£ 7,6
160 - 169 314 111,2+ 15,0 113,7+£14,8 102,5+6,7

>50 <0,01 <0,01 0,20
170-179 175 109,1 + 14,6 110,8 £ 14,8 101,7£6,6
180 - 200 18 1004 £12,1 1024 +£11,1 102,3+5,9
571 110,7 £ 15,2 113,1 £ 15,2 102,4 £6,7
Valor poblacional 10781 108,9+17,0 108,0 +13,8 99,5+6,8

@ Capacidad vital forzada expresado en porcentajes.

b Volumen espiratorio forzado en el primer segundo expresado en porcentajes.

¢ Razon porcentual entre VEF1 y CVF, ambos expresados en porcentajes.

4 Valor p de la prueba de ANOVA para la comparacion de medias de los pardmetros de espirometria por estatura y edad.
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TABLA 3 — Andlisis multivariado de los parametros de espirometria en relacion a edad y

estatura
CVF (L)? VEF1 (L) % VEF1 (L)/CVF (L) °
Coeficiente IC p Coeficiente  IC ESY Coeficiente IC p
95% 95% 95%
Edad (afios) -0.02 -0.02 <0,01 -0.02 -0.03 < -0.15 -0.16 <
-0.02 -0.02 0,01 -0.13 0,01
Estatura (cm) 0.05 0.05 <0,01 0.04 0.04 < -0.07 -0.09 <
0.06 0.04 0,01 -0.06 0,01
Intercepto -3.41 -3.77 - 019 -1.85 -214  0.15 99.2 96.4 143
3.04 -1.55 102.0
Coeficiente de 0.25 0.27 0.25

determinacion (R2)

& Capacidad vital forzada expresado en litros.
®\/olumen espiratorio forzado en el primer segundo expresado en litros.
¢ Razon porcentual entre VEF1 y CVF, ambos expresados en litros.
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COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA EN C | E NT|F|C

INVESTIGACION UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR

CONSTANCIA N° 111 -CIEI-CIENTIFICA-2019

El presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad
Cientifica del Sur (CIEI-CIENTIFICA) da constancia que el proyecto de investigacion,
cuyos datos se registran a continuacion, ha sido aprobado por el CIEI-CIENTIFICA.

Codigo de registro: 157-2019-POS15

Titulo: Valores referenciales para espirometria en
trabajadores evaluados en un centro meédico
ocupacional en la ciudad de Arequipa, en el periodo
2017 - 2018

Investigador(a): José Arturo Rosales Bonilla

La aprobacién del proyecto de investigacion implica que el documento presentado a
evaluacién cumple con los lineamientos de Universidad en materia de investigacién y
ética, los cuales se sustentan en la normativa interacional vigente.

En tal sentido, esta aprobacion carecera de valor si es que el proyecto de investigacién
arriba indicado es modificado de cualquier forma. Toda enmienda, afiadido, eliminacion
0 eventualidad (eventos adversos, etc.) posterior a la fecha de aprobacién debe ser
reportado al CIEI-CIENTIFICA.

La vigencia de la aprcbacidn de este documento es de dieciocho (18) meses (hasta el
20 de noviembre del 2020), pericdo en el que puede desarrollarse el proyecto.
Cualquier tramite para su renovacién debera ser enviado antes del término de la
vigencia de este documento, debiendo suspenderse todo desarrollo hasta que la
renovacion sea aprobada.

Villa El Salvador, 21 d= mayo de 2019

Méd. Fernando M. Runzer Colmenares
Presidente
Comité Institucional de Etica en Investigacion
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CIENTIFICA

REIDAD CIEMNTIFICA DEL SUR

RESOLUCION DIRECTORAL ACADEMICA DE CARRERA No. 268 - DACMH-DAFCS-U. CIENTIFICA-2020

Lima, 21 de mayo del 2020

VISTO:

El informe de revisidn inde pendients académicay la aprobacidn de un Comité de Etica del proyecto de tesis
titulado: “Estudio de los valores de Espirometria en trabajadores varones del rubro minero de un Centro
Médico ocupacional en la dudad de Arequipa-Perd, 2017-2018",

CONSIDERANDO:

Que, de awerdo al Reglamento General de la Universidad Cientifica del Sur v el reglamento v
Procedimientos de trabajos de Investigacion para obtener el Grado de Maestro en Medidna Ocupadonal
y del Medio Ambilente.

Que, de acuerdo a la normativa vigente de la Universidad Cientifica del Sur, en uso de las atribudones
conferidasal Director Académico de laCarnera,

SE RESUELVE:

ART. 17 Aprobar, en vias de regularizacidn e inscribir el proyedo de tesis titulado: “Estudio de los
valores de Espirometria en trabajadores vamnes del rubro minero de un Centro Méd ico ocupadonal en
laciudad de Arequipa-Pem, 2017-2018", presentado por ¢ alumno José Arturo Rosales Bonilla, con N de
registro: 157-2019-P0O515.

ART. 2° Mombrar al docente JUAN C. PALOMING BALDEON, como asesor para el desarrollo de latesis
en cuestion,

Registrese, comuniguese y archivese,

fe./r

M. VICTORVALLEID SANDOVAL
Director Académico ()
Carrera de Medidna Human a

.. e kian
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UNIVERSIDAD

CIENTIFICA

ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS
Lima, 25 de julio de 2020.

Losintegrantes del Jurado de tesis:
Presidente: Mg. Fermin Paul Ruiz Gutiérrez @8]
Miembro: Mg. Frank Roger Mayta Tovalino
Miembro:; Mg. Luis Enrique Medrano Garda

Se retnen para evaluar la tesis titulada: “Estudio de los valores de Espirometriaen
trabajadores varones del rubro minero de un Centro Médico ocupadonal en la ciudad de
Arequipa-Per(, 2017-2018".

Presentada por el tesista:
* José Arturo Rosales Bonilla

Para optar el grado de MAESTRO EN MEDICINA OCUPACIONAL Y MEDIO AMBIENTE.
Asesorado por: Mg. Juan Carlos Palomino Baldedn
Luego de haber evaluade el informe final de tesisy evaluado el desempeiio del estudiante de la

carrera de Medicina Humana en la sustentacion, concluyen de manera unanime ( x ) por mayoria
simple ( )calificar a:

José Arturo Rosales Bonilla I Nota (en letras): Trece
Aprobado (x) | Aprobado -Muybuena( ) | Aprobado - Sobresaliente( ) | Desaprobado { )

Los miembros del jurado firman en sefial de conformidad.

e

Mg. Fermin Paul Ruiz G utiérrez Mg. Juan Carlos Palomino Baldedn
Presidente del Jurado Asesor

g E( / //;"1‘6‘{ { ‘.

Mg. Frank Roger Mayta Tovalino Mg. Luis Enrique Medrano Garcia
Miembro 1 Miembro 2
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