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El obrero recuperado: Medicina del trabajo, ortopedia y tecnología 

médica.  

Los motivos traumatológicos de consulta en el paciente laboral son diversos, 

derivado a la gran cantidad de siniestros que se pueden presentar y de igual manera 

al distinto funcionamiento que realicen en su trabajo correspondiente, o bien aun a 

las propiedades fisioanatomicas de cada persona. A efectos prácticos, pueden 

agruparse en los que se derivan de un traumatismo evidente (generalmente resultan 

en contusiones, esguinces, luxaciones o fracturas) y en trastornos aparentemente 

no traumáticos. Recoger toda la patología osteoarticular traumática y no traumática 

en resumen no sólo es imposible, sino inapropiado a las pretensiones de este que 

se tienen de este amplio campo de estudio. Dentro de los aspectos relacionados 

con el paciente con lesiones traumáticas, se incluye un grupo de entidades 

generales que se manifiestan por dolor, como parte de su expresión clínica. El dolor 

osteoarticular es un motivo frecuente de consulta en cualquiera de sus formas y 

topografías. Sus causas son muy variadas y generalmente benignas, por lo que con 

frecuencia se infravaloran. No obstante, las infecciones osteoarticulares y los 

tumores óseos no son excepcionales, y su diagnóstico precoz es de gran 

importancia pronóstica. Aunque se ha argumentado que los dolores óseos de origen 

psicógeno son relativamente frecuentes, no hay que olvidar que éste es un 

diagnóstico por exclusión, y el hecho de que un paciente presente alteraciones 

psicológicas no excluye la existencia de una causa orgánica. Por lo tanto, un 

conocimiento adecuado del diagnóstico diferencial del dolor óseo y de la 

metodología de exploración física y complementaria será primordial para enfocar la 

patología musculoesquelética, tantas veces como se pueda consultar con el médico 

del trabajo. 

En el ambiente médico, e incluso en el dermatológico, por lo general existe una 

confusión con los términos de dermatología profesional/ocupacional, y la 

dermatología industrial, e incluso dermatitis de contacto. Por eso para muchos 

médicos las dermatitis de contacto son todas profesionales o incluso creen que 

todas las dermatosis profesionales son dermatitis de contacto. La terminología de 



 

dermatosis profesionales obedece a que en un principio sólo se consideraban EP 

las originadas en la industria, mientras que otros sectores laborales, como el agrario, 

administrativo, etc., no eran considerados como tales, e incluso no tenían régimen 

de Seguridad Social. Pero todo esto ha cambiado, en este sentido, procesos tan 

dispares como el cáncer cutáneo, las micosis, diversas afecciones bacterianas y 

virales, etc., en ocasiones pueden considerarse como DP. Como en toda dermatosis 

profesional, es importante saber cuál es su definición y cuáles son los criterios 

médico legales que deben aplicarse ante estos procesos. Como definición clásica 

tenemos la que en la década de 1930 redactó la American Medical Association 

(AMA): Una afectación de la piel en la que pueda demostrarse que el trabajo es su 

causa fundamental o un factor que contribuye a ella. Pero sin embargo, con el 

transcurso de los años y la aparición de nuevas tecnologías, esta definición ha 

sufrido ampliaciones, y hoy en día podemos definir las dermatosis profesionales 

como: Toda afectación de la piel, mucosas o anexos, directa o indirectamente 

causada, condicionada, mantenida o agravada por todo aquello que sea utilizado 

en la actividad profesional o exista en el ambiente de trabajo, definición acuñada en 

el X Congreso Íbero-Latinoamericano de 1983. En ocasiones es difícil la realización 

y aplicación de la definición de dermatosis profesional debido a que existen 

sentencias de diversos tribunales de justicia en las que se alude a que no toda 

enfermedad que proviene del trabajo según criterio médico es una enfermedad 

profesional de acuerdo a un criterio jurídico; motivo por el cual, al existir este 

conflicto médico-social con implicaciones económicas y legales. 
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Toxicología laboral: 

En particular, la contaminación del ambiente ocupacional por sustancias químicas 

se produce en los procesos de trabajo como consecuencia directa o indirecta de la 

manipulación, empleo, transportación y(o) almacenamiento de materiales y 

productos que generan o dispersan gases, vapores y(o) partículas sólidas o liquidas 

en el aire. El contacto del hombre con estas sustancias químicas posibilita su 

entrada al organismo por diferentes vías, provocándole o no, de acuerdo con la 

dosis absorbida, enfermedades u otras alteraciones en su estado de salud. Las 

enfermedades y demás eventos de salud producidos específicamente por las 

sustancias químicas en el trabajador, determinaron históricamente la necesidad de 

estudiar sistemáticamente los agentes etiológicos correspondientes, sus 

propiedades y mecanismos de acción en el organismo, y el control y la prevención 

imprescindibles de su presencia en el ambiente laboral. La diversidad de sustancias 

quimiotóxicas y los diferentes estados de agregación en que se manifiestan en el 

aire, así como los efectos diversos que producen en el hombre que trabaja y se 

expone a los factores de riesgo, han propiciado la aparición y desarrollo de toda una 

serie de disciplinas que hoy confluyen, se complementan e integran en una 

especialidad mucho más amplia y abarcadora que se ocupa de la atención no sólo 

a la salud y seguridad de los trabajadores, sino también al propio ambiente en que 

éstos se desenvuelven. Por una parte, la Toxicología en Salud ocupacional tiene 

como objetivo central el estudio de los agentes químicos que pueden causar 

alteraciones biológicas al trabajador por su exposición durante la actividad laboral. 

Aunque pudiera considerarse parte de la Toxicología ambiental, la Toxicología en 

Salud ocupacional ha logrado ser una rama particular por las características de las 

tecnologías y las exigencias de los trabajadores en la protección de su salud. Es 

indudable que los trabajadores se encuentran expuestos con mayor frecuencia que 

la población general a factores de riesgo que pueden afectar su salud, y éstos, al 

tomar conciencia de estos fenómenos, han exigido respuestas que necesitan de 

investigaciones en este campo. El contenido de esta rama es de gran interés para 

trabajo higiénico sanitario diario, estando muy vinculada a los aspectos generales 

de la Higiene Industrial y de la Medicina del Trabajo. Por su parte, el objetivo 



 

fundamental de la Química sanitaria en Salud ocupacional consiste básicamente en 

determinar, evaluar y controlar, desde el punto de vista higiénico ambiental, la 

calidad del aire que respira el hombre en su medio laboral. Este conocimiento 

multifacético se logra adquirir sólo a través del análisis químico cualitativo y 

cuantitativo del aire, y de la valoración de los niveles de influencia de otros factores 

microclimáticos, tecnológicos y operacionales sobre la magnitud de la 

contaminación del medio y de la exposición correspondiente de los trabajadores. 

También, en dependencia del tipo de muestreo empleado, los resultados podrán ser 

más o menos representativos de la exposición real de los trabajadores a los 

contaminantes ambientales dados. Por otra parte, la variabilidad de las condiciones 

de los puestos de trabajo establece y define la necesidad de analizar no sólo las 

concentraciones medias de los contaminantes durante toda la jornada laboral, sino 

también las concentraciones máximas o extremas (picos). La significación higiénico 

sanitaria de la concentración promedio y de las máximas dependerá en alto grado 

de la naturaleza físico química de la sustancia nociva y de su forma de acción tóxica 

en el organismo humano. En presencia de sustancias nocivas cuyas acciones 

fundamentales se producen por la acumulación en órganos y tejidos, las 

concentraciones promedio tienen una importancia preponderante respecto a las 

máximas, y se asocian conceptualmente al término de intoxicación crónica. La 

acumulación diaria del agente tóxico en el organismo es, en estos casos, 

directamente proporcional a la concentración promedio en el aire que respira el 

trabajador durante la jornada total de trabajo. Cuando la reactividad de la sustancia 

química es elevada y ésta se elimina relativamente rápido del organismo, las 

concentraciones máximas adquieren una importancia mayor, por lo que se asocian 

al concepto de intoxicación aguda. Es posible que un trabajador expuesto a altas 

concentraciones de este tipo de contaminantes durante períodos relativamente 

cortos, contraiga una intoxicación de carácter agudo sin que necesariamente la 

concentración promedio supere significativamente el límite de exposición 

correspondiente. Por supuesto, la relación que puede admitirse entre la 

concentración pico y la promedio es variable, dependiendo de las características 

toxicométricas de la sustancia nociva en cuestión (dosis letal media, concentración 



 

letal media, etc.). En el análisis higiénico sanitario integral de la zona de trabajo, no 

sólo es importante definir la calidad del aire que se respira por concepto de la 

ocupación, sino que también es imprescindible conocer el estado de salud del 

trabajador sometido ocupacionalmente al riesgo. El hombre y su medio laboral 

constituyen una unidad en el proceso de trabajo. La evaluación conjunta de ambos 

factores proporciona un criterio multilateral mucho más acertado de la situación 

específica ambiental y permite establecer un determinado nivel de correspondencia 

entre la causa (contaminación del medio) y el efecto (desviaciones de salud de los 

trabajadores). Esta situación determinada, sin embargo, no siempre tiene, en la 

práctica, que reflejar lo esperado en cuanto a correspondencia de acuerdo con las 

consideraciones teóricas preliminares, pues puede ocurrir que los efectos que se 

puedan producir en el organismo por determinadas sustancias realmente no se 

hayan manifestado aún, ya que en estos casos aquéllos comienzan a surgir o 

manifestarse al cabo de un tiempo de exposición más o menos prolongado. En 

oportunidades no se establece aparentemente la correspondencia adecuada debido 

a la existencia de otros factores no tomados en consideración, tales como la 

sobreexposición accidental y(o) no ocupacional a las sustancias nocivas, no 

determinada mediante el muestreo del aire de la zona de trabajo, o, por el contrario, 

una menor exposición del trabajador que conoce y se protege del contaminante. De 

aquí se resalta la importancia de la valoración correcta –multifacética e integral- de 

las condiciones higiénicas ambientales de los locales de trabajo y de la forma, 

intensidad y duración de la exposición de los trabajadores. Es conveniente resaltar, 

finalmente, y con carácter metodológico, que las investigaciones químicas 

ambientales de la zona de trabajo deben subordinarse siempre a los requerimientos 

básicos de la Higiene Ocupacional. La metodología que se aplique debe estar 

encaminada hacia la solución de los problemas inherentes a la Higiene en el Trabajo 

en relación con la preservación integral de la salud y bienestar del hombre 

trabajador en su medio laboral. 
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