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RESUMEN

Se analizaron geoespacialmente los accidentes, incidentes peligrosos y enfermedades ocupacionales que se reportaron
a nivel regional en el Perti (2012-2014). 52 887 eventos se notificaron entre accidentes de trabajo (93%), incidentes
peligrosos (5,1%), enfermedades ocupacionales (1%) y accidentes mortales (0,9%). Se evidenciaron altas tasas de
accidentes mortales en Pasco, Callao, Lima, Moquegua y Arequipa. Callao y Lima son las regiones con tasas mas altas
de accidentes de trabajo. Las mayores tasas de incidentes peligrosos se reportaron en Arequipa, Callao, Lima, Ica y
Piura. Las enfermedades ocupacionales se distribuyeron con altas tasas en Huancavelica, Ancash, Pasco, Callao y
Cusco. La explotacion de minas y canteras (49,2%); seguida por la industria manufacturera (23,4%); y, la construccion
(8%) son las actividades econédmicas que concentraron elevadas tasas de enfermedades ocupacionales. Se concluye
que existen altas tasas y patrones espaciales comunes de accidentabilidad en el Peru que pueden servir para enfocar
intervenciones.

Palabras clave: Sistemas de informacién geografica; Salud laboral; Accidentes de trabajo; Enfermedades profesionales
(fuente: DeCS BIREME).

SPATIAL DISTRIBUTION OF ACCIDENTS, INCIDENTS AND
DISEASES RELATED TO WORK IN PERU, 2012-2014

ABSTRACT

We analyzed geospatially accidents, incidents and diseases related to work of regional reports in Peru (2012-2014).
The 52887 events were classified as work related accidents (93%), dangerous incidents (5.1%), occupational diseases
(1%) and fatal accidents (0.9%). The highest rates of fatal accidents were reported in Pasco, Callao, Lima, Moquegua
and Arequipa. Callao and Lima are the regions with the highest rates of occupational accidents. The highest rates
of dangerous incidents were reported in Arequipa, Callao, Lima, Ica and Piura. Occupational diseases are distributed
with high rates in Huancavelica, Ancash, Pasco, Callao and Cusco. The economic activities that reported most of the
occupational diseases were mining and quarrying (49.2%); followed by manufacturing industry (23.4%); and construction
(8%). Itis concluded that there are high rates and common spatial patterns of laboral accidents in Peru that could be used
by decision makers to focus interventions.

Key words: Geographic information systems; Occupational health; Accidents, occupational; Occupational diseases
(source: MeSH NLM).

INTRODUCCION

La fuerza laboral de un pais es el pilar para el desarrollo
econdémico, es por ello que diversas instituciones y
organismos internacionales han realizado un llamado
para mejorar el estado de salud de los trabajadores .
Sin embargo, las condiciones laborales de algunos

paises en desarrollo crean una serie de riesgos para
los trabajadores y generan una carga de enfermedad
que puede convertirse en un importante problema de
salud publica @. Es asi que la ocurrencia de accidentes
y enfermedades del trabajo genera dafos fisicos,
psicolégicos y sociales a las victimas llegando, incluso, a
ser letales. Por lo tanto, prevenir o reducir su ocurrencia
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y mitigar su impacto es uno de los objetivos de la salud
y seguridad en el trabajo.

En el Peru, con la aprobacion de la Ley 29783 en el
afno 2011, se establece la notificacion obligatoria de los
accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales al
Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo (MTPE),
lo que representa un punto de partida y oportunidad
para la recopilacién de datos y analisis epidemioldgicos
que orienten la implementacion de programas y politicas
laborales ©.

Por otro lado, la diversidad geografica y socioeconémica,
imprime de manera significativa grandes variaciones y
desigualdades territoriales a la salud poblacional. Es
por ello, que en los ultimos afios existe una tendencia a
desarrollar investigaciones con una perspectiva espacial
que incorporen la variabilidad territorial al estudio
de los problemas de salud mediante los Sistemas de
Informacion Geografica (SIG) ®. Los SIG son producto
de las ciencias informaticas y geograficas que tienen
muchos componentes, pero cuyo proposito es visualizar
el problema de salud y otros determinantes segun su
dimensioén espacial, de modo que permita determinar
la situaciéon actual y oriente la toma de decisiones ©.
No obstante, en el Peri aun no se han publicado
investigaciones en temas de salud ocupacional (SO)
que incorporen estas herramientas.

Por este motivo, el presente estudio tuvo como objetivo
describir y proporcionar una representacion geoespacial
de las tasas de accidentes mortales, accidentes
de trabajo, incidentes peligrosos y enfermedades
ocupacionales en el Perd haciendo énfasis en las
actividades econdmicas que concentran el mayor
numero enfermedades ocupacionales.

EL ESTUDIO

Se realizd un estudio exploratorio ecolégico de
distribucion espacial de accidentes mortales, accidentes
de trabajo, incidentes peligrosos y enfermedades
ocupacionales tomando como unidad de analisis las 25
regiones del Peru durante el periodo 2012-2014. Las
variables en estudio han sido definidas por el MTPE
como: a). Accidente mortal.- lesion que genera la muerte
del trabajador, sin tomar en cuenta el tiempo transcurrido
entre la fecha del accidente y el deceso; b). Accidente
de trabajo.- suceso repentino que sobreviene por causa
0 con ocasion del trabajo y que le puede ocasionar
al trabajador una lesidn organica, una perturbacion
funcional, una invalidez o la muerte; c). Incidentes
peligrosos.- todo suceso potencialmente riesgoso que
pudiera causar lesiones o enfermedades a las personas

en su trabajo o a la poblacion; y d). Enfermedades
ocupacionales.- enfermedad contraida como resultado
de la exposicion a factores de riesgo como agentes
fisicos, quimicos, bioldgicos y ergondmicos, inherentes
a la actividad laboral ©.

En una primera fase se obtuvieron los reportes
regionales, de los anuarios estadisticos del 2012 al
2014, de accidentes mortales, accidentes de trabajo,
incidentes peligrosos y enfermedades ocupacionales
publicados en el portal web del MTPE (http://www.
mintra.gob.pe/mostrarContenido.php?id=86&tip=87).
Seguidamente, se obtuvieron del sitio web del
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI)
los reportes de la poblacion econdémicamente activa
ocupada (PEAQO) segun ambito geografico para los
afios de estudio (http://www.inei.gob.pe/estadisticas/
indice-tematico/ocupacion-y-vivienda/). Se estimaron
tasas especificas entre el nUmero anual de accidentes
mortales, accidentes de trabajo, incidentes peligrosos
y enfermedades ocupacionales, y el total de la PEAO
por cada 100 000 personas econdmicamente activas
ocupadas en cada regién. Finalmente, las enfermedades
ocupacionales reportadas fueron categorizadas segun
actividad economica mediante tasas regionales de
ocurrencia. Las tasas obtenidas se incluyeron en
una hoja de calculo de Microsoft Excel® 2013 y dos
investigadores realizaron el control de calidad final.

Una segunda fase consistio en el analisis exploratorio
de datos espaciales a partir de la integracion de las
tasas registradas en la hoja de calculo a la cartografia
obtenida del portal web del Ministerio del Ambiente.
Como ultimo paso, se uso6 el sofftware QGIS v2.10.1
(OSGeo, Beaverton, OR, USA) para procesar, analizar
y elaborar los mapas tematicos finales agrupando las
regiones en quintiles.

El presente estudio no requirié la aprobacién de un
comité de ética por tratarse de un analisis de datos
secundarios obtenidos de un dominio publico y de libre
acceso que no permite identificar a los sujetos cuyos
casos fueron reportados.

HALLAZGOS

Un total de 52 887 eventos fueron reportados al MTPE
desde enero 2012 a diciembre 2014, correspondiendo
el 93% a accidentes de trabajo seguido por incidentes
peligrosos (5,1%), enfermedades ocupacionales (1%)
y accidentes mortales (0,9%). La Tabla 1 resume el
numero de eventos reportados y las tasas regionales
calculadas por 100 000 personas de la PEAO.
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Tabla 1. Numero de eventos reportados por regiones y tasas durante el periodo 2012-2014, Peru

Accidentes Accidentes

Incidentes Enfermedades

Tasa por 100 000 personas ocupadas

Regiones mortales  de trabajo  peligrosos ocupacionales Accidentes Accidentes Incidentes Enfermedades
mortales de trabajo peligrosos ocupacionales

Amazonas 0 3 0 0 0,00 0,45 0,00 0,00
Ancash 17 186 38 63 0,94 10,32 2,11 3,50
Apurimac 1 3 1 0 0,13 0,40 0,13 0,00
Arequipa 31 1746 365 44 1,58 88,74 18,55 2,24
Ayacucho 8 20 10 2 0,78 1,94 0,97 0,19
Cajamarca 12 46 12 0,51 1,95 0,51 0,00
Callao 29 7715 189 40 1,94 515,75 12,63 2,67
Cusco 3 372 8 51 0,14 16,91 0,36 2,32
Huancavelica 3 59 0 59 0,39 7,68 0,00 7,68
Huanuco 4 7 11 0 0,30 0,53 0,83 0,00

Ica 8 90 96 4 0,66 7,48 7,98 0,33
Junin 9 97 30 0 0,44 4,73 1,46 0,00

La Libertad 20 176 92 0 0,73 6,44 3,36 0,00
Lambayeque 13 29 38 0 0,71 1,59 2,09 0,00
Lima 258 36454 1590 242 1,78 251,02 10,95 1,67
Loreto 10 566 9 4 0,68 38,44 0,61 0,27
Madre de Dios 0 1 2 0,00 0,45 0,89 0,00
Moquegua 221 9 0 1,67 73,98 3,01 0,00
Pasco 9 11 10 13 1,98 242 2,20 2,86
Piura 34 1231 133 0 1,28 46,49 5,02 0,00
Puno 5 18 11 0 0,21 0,76 0,47 0,00
San Martin 3 5 0 0,23 0,39 0,31 0,00
Tacna 6 82 0 1,14 15,60 0,95 0,00
Tumbes 2 25 14 0 0,54 6,70 3,75 0,00
Ucayali 5 18 12 0 0,62 2,25 1,50 0,00
Durante el periodo 2012-2014 se reportaron 495 reportadas corresponden a Amazonas, Huancavelica,

muertes como consecuencia de accidentes de trabajo.
En la Figura 1A se puede observar en escala de colores
las tasas de accidentes mortales para cada region. Los
valores mas altos corresponden a region Pasco, Callao,
Lima, Moquegua y Arequipa. Amazonas y Madre de Dios
no reportaron ningun accidente mortal en ese periodo.

Respecto a los accidentes de trabajo, existe una gran
variabilidad en las tasas regionales. La distribucién espacial
de estos eventos permite apreciar en la Figura 1B que
Callao y Lima son las regiones con las tasas mas elevadas
mientras que la mas baja corresponde a San Martin seguida
de Apurimac, Madre de Dios, Amazonas y Huanuco.

Los incidentes peligrosos reportados fueron 2689
distribuyéndose las mayores tasas en regiones de la
costa peruana (Arequipa, Callao, Lima, Ica y Piura)
tal como lo muestra la Figura 2A. Las menores tasas
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Apurimac, San Martin y Cusco.

En cuanto a las enfermedades ocupacionales, se
notificaron 522 entre todas las regiones. La mayor
intensidad del color en la Figura 2B muestra que
Huancavelica, Ancash, Pasco, Callao y Cusco son
las regiones con las mas altas tasas. No reportaron
enfermedades ocupacionales en quince regiones
durante los afios de estudio.

A manera general, la distribuciéon espacial de las tasas
de eventos reportados identifica un agrupamiento
de regiones con altas tasas representadas por Lima,
Callao, Arequipa, Piura y Pasco. A nivel de la region
natural de la sierra, Pasco tiene un mayor reporte de
accidentes mortales y enfermedades ocupacionales. En
la region natural de la selva, Loreto present6 las tasas
mas altas de accidentes mortales, accidentes laborales
y enfermedades ocupacionales.
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Figura 1. A. Tasa de accidentes mortales durante el periodo 2012-2014, Peru. B. Tasa de accidentes de trabajo

durante el periodo 2012-2014, Peru
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Figura 2. A. Tasa de incidentes peligrosos durante el periodo 2012-2014, Peru. B. Tasa de enfermedades ocupacionales

durante el periodo 2012-2014, Peru

Respecto a la concentracion de las enfermedades
ocupacionales segun actividad econdmica, se
obtuvo que para la explotacion de minas y canteras
se reportaron el mayor numero de enfermedades
ocupacionales (49,2%) con altas tasas en Huancavelica,

Ancash y Pasco; seguida por las actividades de la
industria manufacturera (23,4%) siendo Callao, Lima
e Ica las unicas regiones que reportaron este tipo de
eventos; y, las actividades de construccion (8%) para
Lima y Ancash (Tabla 2).
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Tabla 2. Tasas regionales de enfermedades ocupacionales reportadas segun actividad econémica durante el periodo

2012-2014, Peru

Tasa por 100 000 personas ocupadas

Regiones Explotacion Transporte Actividades
9 . Industrias L. L inmobiliarias,
de minas y Construccion almacenamiento y .
manufactureras L empresariales y
canteras comunicaciones :
de alquiler
Ancash 2,94 0,00 0,33 0,00 0,11
Arequipa 2,13 0,00 0,00 0,10 0,00
Callao 0,00 1,67 0,00 0,27 0,07
Cusco 1,82 0,00 0,00 0,00 0,05
Huancavelica 7,55 0,00 0,00 0,00 0,00
Ica 0,00 0,33 0,00 0,00 0,00
Lima 0,32 0,64 0,25 0,10 0,18
Loreto 0,27 0,00 0,00 0,00 0,00
Pasco 2,86 0,00 0,00 0,00 0,00
DISCUSION de las industrias manufactureras ('%; mientras que en

La vigilancia en SO es crucial para la prevencion,
reconocimiento y manejo de enfermedades y lesiones
en los entornos de ftrabajo que trae beneficios
individuales y colectivos ante la exposicion a factores de
riesgos ocupacionales ™. Es asi que la obligatoriedad
para la notificacion de los accidentes de trabajo y
enfermedades ocupacionales se convierte en una
ventana de oportunidad para el desarrollo de estudios
que incorporen la territorialidad dentro de las variables
de analisis. En general, nuestro estudio encuentra
una marcada heterogeneidad interregional a partir de
las tasas ajustadas de eventos reportados al MTPE.
Asimismo, ejemplifica como los SIG pueden contribuir
al estudio de los problemas en SO y que para ello se
disponen en la actualidad de software libres como
GeoDa, SatScan, gvSIG, TerraView o el QGIS que ha
sido usado en este y otros estudios ©.

Esta descrito que la competitividad y ubicacion
geografica de las actividades econdmicas cumplen
un papel importante en la variabilidad de accidentes
y enfermedades ocupacionales desde el punto de
vista territorial ®9. Un estudio basado en datos de
la Organizacion Internacional del Trabajo y del Foro
Econémico Mundial ha estimado una relacién inversa
entre competitividad y accidentes ocupacionales, es
decir, cuanto menor es el numero de accidentes, mas
alta es la competitividad y la productividad ®. En relacion
a las actividades econdmicas regionales, es interesante
resaltar que en Limay Callao predominala elaboracion de
productos alimenticios como la actividad manufacturera
mas importante (42,9%) y que concentra mas del 55%
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Arequipa, Pasco y Moquegua predomina la explotacion
de minas y canteras. Todo lo anterior podria estar
relacionado en nuestro estudio por cuanto las regiones
con una estructura productiva que genera elevados
riesgos como la industria manufacturera, la construccién
y la mineria presentan elevada accidentabilidad y
enfermedades ocupacionales, comparadas con aquellas
donde las actividades econémicas se orientan mas
hacia el sector servicios ©, no obstante, la cobertura del
Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo (SCTR)
excluye actividades que, si bien no son consideradas
de alto riesgo, presentan elevada accidentabilidad. En
consecuencia, se puede esperar que la focalizacion de
actividades preventivo-promocionales junto con procesos
de monitoreo y control hacia estas regiones contribuyan a
disminuir la carga de enfermedad laboral . Ademas, se
deberia revaluar la cobertura del SCTR para actividades
que no han sido consideradas como de riesgo, de modo
que facilite la vigilancia y permita la atencion de acuerdo
a nuestro contexto (2,

Es importante que el monitoreo de estos eventos se realice
en cortos periodos, por los cambios en la fuerza laboral o
dinamismo econdmico territorial que, finalmente, tendran
un impacto en el nimero de eventos reportados ®. En tal
sentido, se deben realizar comparaciones ya sea sobre una
base afio a afo, entre sectores de actividad econdmica y
trabajadores informales con la finalidad de incrementar la
exactitud de las estadisticas y disponer de datos fiables.
En el presente trabajo se han usado estadisticas oficiales
que muchas veces excluyen poblaciones especificas
como menores de edad trabajadores o poblaciones
subempleadas y que pueden no reflejar la magnitud real
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de las lesiones y enfermedades ocupacionales. A manera
de ejemplificar lo anterior, un estudio en Cusco realizado en
menores trabajadores mostrd una prevalencia de lesiones
graves del 3%, las cuales muchas veces ocurrieron bajo
condiciones laborales deficientes (" y, por otro lado, esta
la alta tasa de trabajo informal que aun fluctia en mas del
50% (9.

La calidad y grado de las notificaciones sigue siendo
un problema en la actualidad. Diversos estudios ponen
de manifiesto la falta de informacién sistematizada,
subregistro de eventos y la existencia de multiples
registros que difieren entre si (%', Una reciente
publicacion utilizé como fuente de datos los registros
mensuales del MTPE, a diferencia del presente trabajo
que usoO los anuarios estadisticos, es decir, existen
dos fuentes de informacioén, una desagregada que se
actualiza mensualmente y otra consolidada anualmente,
en consecuencia, al contrastar los resultados para el
periodo de estudio se puede observar diferencias, como
en el caso del numero de accidentes mortales (505
versus 495 en nuestro estudio) @9,

Este estudio tiene limitaciones, propias de la metodologia
empleada. Al tratarse de un estudio de registros se
pueden tener errores en la codificacion de los eventos
durante el llenado de los formatos establecidos por el
MINTRA para reportar los casos, o es posible que los
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