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Resumen
Introducción: Los productos cosméticos utilizados en los tratamientos de belleza contienen diferentes sustancias 
químicas toxicas irritantes y cancerígenas como el formaldehido, clasificado por la Agencia Internacional de Investi-
gación sobre el Cáncer IARC (siglas en inglés) como tipo 2, probablemente cancerígeno en humanos(1) ; y el amonia-
co también clasificado como cancerígeno por el Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional NIOSH(2) 
(siglas en inglés) , los cuales pueden ingresar al organismo por inhalación, vía oral, contacto en globo ocular y 
contacto con la piel produciendo diferentes síntomas clínicos en los estilistas. Objetivo: Identificar la exposición 
química y los síntomas relacionados en estilistas del sector informal del municipio de Palmira Colombia.
Método: Se evaluaron las características de la población con una encuesta sociodemográfica de elaboración pro-
pia, las características de exposición química en los salones de belleza con el cuestionario de evaluación cualitativa 
Stoffenmanager, y los síntomas en la piel, mucosa ocular y vía aérea superior de los estilistas con el cuestionario 
nórdico de enfermedades cutáneas de origen profesional NOSQ-2002/SHORT. Las peluquerías fueron selecciona-
das al azar de un universo de 35 peluquerías clasificadas según el número de trabajadores.
Resultados: Las condiciones de exposición a químicos se evaluaron en 12 peluquerías, la exposición por inhalación 
fue alta en el proceso de alisado; la exposición dérmica por contacto fue alta en el alisado y en la coloración , y fue 
muy alta en la decoloración; la exposición dérmica por absorción fue alta en la coloración y muy alta en el alisado y 
la decoloración. Los síntomas dérmicos y respiratorios se evaluaron en 64 estilistas, encontrando síntomas dérmi-
cos en el 51,6 % , y síntomas respiratorios en el 60,9 %.
Conclusiones: El mayor peligro por exposición químico estaba en el proceso de alisado. Los síntomas de los estilis-
tas se relacionan con la frecuencia de exposición a estos químicos.

Palabras clave: Peluquero; salón de belleza; sector informal; salud ocupacional; riesgo químico.

Abstract
Introduction: Cosmetic products used in beauty treatments contain different irritating toxic chemicals and car-
cinogens such as formaldehyde, classified by the International Agency for Research on Cancer I.A.R.C. as type 2, 
probably carcinogenic in humans(1); and ammonia also classified as carcinogenic by the National Institute for Oc-
cupational Safety and Health NIOSH(2), which can enter the body through inhalation, oral route, eye contact and 
skin contact producing different clinical symptoms in stylists. Objective: To identify chemical exposure and related 
symptoms in hairdressers in the informal sector in Palmira, Colombia.
Method: The characteristics of the population were assessed with a self-made sociodemographic survey, the char-
acteristics of chemical exposure in the salons with the Stoffenmanager qualitative assessment questionnaire, and 
the symptoms in the skin, ocular mucosa and upper airway of the hairdressers with the Nordic questionnaire of 
occupational skin diseases NOSQ-2002/SHORT. The hairdressers were randomly selected from a universe of 35 hair-
dressers classified into three strata according to the number of workers.
Results: Chemical exposure conditions were evaluated in 12 hairdressers, finding that inhalation exposure was 
high in the straightening process; dermal contact exposure was high in straightening and coloring, and very high 
in bleaching; dermal exposure by absorption was high for coloring and very high for smoothing and bleaching. 
Dermal and respiratory symptoms were evaluated in 64 stylists, finding dermal symptoms in 51.6%, and respiratory 
symptoms in 60.9%.
Conclusions: The greatest chemical exposure hazard was found to be in the straightening process. Stylists’ symp-
toms are related to the frequency of exposure to these chemicals.

Keywords: Hairdresser; beauty salon; informal sector; occupational health; chemical risk.
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Introducción
Los síntomas irritativos en conjuntiva nasal, ocular y dermatitis de contacto han sido ampliamente 
relacionados con la exposición a sustancias químicas en diferentes sectores económicos como la pin-
tura, la producción de alimentos, fabricación de detergentes, etc. Pero las actividades de belleza y 
peluquería también implican la utilización de productos químicos para tratamientos capilares como 
decoloración, tinte y varios tipos de alisado permanente(3) .

Los estilistas se exponen a agentes químicos tóxicos como la parafenilendiamina, persulfatos de amo-
nio, persulfatos de potasio, hidróxido de amonio y formaldehidos presente en los productos cosméti-
cos utilizados(4,5) . Estas sustancias pueden causar efectos irritantes como la tos, la flema y la disnea(6) y 
enfermedades como asma ocupacional, bronquitis crónica(7,8) , y cáncer(9-12). En los estilistas de Palmira/
Colombia del sector informal esos efectos podrían ser más graves y frecuentes, dado que no cuentan 
con un sistema de monitoreo y control sobre el uso de las sustancias químicas, siendo más suscepti-
bles de enfermarse. Adicionalmente, en Colombia, los estilistas del sector informal no están protegidos 
por parte de las administradoras de riesgo laboral(13) en caso de presentar enfermedades o accidentes 
asociados a su ocupación. En Colombia la proporción de población ocupada en el sector informal ha 
ido disminuyendo durante las últimas décadas, sin embargo, continúa representando un alto porcen-
taje de la fuerza de trabajo total ( 46,2% en Junio de 2020)(14).

Para el año 2019, “las actividades económicas relacionadas con el sector servicios registraron los ma-
yores incrementos en materia de creación de empresas” en comparación con el año 2018(15). Dentro 
de las cuales las actividades de peluquería y otros tratamientos de belleza se encontraron entre los 
4 subsectores con mayor crecimiento, agrupando el mayor número de nuevos empleos (70,1%) en el 
sector económico servicios. Para el 2018 se hablaba de 35.000 peluquerías en Colombia y se espera-
ba un crecimiento anual del 15% para el 2020(16), lo cual plateaba la importancia de inspeccionar los 
riesgos presentes en estos ambientes de trabajo y los controles que se implementan para prevenir las 
enfermedades y accidentes relacionados con sus actividades laborales.

En 2018 se realizó un primer estudio en la población de estilistas del sector informal de Palmira, en-
contrando un alto riesgo químico por exposición a sustancias químicas como lauril sulfato de amonio, 
formaldehido, peróxido de hidrogeno, amoniaco, m-aminofenol, formol, urea entre otras, presente en 
los productos cosméticos(17). Sin embargo, continuaba sin conocerse las características ocupacionales 
de exposición a esos agentes químicos y, sus posibles efectos en la salud dérmica y respiratoria de los 
trabajadores.

Los objetivos de esta investigación fueron evaluar las características de exposición a sustancias quí-
micas peligrosas en las peluquerías y evaluar los síntomas dérmicos y respiratorios referidos por los 
estilistas del sector informal de Palmira. Adicionalmente, se describen las medidas protección utili-
zadas por los estilistas frente a la pandemia del Covid-19. Se contó con el aval del comité de ética de 
la universidad donde se presentó el proyecto de investigación, y con el consentimiento informado de 
cada uno de los participantes.

Métodos
Se realizó un estudio de tipo cuantitativo de corte trasversal, en el que se evaluaron dos variables prin-
cipales: la exposición ocupacional a las sustancias químicas utilizadas en los diferentes procesos de 
embellecimiento capilar, y los síntomas en los sistemas respiratorio y dérmico de los estilistas del sec-
tor informal de Palmira.

Previo a la recolección de la información se revisó la base de datos de los establecimientos de belleza 
donde prestaban sus servicios los estilistas del sector informal de la ciudad de Palmira, construida en 
un estudio previo realizado en la Escuela de Salud Pública de la Universidad del Valle. Se realizó una 
submuestra aleatoria, con reemplazo, de 12 salones, distribuidos según el número de estilistas de la 
siguiente manera: 4 peluquerías con 1 o 2 estilistas, 4 peluquerías con 3 estilistas, y 4 peluquerías con 4 
estilistas o más. Se verificaron las direcciones de todas las peluquerías de la base de datos en el mapa 
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de la ciudad y se agruparon por zona geográfica. Se obtuvieron 7 grupos, estableciendo delimitaciones 
según la comuna en la cual estaban ubicados. Se iniciaron las visitas de los establecimientos con el 
grupo de la comuna 7 por manzanas de sur a norte, posteriormente el grupo 6, y así sucesivamente 
hasta llegar al grupo de la comuna 1.

Después de contextualizar el estudio previo realizado en la población de estilistas informales de Pal-
mira y la importancia de los resultados obtenidos en la seguridad laboral del grupo poblacional, se 
explicó el objetivo de la presente investigación a los posibles participantes, se verificaron los criterios 
de inclusión y exclusión, y se solicitó la participación voluntaria mediante consentimiento informado.

Criterios de inclusión y de exclusión
Se establecieron los criterios de inclusión y exclusión descritos a continuación.

• Criterios de inclusión: Ser mayor de 18 años (edad donde alcanza la edad adulta en Colombia), reali-
zar procesos químicos como decoloración, coloración y alisado del cabello. Llevar un año o más años 
en la actividad.

• Criterios de exclusión: Tener diagnóstico de patología respiratoria no asociada a químicos, haber pre-
sentado síntomas gripales una semana antes del estudio.

Caracterización de la población
Se realizó una entrevista personal asistida por computador, aplicando la encuesta sociodemográfica y 
de condiciones laborales, incluyendo variables como el género, la edad, la escolaridad, el estado civil, 
antigüedad en la ocupación, afiliación a seguridad social, entre otras características de los estilistas del 
sector informal. Los datos obtenidos se organizaron en una hoja electrónica de Excel.

Evaluación de la sintomatología
Para evaluar las condiciones de salud dérmica y respiratoria de los estilistas se utilizó el Cuestiona-
rio de enfermedades cutáneas de origen profesional NOSQ- 2002/SHORT versión corta, el cual es un 
instrumento estandarizado y validado para el idioma castellano, creado por el Consejo Nórdico de Mi-
nistros(18,19). Se adicionaron 6 preguntas sobre síntomas respiratorios, las cuales fueron tomadas de la 
versión larga del mismo cuestionario (NOSQ- 2002/LONG). Los datos recolectados mediante entrevista 
se diligenciaron en el cuestionario digital para posteriormente añadirse a la hoja electrónica.

Los datos de la caracterización sociodemográfica y la evaluación de sintomatología formaron una mis-
ma base de datos.

Evaluación de exposición química
Adicionalmente, si la peluquería había sido seleccionada para la evaluación de las características de 
exposición química, se aplicó un cuestionario de elaboración propia basado en las variables de entra-
da solicitadas por la aplicación web del método de evaluación cualitativa de exposición a químicos 
Stoffenmanager: estado físico, agentes químicos, frecuencia de la tarea, duración de la tarea, medidas 
de control local (confinamiento, extracción localizada, métodos húmedos), ventilación general (sin 
ventilación, ventilación natural o mecánica, volumen del local), control en la fuente (trabajo en cabina 
o no), controles en la persona (equipos de protección individual). Se eligió este método cualitativo por 
ser aplicable por personas no expertas en evaluación química y por la posibilidad de realizar las eva-
luaciones en la plataforma sin costo adicional para la cantidad de evaluaciones planeadas(20).

La información fue organizada en una hoja electrónica Excel, los datos se registraron en la plataforma 
online del método de evaluación cualitativa Stoffenmanager, obteniendo las evaluaciones de riesgo 
por inhalación y riesgo dérmico por contacto y por absorción, estos resultados iniciales se anexaron a 
la misma hoja electrónica. Los resultados obtenidos fueron organizados en una nueva base de datos.

El tiempo empleado para la recolección de la información fue de dos semanas, la aplicación de los 
instrumentos de medición tardó 15 minutos en promedio para los estilistas que participaron de la 
identificación de las características sociodemográficas y de condiciones laborales y la evaluación de 
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la sintomatología irritativa. Para los estilistas propietarios o responsables de los salones de belleza 
seleccionados para medir las características de exposición a sustancias químicas, tardó 40 minutos 
adicionales.

Análisis de los datos
Todos los datos recolectados en campo se analizaron con el programa estadístico SPPSS versión 25. 
Se realizó un análisis univariado de las variables cualitativas graficando la información en tablas de 
frecuencia y obteniendo el porcentaje que representa, para las variables cuantitativas se aplicaron 
pruebas de normalidad Kolmogórov-Smirnov, seguido se calculó el promedio y la desviación estándar 
o la mediana y el rango intercuartílico según la distribución de los datos, normal o anormal respecti-
vamente.

Igualmente se realizó un análisis bivariado graficando en tablas de contingencia las variables depen-
dientes (síntomas en estilistas) con las variables independientes (químicos a los que se expone con 
mayor frecuencia, años de exposición, frecuencia de exposición) del estudio. Se expresó la asociación 
entre las variables y se realizaron pruebas de hipótesis como chi_2 y t -Student para evaluar la signifi-
cancia estadística de las asociaciones entre las variables cualitativas y cuantitativas, respectivamente.

Prueba piloto
Se aplicaron los instrumentos a 6 estilistas del sector informal que no hicieron parte del estudio, con 
el fin de verificar la exactitud y precisión de los instrumentos, así como la necesidad o satisfacción de 
los materiales empleados.

Los resultados de la prueba piloto mostraron que los instrumentos utilizaban un lenguaje apropia-
do para las personas participantes. El Cuestionario de enfermedades cutáneas de origen profesional 
NOSQ-2002 resultó extenso por lo cual se decidió aplicar la versión corta del mismo cuestionario. Esta 
prueba piloto también permitió decidir el mejor horario para la aplicación de la encuesta en los esti-
listas.

Resultados
Participaron 64 estilistas que trabajaban en 35 salones de belleza, en su mayoría mujeres (65,6%), con 
edades entre los 27 y 69 años, con promedio de 45 años ± 10,3. El máximo nivel de escolaridad alcanza-
do que más se repite es el técnico (60,9%), el 62,5 % se identificó como cabeza de familia y la mayoría 
fueron no fumadores (84,4%), el 15.6% de los participantes se describieron como si fumadores. Res-
pecto a las condiciones laborales, se encontró un rango de 4 a 40 años en la ocupación; el 84,4% traba-
jaba más de 40 horas a la semana, en una jornada laboral diaria superior a 8 horas, seis o siete días a 
la semana, 12,5% trabajaba medio tiempo y un porcentaje menor de casos laboraban como estilistas 
solamente los fines de semana (3,1%).

Se encontró que todos hacían uso de tapabocas quirúrgico durante la jornada laboral como medida 
de protección frente al covid-19. Igualmente todos los estilistas indicaron que utilizaban guantes para 
realizar los procesos químicos cosméticos, los más utilizadas fueron los guantes de látex (78,1%), y en 
menor frecuencia se utilizaban guantes de nitrilo (10,9%), vinilo (9,4%), o plástico (1,6%). El procedi-
miento químico más realizado por los estilistas participantes fue la decoloración.

Se encontró que los hombres tenían más probabilidad de realizar la coloración (tinte) como proceso 
más frecuente (p=0,0068), También se encontró relación entre ser mujer y realizar alisado (0,017), no 
se encontró diferencia significativa por sexo en la frecuencia de realizar el proceso de decoloración. 
Tabla 1.
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Tabla 1: Proceso más frecuente por sexo

Sexo Proceso que realiza con más frecuencia N=64 Total
Decoloración % Coloración % Alisado%

Hombre 15 (68,2) 7 (31,8) 0 (0) 22 (100)
Mujer 30 (71,4) 2 (4,8) 10 (23,8) 42 (100)
Total 45 9 10 64

Resultados de la Evaluación de la sintomatología
Se midieron los síntomas en la piel y el sistema respiratorio de los 64 estilistas participantes, . encon-
trando que el 51,6 % de los estilistas reportó algún síntoma dérmico, y el 60,9 % reportó algún síntoma 
respiratorio.

En piel la irritacion ocular fue el síntoma más común, presentándose en el 42,19%. Los estilistas con 
eczema en las manos describieron sentir piel seca y borramiento de huellas dactilares (n=2 ), fisuras o 
grietas (n=2), sensación de quemazón y olor a químicos en las manos (n=3). No se encontraron sínto-
mas de eczema en los antebrazos.

En el sistema respiratorio la irritacion nasal fue el síntoma más descrito por los estilistas evaluados 
(45,3%), tabla 2, lo relacionaron con la inhalación de polvo decolorante y vapores de los productos 
alisadores generados al aplicar calor en el cabello con el producto aplicado, estos síntomas persistían 
durante media hora y hasta un día después.

Tabla 2: Síntomas dérmicos y respiratorios en estilistas

Variable Medida Estilistas N=64 IC (95%)

Eczema manos No (%) 57 (89,1) (78,1 - 95,1)

Si (%) 7 (10,9) (4,9 - 21,8)

Erupción pliegues No (%) 63 (98,4) (90,5 - 99,9)
Si (%) 1 (1,6) (0,1 - 9,5)

Irritacion rostro No (%) 54 (84,4) (72,7 - 91,9)

Si (%) 10 (15,6) (8,1 - 27,3)

Irritación ocular No (%) 37 (57,8) (44,9 - 69,8)

Si (%) 27 (42,19) (30,2 - 55,2)

Irritación nasal No (%) 35 (54,7) (41,8 - 67)

Si (%) 29 (45,3) (33 - 58,2)

Irritacion de laringe No (%) 39 (60,9) (47,9 - 72,6)

Si (%) 25 (39,1) (27,4 - 52,1)

Síntomas de asma No (%) 58 (90,6) (80,1 - 96,1)

Si (%) 6 (9,4) (3,9 - 19,9)

Todos los casos de síntomas en las manos empeoraban después de tener contacto con el polvo deco-
lorante o al realizar alisados (aun con uso de guantes), reportando una mejoría en temporada de no 
trabajo.
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Se encontró una asociación estadísticamente significativa entre la presencia de síntomas dérmicos 
y el sexo, siendo mayor la probabilidad de presentar síntomas dérmicos en las mujeres (p =0,022) en 
relación con los hombres.

No se encontró asociación entre los años en la ocupación y la presencia de síntomas respiratorios o 
dérmicos, ni con la edad. Sin embargo, si se encontró asociación significativa entre la intensidad hora-
ria mayor de 40 horas a la semana comparada con jornadas de 21 a 40 horas y la presencia de síntomas 
dérmicos, mostrando mayor probabilidad de presentar síntomas dérmicos en los estilistas que labora-
ban más de 40 horas a la semana (p =0,029).

Los estilistas cuyo proceso más frecuente fue la coloración tenían más probabilidades de presentar 
síntomas dérmicos que aquellos que realizaron el alisado(p =0,038). No hubo diferencia entre los otros 
procesos. Tabla 3.

Tabla 3: Presencia de síntomas dérmicos por proceso

Proceso Presencia de síntomas dérmicos Total (%)

si no

Decoloración 24 21 45 (53,3)

Coloración 7 2 9 (77,8)
Alisado 2 8 10 (20,0)

Total 33 31 64 (51,6)

La presencia de síntomas respiratorios por procesos no arrojó diferencias significativas. Tabla 4.

Tabla 4: Presencia de síntomas dérmicos por proceso

Proceso Presencia de síntomas respiratorios Total (%)

si no

Decoloración 28 17 45 (62,2)

Coloración 7 2 9 (77,8)
Alisado 4 6 10 (40)

Total 39 25 64 (60,9)

Resultados de la Evaluación de exposición química
Se realizó la evaluación de la exposición química en 12 salones de belleza, se encontró que ninguna 
peluquería tenía dotación de elementos de protección respiratoria para químicos. Tampoco contaban 
con sistema de extracción localizada. La mitad de los estilistas no llevaban ropa de trabajo. En todas 
las peluquerías utilizaban protección para las manos durante los procesos químicos; las zonas más 
expuestas a los químicos fueron antebrazos y cabeza. se presentan otras características en la Tabla 5.

En todas las peluquerías se encontró que el proceso de alisado podría tardar 240 minutos a 300 minu-
tos (4 horas a 5 horas), la coloración podría durar desde 40 minutos hasta 120 minutos (2 horas), y el 
proceso de decoloración entre 30 minutos y 45 minutos por cada usuario atendido.

La clase de exposición por inhalación fue arrojada por la aplicación web Stoffenmanager(20), en una es-
cala cualitativa ordinal, exposición baja , exposición media, exposición alta y exposición muy alta, res-
pectivamente. Representando el nivel de exposición a químicos en cada proceso evaluado, de acuerdo 
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con: los químicos utilizados, la duración del proceso, la frecuencia de exposición, el tipo de protección 
respiratoria y las características del establecimiento. La clase de exposición por inhalación fue alta en 
el proceso de alisado; la exposición dérmica por contacto fue alta en el alisado y en la coloración , y 
muy alta en la decoloración; la exposición dérmica por absorción fue alta en la coloración y muy alta 
en el alisado y la decoloración. Ver Tabla 6.

Tabla 5: Características de los establecimientos.

Variable Medida Peluquerías
N=12 IC (95%)

Tamaño del estableci-
miento Inferior a 100m3 (%) 8 (66,7) (35,4 - 88,7)

Entre 100 -1000 m3(%) 4 (33,3) (11,3 - 64,6)

Tipo de recinto El lugar no es pequeño y estrecho(%) 
ejemplo: no es un como un baño. 11 (91,7) (59,7 - 99,6)

El lugar si es pequeño y estrecho(%) 
habitaciones donde el trabajador tiene 
poco espacio de movimiento y puede 

tocar fácilmente las paredes o las 
superficies, ejemplo: un baño28

1 (8,3) (0,4 - 40,3)

Tipo de ventilación Sin ventilación general (%) 2 (16,7) (2,9 - 49,1)

Ventanas y puertas abiertas (%) 7 (58,3) (28,6 - 83,5)

Ventilación general mecánica (%) 3 (25) (6,7 - 57,1)

Parte del cuerpo 
expuesta Antebrazos pecho y cabeza 3 (25) (6,7 - 57,1)

Antebrazos y cabeza 8 (66,7) (35,4 - 88,7)

Cabeza 1 (8,3) (0,4 - 40,3)

Tabla 6: Clase de exposición por procesos.

Variable Medida Procesos por peluquería N=12

Alisado Coloración Decoloración

Clase de exposición por 
inhalación Media (%) 0 (0) 10 (83,3) 11 (91,7)

Alta (%) 11 (91,7) 2 (16,7) 1 (8,3)
Muy alta (%) 1 (8,3) 0 (0) 0 (0)

clase de exposición dér-
mica por contacto Media (%) 0 (0) 0 (0) 1 (8,3)

Alta (%) 8 (66,7) 11 (91,7) 3 (25)

Muy alta (%) 4 (33,3) 1 (8,3) 8 (66,7)

clase de exposición dér-
mica por absorción Alta (%) 5 (41,7) 8 (66,7) 0 (0)

Muy alta (%) 7 (58,3) 4 (33,3) 8 (66,7)

Extrema (%) 0 (0) 0 (0) 4 (33,3)
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Respecto al riesgo de exposición por inhalación y riesgo de exposición dérmico por contacto, el 100 % 
de las peluquerías arrojó como prioridad de actuación el proceso de alisado. En el riesgo de exposi-
ción dérmica por absorción los procesos de alisado y decoloración fueron prioridad de actuación en el 
100% de las peluquerías. Tabla 7.

Tabla 7: Riesgo de exposición por proceso.

Variable Medida Procesos por peluquería N=12
Alisado Coloración Decoloración

Riesgo de exposición 
por inhalación

Primero en prioridad 
de actuación (%) 12 (100) 2 (16,7) 1 (8,3)

Segundo en prioridad 
de actuación (%) 0 (0) 10 (83,3) 11 (91,7)

Riesgo de exposición 
dérmico por absorción

Primero en prioridad 
de actuación (%) 12 (100) 5 (41,7) 12 (100)

Segundo en prioridad 
de actuación (%) 0 (0) 7 (58,3) (0)

Discusión
La proporción de estilistas mujeres del sector informal del municipio de Palmira Colombia que parti-
ciparon del estudio supera la proporción de mujeres ocupadas informales registradas por el Depar-
tamento Administrativo Nacional de Estadística(2) el cual fue de 45,2% para el mes de junio del 2020. 
Skoufi GI y cols(21) también encontraron mayor la participación de mujeres en las peluquerías (88%) , 
hallazgo también descrito por Lysdal SH y cols(22) donde esta cifra representó el 95,7%.

La edad promedio de los estilistas fue de 45 años, con edades comprendidas entre los 27 y 69 años, 
similar a lo reportado por Lysdal SH y cols(22) donde los estilistas tenían entre 22 y 65 años.

La mayoría de los estilistas realizaron estudios de tipo superior (67,2% ) como técnico o tecnólogo en 
escuelas de peluquería, algunos tuvieron además un título universitario. De acuerdo con lo encontrado 
por Foss-Skiftesvik MH y cols(23) donde el 85,5% de los estilistas se graduó de escuelas de peluquería.

En el estudio realizado por Lysdal SH y cols(22) donde participaron de 5318 estilistas el 27,3 % de los 
estilistas fueron fumadores, un porcentaje mayor al encontrado en los estilistas de palmira quienes 
tuvieron una prevalencia de 15,6 % en el consumo de cigarrillo.

El 84,4% de los estilistas trabajaban más de 40 horas a la semana, con una mediana de 60 horas a la 
semana. Esto debido a que estaban en las peluquerías durante largas jornadas y entre 6 y 7 días a la 
semana. Hassan O y Bayomy H(24) encontraron que los estilistas en una ciudad de Egipto trabajaron 49, 
3 horas semanales en promedio (SD 7,4)

Ninguno utilizó elementos de protección respiratoria para químicos ni sistema de extracción, contras-
tando con los hallado por Lysdal SH y cols(22) quienes describieron una alta proporción de presencia de 
ventilación por extracción localizada en las peluquerías (90,3%).

En cuanto a las medidas de bioseguridad frente al Covid-19, todos los estilistas se protegieron con ta-
pabocas de tela o quirúrgico e hicieron uso de lavado de manos y gel antibacterial. Durante la recolec-
ción de los datos no se evidenciaron aglomeraciones en los establecimientos y los estilistas refirieron 
que la frecuencia de realizar procesos químicos de coloración disminuyó en un 75% en el mes de la 
evaluación comparado con el año anterior.

Al comparar estudio realizado en Palmira con estudios similares de otros autores, se encontró diferen-
tes impactos a nivel respiratorio y dérmico, pero no se propone un sistema estandarizado de mitiga-
ción y control en los riesgos químicos para los estilistas(22,24,25).
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En todas las peluquerías se encontró un peligro muy alto para los ojos según el programa de evaluación 
cualitativa Stoffenmanager, lo cual es coherente con la prevalencia de irritacion ocular en los estilistas 
que fue del 42,19 %. Similar al estudio de Peteffi y cols(26) quienes encontraron una relación significativa 
entre la frecuencia de irritacion ocular con el número de procedimientos realizados.

En el presente estudio el 51,6 % de los estilistas reporto algún síntoma dérmico, similar a lo encontrado 
por Herrera-Martinez y col(27) , quienes en su estudio con estilistas de Venezuela quienes presentaron 
una prevalencia de erupciones en la piel (66%) y prurito (56%).

Los resultados obtenidos por Yenıgün y col(28) concuerdan con los hallazgos de este estudio, donde la 
edad no estuvo relacionada con la prevalencia de estos síntomas, sino que estuvieron relacionados con 
la intensidad de trabajo. Sin embargo, en ese mismo estudio se encontró el eczema en las manos (48,3 
%) mayor al encontrado en el presente estudio (10,9 %). Una hipótesis es que la disminución de los 
procesos químicos realizados durante los dos meses anteriores a la recolección de los datos, secundario 
a las medidas de aislamiento ordenadas por el gobierno como medida de contención frente al Covid-19, 
haya afectado esta proporción en los estilistas estudiados. También en ese estudio hubo resultados 
similares en la proporción de estilistas con irritacion ocular (picazón, lagrimeo y enrojecimiento).

El 60,9% de los estilistas había presentado síntomas respiratorios, los cuales no estuvieron relacio-
nados con ser fumador, ya que el 84% no fumaba, tal como lo describieron Yenıgün y col(28) quienes 
evaluaron la relación entre el hábito de fumar y los síntomas respiratorios sin encontrar asociación 
significativa, sin embargo, estos autores refirieron encontrar síntomas respiratorios en el 80,2 % de los 
estilistas.

Los síntomas respiratorios encontrados en los estilistas de Palmira fueron irritación nasal (45,3%) e 
irritacion de garganta (39,1%). Similar a lo referido por Skoufi GI y cols(21) quienes encontraron una 
prevalencia de irritacion en la nariz y en la garganta significativamente más alta en los estilistas que en 
un grupo control de trabajadores de oficina (p= 0,022 y p= 0,007 respectivamente). Indicando que los 
síntomas en los estilistas pueden ser directamente relacionados con el uso de químicos.

Varias sustancias presentes en los productos químicos utilizados por los estilistas pueden llegar a pro-
ducir síntomas de irritacion nasal, disnea y sibilancias y a largo plaza ocasionar enfermedades como 
el asma y la bronquitis cronica. La prevalencia de síntomas de asma declarada por los estilistas de 
palmira fue del 9,4%, similar a lo encontrado en otros estudios(22,24).

Adicionalmente, se resalta que la recolección de los datos fue presencial y ejecutada por los mismos 
investigadores, para controlar los sesgos de información. De igual manera, para controlar los sesgos de 
medición, los datos de exposición a sustancias químicas fueron recolectados de acuerdo con un mé-
todo de evaluación cualitativa reconocido a nivel internacional e incluido en la legislación Europea y 
EU-OSHA, aplicable para empresas pequeñas donde se utilizan mezclas de sustancias químicas, como 
sucede en los procedimientos de: coloración, decoloración y alisado que realizan en las peluquerías de 
Palmira/Colombia.

Igualmente, los investigadores tenían pleno conocimiento de las mezclas de químicos que deben rea-
lizarse para los procesos enunciados . Los sesgos de selección fueron controlados al realizar una selec-
ción aleatoria de un universo de peluquerías documentado en un estudio previo de la Universidad del 
Valle /Colombia y depurado y actualizado por los investigadores. Estudios similares podrían avanzar 
a mediciones ambientales y dosimetrías , para determinar la concentración de químicos a los cuales 
podrían estar expuestos los estilistas, los cuales permitan orientar apropiadamente las intervenciones 
de mitigación y control de los agentes químicos en estos trabajadores.

Conclusiones
El proceso de alisado resultó ser el más peligroso para las vías de exposición dérmica y respiratoria 
en los estilistas evaluados, considerándose el de mayor prioridad para ser controlado o mitigado. Los 
síntomas de los estilistas se relacionaron con la frecuencia de exposición a estos químicos.
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Recomendaciones
Durante los procesos químicos, una baja proporción de los estilistas utilizaban protección dérmica 
apropiada y ninguno utilizaba protección respiratoria para químicos, además las medidas de control 
higiénicas no son las adecuades, por lo cual, se recomienda complementar la ventilación natural y me-
cánica con procesos de extracción en el punto de operación, e iniciar el uso de respiradores con filtro 
específico para formaldehido.

A los estilistas que realizaban su labor en ropa normal se les recomienda a utilizar ropa de trabajo que 
cubra la mayor extensión de piel y cambiarla antes de salir de los establecimientos.

Se insta a las organizaciones gubernamentales, empresarios y agentes académicos a reforzar de ma-
nera conjunta el avance de la protección integral en seguridad social para este importante sector de la 
economía informal.
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