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INTRODUCCION

Ademds de que se afirma que cierta caopacidad de pro-
duccidn de un pafs, se ve mermada o disminuida por la rea-
lizacidn de un riesgo de trabejo; los datos derivades de -
las estedistices, deben hacer recapacitar principalmente -
8 los paises en desarrollo en la importancie fundamental -
que implica la adopeidn de las medidas tendientes a redu--
cir al minimo los riesgos de trabajo, no sdlo por la re-—-
percusidn econdmice gue mcarresn, sino primordialmente por
razones de cardeter social, entre éstas la de evitar lo —-
més gqueé sea posible que el hcmbro que trabaje se vea ex-——
pussto & que su vide se trunque econdmica y psiquicamente-
por la realizacidn de un accidente o onfermedad de traba—-
jo. (2).(22).

Bn relacidn sl fuctor huwmano, la mayoria de los es—-
peclalistas en Medicine del fTrabajo y Seguridad e Higlene~-
Industriel, as{ como los psicdlogoes industriales han reco-
nocido desde hace mucho tiempo la seflalada causalidad que=
tiens el llamado factor humeano en el accidente de trabajo,
considerdndolo le causa principal de los mismos hasta en -
un 884.

A partir de dicho estudio muchos otros investigedow-
res de los accldentes de trebejo han continuado insistien-
do en la importancia del factor humano y se han dado ouen-
te mds de su complejidad y de %o 4if{eil que resulta sw ——
clasificacidn con objoto de medirlo, estudiarloe y valorar
lo. {5).

De lo que los investigadores han advertido la com-—m-



plejidad que representa el estudio contirol del factor el--
tado lo muestra 1la nota documental expedida en Hayo de -—-
1967 por la Organizacion Internacionsl del Trabajo en Gi--
nebra, donde puele loerse que resulta indispensable YRl --
estudio de 1a interdependencia dindmica entre el hombre y-
su nedic de trabxjo y no adlo de las condiciones sstdticas
de uno y otro”

ruflz Salazar, (21) apuntado también esila complejidad
de trabajo, menciona la opinidn de Hrody, de "que no es -~-
suficienta reconstruir el desarrollo del accidente rare ~=
determinar 1o causa, sino que deben examinar cuidadosamens
te las condicionos do trabajo. en las que ocurrié y en for-
ma especial las relaciones humanas en @1 lugar de trabajo,
tanto en sentido vertical como horizontal™ como recurso --
sine qua non de 1la invostigacién; a la ocual so agrega que=
dicho oxdmen’ deba incluir no sélo las relacionss laboralas
sino también las extralaborales entre los integrantes del-
grupo de trabajo y quienes 9stdn en relacion con 6L, ya —-
qus algunas de las causas humapas de los accidentes tienen
su origen en campos ajenos a la empresa.

n rolacidén con el enfoque psicoldgico nos encontra-
mos con tres tipos de hipdtesis diferentes al factor huma-
noj son diferentes por que provienen de distintas discimm-
plinas; la Psicologia, la Paiquiatria y el Psicoandlisis,-
pero tienen un punto en comin 1as tres on cuanto & su en-~
foaus del accidente de trabajo, 1o consideran une causa -
que resids en la patologfa del individuo. g

Fara el Pslcdlogo 2o que conduce ul docidentt 5@ ===



debe a una alteracidn psicoldgica, funcional u orgsanica; -
pera 8l Psiguiatra, gi es organicista el problema es debi~
do a patologia mental, entre cuyas ceusas propone especial
mente la depresidén y la ansiedad; si acepta algo de psico-
dinanica, agregard entre otras causas las neurdsis y algu~
nos rasgos patoldglicos del cardcter; el psicoandlisis lo =
ha enfocado como consecuencia de conflictos intrapsiquicoes
los cuales suele aplicar con bastante embigiiedad y pueden-
aplicarse a cualquiera otra situacién de la vida y conse--
cuentenente en el caso del accidente desde un rasguiio con-
un clavo c¢n una pared haste caerse en un horno para fundir
acero; sin embargo, estas inteorpretiaciones generalmente -
han sido hechas desde la oficina o el consultorio, lo cual
delata une visidn muy reducida del fendmeno; casi todos -
é1los aceptan la patologia del individuo, pere ninguno —--
sonpecha ni menos ostudia 1= patologfe de la organizacidne
del trabajo y su relacidn con el accidente,

Todas estas interpretaciones del factor humeno, dan-
por sentado que el luger de trabajo es bueno o adecuado 6~
transigen ocusndo mucho en suponer que es en clertos casos-
un poco suclo, incdmodo y que tal vez pueden dar origen e
sentimlentos de frustracién (5).

Pero, para comprender“en toda su amplitud la trascen,
dencla de¢ los accldentes de trabajo, es necesario conside-
rarlo desde diversos dngulos, tanto si atendemos & sus ~ -
causas como si nos interesa destacar sus consecuencias.

A los accidentes de trabajo generalmente se lss con-

gidera como un serio indicador del estado de subdesarrollo,

altos {ndices de accidentes laborales significan deficien



tes ocondiciones da irahejo, desajustes en el eatado de sa-
1ud fisica y mental del trabajador, fuerte insatisfaceidn-
de necesidades y unt falta de respeto por la vide humane.

Fero, todavia nay un factor mds alarmenie en el te--
rrenn laboral de este subdesarrollo integral: Es la falta-
de informacidn sobre lus eccidentes de trabajo; una empre-
84, un sindicato y una nocidn que ignoran la importancis -
de 1a recopilacidn de dutos de esta materia, no estd evi--
deniemente interesude en conocer los antecedentes y conse—
cuencias del problema y desde luego tempoco pueden intere-
sarse en su solucidn, lo que revela irresponsabilidad y -
desprecio por la salud del individuo " por ls salud do la-
socledad.

EBn viste de lo anterior, mencioneremos bajo gue 1h—-
fluencias son generados los accidentes de trabajo.

- El propio trabajador: Con su cbnducta al adoptar -
posturas inseguras; al cometer imprudencias o errores de -~
aspeciacidn y upreciacion; sl hacer uso indebido del equipo
protector 6 al no cumplir correcinments con las instruccio
nes yue recibe, o5 quien propleia la mayor parte de los w«=
accldentes. (18).

« FEl medio ambiente y el equipo de trubajo: Influyen
obviamente en los accidentes laborules, investigadores ex-
tranjeros encontraron que 8l L0% son producidos por esta -
causa; 1os nucionales seiialen wn 34.6% de casos en los que
la insegurided del medio de trabujo y el mal estado del -~

- equipo fueron los cuusantes del mismo. )
~ El medio socinl, laborel y general del Trabajedor:

Se encontruron una gran veriedad de fnctores influyentes -



en la aparicién del accidente; y& que el misno en su lebor
sontiens relaciones, estd sometido a un sistema prediseria-
do er el que tiene cue obedecer, observar y desempefiar un-
papel oficial que le ha sido atribuido; entrz al mismo --—
tiempo en un medio de relaciones espontdneas de compafio---
riano y hostilidudes gue van ¢ ejercer cn su adaptecidn un
nupel wuy importante; lo mismo sucede con el medio social-
en ~ue se desenvuelve, 1llémese fzmilla, amigos, vecinos, -
ete., cuanto mis neguiivos seun ¢stos medios, tunto s —
ejercerén su influenciu en perjuicio del trabajador.

Lo interdependsncia de los factores mencionados y de
Lea consecuencies e un accldenve hucen codncicir peri su-
estudio al Wédico, Higlenista, Ingeaiero Industrisl, an---
tropdlogo, oSociolego, Eeonomista, ete., cada wnnlicis, - -
cada diusgnostico, cuda recomendacion sobre los uccidentes-
de trabajo debe integrar las experiencies y aportes de to-
das ssas disciplinas, por jue cuando un hombre se acciden«
1e se afecte su futuro sl mismo tiempa que todo el sistema
social al que pertencce.

Por lo toants gitusremos el trabajedor que se acelden
te deniro de un sisteme de ceusas y consecuencias comple-—
Jjas due gse infcian en una lesidn y se generslizan a ung --

-serle de sistenmas orgdnicos, vefyuicos, sociales y econd--
micoz, mizmos que mencicnaremos & continuseién.

Los factores orgénicos que influyen en los ecciden-—
t2s de trabzjo son les condiciones fisicas del individuo -
cemo 1e eded, enfermedades crénicus, debilidad constitucig
nal, invalidéz Parcisl, estado de enfervmedad transitorio,-
otc,

En este campo, algunos investigndores atribhuyen wnagw
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influencia decisiva en la accidentabilided u elementos ta-
les como el tiempo do reaccién en relacidn con la veloci~-
ded de percepcion, la agudern visuwal y la destreza menuul,
la registencin de 1a fotiga, la coordinseidn sensitivo-mo-
tri{z, 1a hipertension arterial; pero investigaciones pog--
teriores probaron que si bien tales condiclones habian ai-
do czugas de accldentes, los hechos constuatados no eran =
generables, pues en los nismos individuos después de perig
dos de auccidentabiliéud de duracion variabls, volvien a -~
ser irebajuadores sagures, sobre todo después de un cembio~
de ocupacidn.

Ia predisposicidn fué siende entendida, ya no como -~
una condicidén fija y permanente, sino como una situacidn--
temporal coincidiendo con mule adaptacidn.

3iempre se ha demostrade adomds que la predlispogi-—-
cidn al accidente, al lgusl que el ausentismo por los mds-
diversoa motives, son expresiones o sintomas de mala adape
tacidn.

Actualmente tamblén tonemos ol concesto ipoderno de -
la fatige industrial como causa del accidente de trabajo;-
egte considera a la fatige como un conjunto de fenomenos -
subjetivos (sensacidn penosa) y objetivos (disminucidn del
. rendimiento y alteracidn de algunas constantes orginicas)-
que aparecen en trabajadorss ascmetidos a diversas agresio-
nes menoreg,

Los agentes agrosivos pusden ser de 1a més variada -
{ndole como los que actuen fuera del ambionte del trabajo,
viviende antihigiéniea, ulimentzeidn inadecuada, ruidé, o

. polucidén atmosférica, transportes larges e inedmodos, lu~--



cha contra el tiempo, dispersidn de la atencidn, etc., ---
la fatige comienza en ocasiones antes de entrar al trabajo
como son las mismas notas responsables de la enfermedad -~
profesional, pero sin alcanzar el grado o el dintel en in=-
tensidad o en tiempo para produciria, pero gue no por ello
o por la swne de varios dejan de provocar une respuesta o-
reaccidn defensiva.

Ia existencla de factores agresivos aunque no rebawe
sen los linites mdximos permisibles configuran el riesgo -
ds la fatiga industrial.

Por otra parte, las contracclones musculares repeti-
das, lus posburas sostenidas, la monotonie en la ejecucidn
de actos y maniobras, son factores determinantes de fati--
gay las relaclones humenas en el itrabajo pueden ser igual-
mente fuentes de agresiones menores.

Continuando el eaguems de le génesis de ln fatiga —-
industrial hemos de colocar como sécuencle de la agresidn,
la respussta que puede ser eficdz, en cuyo caso el resule-
tado seréd el entrenamiento,o sea, wuna forma de aprovecha-'
miento 1til de loo estimulos que actuaron. Si la respuesta
o8 ineficdz, el resultado puede ser la fatiga o enfermedad
de acuerdo con las caracteristicas de la agresidn y tanto-
en la fatiga como en la enfermedad es posible encontrar =
lag verdaderas causas predisponentes al accidente.

Esquemdticamente podemos expresar la dindmica de 18-
respuesta a la agresién en tres faaes: La fase intracelu--
lar, caracterizada por una aceleracidén del cataboliemo. ce-
lular, seguida de una intensificacién rapéraQora del ana-~

bolismo de la célula, con generacidn de productos quimicos
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intermedioa 6 mediadores quimicos yuae pasan a lo gongre --
cirewlante y en una segunda fase afectan al sistema de co-
rrolaciones intercelulares gue existen entre el sistema --
nervioso vegetativo y las gléndulus de secresidn interna,-
especialmente la hipéfisis y suprerrenales. En una tercera
fuse es alcanzudo el sistema nerviosce central y el psiquis
mo, por ultimo un escaldn veriférico estd representado por
wn grupo de enfermedades orginices de muy diversa indole y
localizacidn, producto del agotlamiento de los esfuerzog --
realizados por sl organismo para loprar su adaptacién a ~=
lag agresiones mencras.

Existen sisnes clinicos e esle esfusrso que el or--
ganismo humeno realiza para adapturse para soportar las --
agrosiones menores, y, estos sienos pueden sor detectudos-
en los exdmenes de leborutorio, estudios radioldgicos, —-~
pruebus funcionales, ete, Los hallazgos que se logran en -
estos exdmenes eon de un valor incalculable para la defen-
sa y la protecelon de la salud de cuda trabajador, para la
seguridad de le empresa y para el acrscentamiento de 1d =
produetividad. (23).

Los factores psiquicos, se refierem a la actitud in-
telectusl, al estado emocional, a 1la adaptaecidn o desajus-
te en relacion al trabajo, al embiente fumilier ¢ al medio
avcial ca generul.

5i la aportacidn que la Nedicina del Trabujo hi he-=
cho para el conocimiento dol factor humanc en la seguridad
o8 tan importante, no lo es menos 1a que on la exploraeion
del drea mental, emocional y social del hombre y de su am-

biente humano han realizado las ciencies de 1a conduatu.



A partir de la observacidén hecha por Greenwood Yy -~
Woods. (13) en 1919, como resultado de la revisidn de - --
- 16,000 cagom de accidentes laborales ocurridos en lus ine--
dugirics bélices del Reino Unido durante la Primera Guerra
Mundizl, en el sentido de que los accidentes no se distri-
tuyen en forma uniforme entre grupos de ilrubajadores €Xe--~
puestos durante largos periddos de tiempo al mismo tipo de
riesgos, sino que solamente pequefians fracciones de cada —-
#rupo se distinguen por su qondicién de repetidores con -~
dos o mds accidentes on un mismo ero; por lo tento, se - -
penad en la propensidén al accidente como una caracter{sti-
ca personal, aceso congénita.

En le bisqueda de los factores especificos de la - -
accidentabilided fueron explorades las mis diversas dreao,
tales como le Inteligencia, la atencidn, la comprensidn de
mecanismos, sin haberse logrado establecer conclusiones -
significativas, excepto en los oasos extremos, Whitloc y -
Cranel,(24). en diversoe estudigs demosiraron que no exis-
t{a correlacidn significativa eﬂfra le inteligencia y la -
comprensién de mecanismos con la accidentabilidad; pero si
la encontraron y muy marcada entre accidentabilidad y per-
gsonalidad, ya que el grupo libre ds accidentes resultd es-
ter compuestoe por individuoce menos neuréticos, menas intrg ‘
vertidos y mds confiucos en si mismos.

La ténica psicoanalitice useda por Hisrchberg y - —=
Cooter (15), en 1950, mostré que la accidentabilidad es —=
una respuesta especificars situaciones que afectan a olerw
tas tendenoiams especificas de la personalided, descansando
los factores dindmicos en dog dreas de conflicto incon ——-

clente; La primera un conflicto con la autoridad, la se~--



gunde, la felis o pérdida de gratificucionss de pertenen—-
cias, sentimientos do necesidud. Bl accidente como produce
1o de tendenciva inconscientes ha sido stjeto de amplisima
investifaeidn, habidndose encontrado en tales tendenciusg,-
elementos de ogresidn, de sumisidn y de propicilecidn.

e Doctora Dumbuy (7), el estudiar un grupo de - - =
1,600 pacioentes fracturcdos, lo comperd eon un srupo igual
de pacientes no accidentados, eaconirendo que un 405 de -

_log primoros tuvo antecedenies de accidentes en gu familie
én proporcidn ires vsecs mes alta que 1a encontrada en 8l-
grupo lesiigo. 60% del grupo en estudio tuviers: anteceden
tes caracterisiicus en gu nifids, con conducta antisoclsal,-
tendencisn a la menbire y al robo; mientras que sdlamente-
el 20% de loa otros pacicntes tuvieron tales untecedentes.
Otros Qatos fueron une mayor frecuencia de accidentes pre~
vion, mayor proporcicn de matrimenios menoraes, dobled fa—-
nilias, divorcios, tendenciams a la aventurn, lrresponanbi-
1idad, cembiow frecuentes de ompleo ¥ de gcupsoion, impul-
sivided, rebeldia frente a lu figura sutoritarie y diver--
sop rasges nenrdticos y psiconeurdtices.

Asimismo, tambidn se han reportado motivaciones ine-
conclentes como factores determinantics de conducta insegu~
ra, yue ¢cagionan desde impulsos wutodestructores por sen—
timientos de culpa, hasta tendencizs & ln evesidn de reg--
pansabilidad y 4 la consecusidn de beneficios monetarios -
(1a indemnizacion) & paurn obtener lu atencion y simpatia -
que 1s son negados.

Se ha sefialado tuembicn que le tensidn smocionel. por-

insatisfaccidn de sus necesidades psicosociales en el tra-
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bajo es para el trabajudor industrisl contempordneo un -—--
peligro mds grave que las tensiones fisicas y atiribuyen a-
la neurosis de ansiedad, a la neurosis de conversion y a -
la neurosis de compensaeidn, la responsabilidad de la ma-~-
yor parte de los accidentes.

0tros han encontrade yue la frocuencia de los kcol--
dentes estd en relacidn con las meneres posibilidedes de -
proimocidn, el mds alto nivel de ruido, el desinterds de ==
las empresas por las sugestiones del personal, los mds Lé-
jos niveles de disciplina y morul, asi como que l& alta --
frecuencia de los accidentes provoca onsiedud y regentio—-
miento, con deterioro de la moral de los grupos.

Los fuctores socliales pueden considerarse formanles e
informales; los primeros me refisren a la organizacidn del
trabajo, es la manera como influye en el individuo la em-~
presa, su administraecidn, normas y reglementos, sus siste-
mas de mutoridud, de seguridad, etc.

Los factores socieles Informales corresponden a la -
pulomilla 6 a los compafieros de trabajo ¥y también a lag ~-
relaciones con la familia y « los amigos de la comunidad ;
estas relaciones que no pertenecen de manera oficial al ~-
trabajo estdn influyendo constantemente mobre el comporte-
miento del individuo y de su seguridad.

Los factores culturales son complejos, se basan en -
1la wpreciacidon que el trabajedor hace de ciertos usos y ve,
lores dentro de su labor, pero, esa apreciacidn no sdélo le
es propis, sine que estd influida por los valores de su ~-~
grupo, de su empresa, de su region o de su pals, cumo son~

el desddn por la aplicacidn de sistemas de pfoteccién a la
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seguridad del. trabajodor; actitudes gque en ol fondo impli-
can un gren desprecio por la integridad fisica del trabue-
jador, quien a fin de cuentus tiene que gvporier 1o situa-
cidn y acubs desprecisndo por frustracidn su propla sz~
ridad.

Los fuetores cconbinicos infliuyen denda diveraas dl--
recciones sobre la produccion de wccidentes, por ejemplo -
1n orgunizacidn de un sistema de aeguridad, el pago de une
mddico de empresa por el tlempo necesario a disposicidn de
1los representinten de la Comisidn Mixbtu de Seguridnd e Hi-
giene, gon factores yue cusstan tiempo y dinero y aunque -~
log mcoidentes con mds costosos no scostumbramos darles -
importancia suficiente a tales countos.

Agimismo, dentro del complejo siotema en el que - -
purticipa el individuo, hey ur mecenicwo hésico gue lo ho-
ce funcioner, este mecunismo estd constituido por les noe-
cosldades humenus que &l principio son de naturaleza hio--
1Légica, 11apadoa primarisa, por que aparecen en vrimer lu-
gar y asepguran la sugervivencia. 4 medlde yue se ven sa-—-
tisfechuo, 58 hicen mds y mds complejus eniremezcldndose -
con vaelores sociules y culturales; por lo tunto, su satis-
faccidn permite ademds el desarrollo de otras necesidades-
llamadas secundarias y de naturalesa psicoléglea y social.

HEl {rebajo que nos permite satisfacer nuestras nece-
gidades primering, es también la via para la satisfaccidn-
de nuestrus necssidades psicosocicles, No ha existido nine
guna forma de sociedad humens que no fundamente sus valo--
res, sus jerasrquius y sus formas de superviveneciz en el -—-

travajo.



Cuando nuesires necesidades bdsicas y psicosocisles-
no se satisfacen genersn una tensidn gue va acumuldndose ¥
qus £e cxpresan on un estado de insatisfuceion, de angus—--
tis o de frﬁstracién.

Lu frustrucidén depende de numerosos factores, los --
internos se refieren a la estructura de la personalided y-
a les vivencias significativas ocurrldas dosde 1la infane--
cia, '

1o satiefaceidn de nuestras complejas necesidades —-
psicogocieles, se ve constuntemente obstruida por milti--—-
ples elementos. Ia actitud del individuo ente los obatdcu~
los que lo estén frustrando, pueds ser agresiva, regresiva
fijativa o resignada; lo que nos interesa de estas formes-
de respueste, es que todas éllas estén estrechemente vineu
ladas @ 1a gestidn de los accidentes.

la agresién cusndo no tiene salidu adecueds se diri-
ce hacia el propio individuo 6 bien hacia los objetos que-
ninguna culpa tienen de la insatisfaccidn. _

Cugndo 1s agresf{on no nos permite resolver nuestra -
frustrecidn hoy une iendencia a adoptar une conducte mds -
primitiva (regresiva) menos racional y critice ¢ e repetir
we misma rospussta para diversas siltuzaciones aunque no -~
ses ultil; las solucionaes que se derivan de esta actitud -
esteén muy lejos de condueir & la solucidn del problema, ~—-
conducen u lae negativa obstinade al cambio, fatal parae la-
seguridad del trabajador que no use los equipos de protec—
cidn, que no obedece les reglas, que se opons & colaborar-
en 1los programas de seguridad, etc.



Hay otro grupo de fuc¢tores que influyen nobre la res
pueata del individue w« 1u situecidn como luo tenzicnes - -
caugndng 1T al ratdo; desde 21 - uato de vista acisiico, -

no axisten diferoneias catre ruides y sonidos, 21 ruaido ss

un sonido gue produce daserrado o molestio al interferir -
var aetividad, Yo diferencic entre enbos os sobre todo de-

drden psicoldy

0; con muchx trecuencia los irabajos se -~

roalizen cerci de maquinaric roaidose y coto impide 12 COwe

municacion neesseria 3l opororio, wlemis ol ruide distrae-
¥ hace pordor el ritmo del trabsjo; cumwmdo i continuo —--

eleva el estudn do alerta du

e persond ¥ le inpole 4 we-
trabajur mds do prisa, poro con menos precisidn y cuidado.
Ia cargn nerviosa (us representz ol ruide puede ege-
timerso en los hochos sigulentes: Un ruide inesporadu me-
lesta mds que wo continuo; ol ruide altera squellas acti.
vidades que dmplicun comunicaeion verbaly el alto nivel -
¢el ruldo awecte princisulmects a los trabajadores inteleg
tuales ¢ & los ue efectuan trotajos muy Tines o muy come-
plcjocs
41 igual que el ruice el culor on un priacipio pro--
vons una elevecidn del estudo de alerta, siempre que sen -
soportable, pero u modide que se hece mis intonso el eata-
do de conciencia cae por debajo 43 lo normal.
Ahora hableremos de la nocivided neuropsiguidtrica -
del trabajo indusirial 3 nos proguniarsmoa si existe unu -
‘patogenia especifica del trabajo; ¢s decir, puode ser con-
siderado el irabajo como factor patégeno ospeci{fico de —mm
ciertas alteraciones menteles. '

31 promover la higiene mental consiste en tomar las=



medidas propias paru congervar la salud, luchando princi-~
nalmente contra la influencie nociva de los medins y por -
consiguiente en materia de higiene mental del trabajador;-
el conocimiento profundo. de los factores patdgenos de Jr—-
den fisiopatoldgico que se menifiestan en el trabajo, asi-
mismo un estudio clinico de lag alteraciones mentales en -
2l caso de los trabajadores debe incluir la patogenis y la
etiologin de astas alteraciones, remontdndoso al enélisis~
de las condiciones on que hen aparecido & las han provoca-
do; por lo que mencionaremos otrag causes de las relatado-
con anterioridad.

Yero ante todo, § las correlaciones cntre las periur
pbaciones de érden mental y la situacidn de trabajo, son -
giempre positivas ? 4 Bxisten realmente ? Bntre estas dos-
cuestiones haey sitio pars una infinided de matlices y se —-
podria decir que parece 1dgico estudiar las relaciones en-
tre lus alteraciones neurdticas graves o menores y esie —=
clemento constente de la civilizacidn que es le vida pro--
fesional y aralizar las diferentes posibvilidedes de inter-
relaciones existentes,

Se han buscedo enire las mismas condiciones de tra--
bayjo misler clertos factores patdgenos, considerados como-
condiciones favorscedoras, le desproporcidn entre la dmpor
tencia de las responsabilidades y el nivel de las actitu--
des, es{ como las dificultades afectivue en el seno del -

trabvejo.

Se ha observado también entre obreros de fdbricas =

textiles una proporeién mucho mds importante de alteracio~ -

neg psiconeurcticae en los obreros trabajando en telares -



que 1n observada en otros puestos do trabajo en la fdbrica.

Pero, generalmente no ze ha considerado al trabajo -
como el inico responsable de 1o génesis de 1as alteracige-
nes nouréticas; en cambio log faclores extraprofesionalsg-
hen sido invocadoz causi por todos lom autores (como la ~—-
quoedado eacrits en pdrrafos unteriorcs), pareceria incluso
como sl 1a evolucidn de loas procesos ccondmicos y sociales
lizados 2 la industrializacidn vieson crecer paralelamente
gl ntmero ds enfermedades mentzles, como serian la desapo~
ricidn de lae relaciones sociales entre loa individuos,

Parece puoa, que debeomos de tratar de precisar 1o -~
realidad y los Linites de 1a responsipilided patdgena del-
trabajo, sobre todo sl buscamos la existencis eventual de-
alieraciones clinicae especi{ficas d¢ ciertas profesiones -
o 8l menos de relacidn entre teles conjuntos de sintomas -
nourdticos y tal fuctor de riesgo profesionsl.

A propoaito de lap neurdsis profesionales hay que ~-
distinguir sicempre de una parite las neuresis revelando un-
estido anterior determinante de ciervos trofismos profesis
neles signifleativos, que pueden ser puestos de manifiesto
o agravados por condiciones de trabejo sensibilizantes y -
de otra parte lag alteraciones patoldgicus en relacidn di-
recta con una gituacidn de trabajo patdgenu., En ol primer-
cago ¢l trubsjo, no s la <dues de la nouresis, peroe con--
triuird liegada 1w ocasidn & que cristalice 1a neurosis -
potoncial de un individuo. En el gegundo caso e¢s precisec -
reconocer que lus condiciones de trahajo pueden dar lugar~
a granfdes modificacionos del comportiemiento del individuo-

¢ incluso inducirlo a ciertas conductas neurdticas.
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Para algunos clerias situsciones socioprofesionales-
son més expusstas que otras y ciertas conductas patoldgi--
cas, ciertas alterzciones neurdticas y algunas desadapta-—
ciones estdn en relacidn con la actividad profesional.

Sin smburgo, cs discutible la existencia especificu-
de enfermedudes mentales en ol caso de los trabajadores. --
Lag crusas tienden siempre & considerar a le vez, la per=-
sonalidad del sujeto, sus condiciones de vide social y sus
condiciones de trabajo.

Se puede decir pues.que la dnica patogenia espec{fi-
ca y clerta es la de los disolventes que originom alteru--
ciones nsuropsiquidtricas que van de lu simple ebriedad a-
la confusidn mental y & la demencia; pero este rigor no ==
podria ser una posicidn vdlida. Is patogenis del producto-
no puede sor 1a Unice encausada: El que ses noociva vuelve-
la situucidn de trabajo nociva, pero el que sea inocuo. no-
siemifica que 1la situacidn de trabmjo sea inocua, pues el-
producto no es en e{ mismo mds que un elemento de esta si-
tuacidn.

Yor otra parte todos los elementos de la situacidn -
de trabajo pueden llegar a ser patégenos, pues son todos =
ambivalentes.

Antes de consideraria a 4112 misma coto patdgena, es
preciso tener en cuenta su imbricacién con el entorno y —-
percibir el sujeto que lo asume como complejo en s{ mismo-
¥ condicionado por su vida perscnal, pero antes do juzgar-
le no patdgena es preciso tener en cuenta 6l hecho muy - -
frecuente de que la patologia no aparece e nivel de la si-
tuacion de trabajo.
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Lag defensas perscnales del individuo le conducen a-
veces a buacar compensaciones gque deformen su personalidad
pero, repercuten da otro modo y por oira parte en su acti-
vidad en su drea de irabajo. '

Yor lo tunto aungue no ae puede considerar a las mig
mas fabric=s como productoras de neurosis, ni & las condi-
clones de trabajo reaponsables de un ostado psicopatoldgi-
¢o, gi es preciso congiderar sin cmbargo, que ciertas ac—-
tividndes profesionmles y sobre todo ciertus condiciones ¢
ciertas situacicnes de trabujo, constituyen factorus patd-
genoa incontestables.

Ashora mencionare brevemente los grupos patogenos que
sen los que crean su propla patologia; os deeir, los que -
eatdn mol estructursdos y situados en lo fabrica, en siee-
tuacién dificil en reluciln a los otros ¢ por relacién al-
trabajo que @o cspera de éllom; loa que sufren de alguna -
anomalfa noloriz en la profunds red sfocliva que les anime
y sobre 1lm que se ramifican laa patologivs individuales, §
los que dirigidos por un jefe neurdtico, llegan & cOnyer=-
tirse on naurdtiszog, 2l estar deformada toda vida de rela-
cibn; eato \iltimo mersce particular atencidn, pussto que -
se ha visio que las alteraciones neurdtices que 86 muni-—-
fiestan en el caszo do los mandos intermedios reperenton --
gravemente sobre la salud mental de sus subordinados.

En diversos casos, cuzndo uno ds los miembros del ==
grupo. caa anfermo, °5 entonces gintons del gruno o vehicﬁe
lo de los sintomas y bajo este concepto vu a influenciar -
a su glrededor del grupo entero, Las reucciones de cada ——

wio dependeran de la manera en yue 6std implicado y de la-



=19 =

del que vive la historia, ; Se siente amenazudo o sulpa---
ble 7 de ahi puede partir uns serie de fenomenos dasequi--
librantes.

Otra reaccidén es del grupo patdgeno sin armonfa, sin
acuerdo entre sus miembros, terrenc de rivalidades y con--
fiicto, pero que la influsncia de una anmenaza exteriar ze-
recupera de une meners muy positiva y marcha en sentido de
la unidn.

Por lo tanto parece que llega & ser patdgens todo 1o
que contribuye & crear on el sujeto una desadaptecidn ¢ -~
todo 1o gue requiers esfuerzos de adaptacidn; ahora bien -
toda nueve téenica a confrontar plantea la temibls cuege-=
tién de una adeptacidn fisica, intelectunl, tdcnica y = -=
psicoldgica. .

En resumen, podemos decir con seguridad que es paté~
geno todo 1o que disminuye el interés por el trabaje y —--
contribuye & crear una desafeccidn que raverece el replie-
gus ¥y la disgregacién de Xa personalidad.

Ahora bien, la evolucién industrial actual no favo--
roce cosl ¢l interds por el trabejo, si eelle quiers con--
siderar como la satisfaccidn nacida del resultado de un -~
triple didliogo, orgenizado por el trabajador con el mate--
rial, los otros y &1 mismo. '

En vista de todo lo mencionado anteriormente realiza
mos este trabajo, por que se ha visto que en la consuliae -
extorna de Nedicina Familiar de la Clinica nimero Uno de =
la Ciudad de Puebla, existen pecientes con el antecedenta=
de tener une incapacidad parcial permenente CoOmo CONEB=wm==
cuoncia de accidentes de trabajo, que manifiesten sintomas
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compatibles con cambles en la personalidad, por la que de-
mostraremos estad{sticamente Lo anteriar, ya que éstos - -
cambios ocesionan disminucion del reandimiento de su labor-
e inseguridud y consecuentemente mds ausentismos, lo: que =
repercute en una disminucidn de ingresos eccondmicos a su -
fanilia; el rendimiento de la emprosa disminuye y altera -
su nedio. ambiente, familiur y social (1), (8).

MATERIAL Y MRTODO: -

Se tomuron 20 expedientes del Jervicio de Medicinu -
del Trabajo de la Unided ds Medicina Pamilisr nimere Uno -
de la Ciludud de Fuevla, Pue., penaionados por signog y ww-
sintomas consistentes en alteraciones de la personslidad ~
comprendidos entre loa afios de 1982 w« 1983,

Dichas pensiones estuvieron bagadas un dimgndeticose
realizados por el Servicio: de Psiquiatria del Hospital. Re-
gionel de Bapecielidades le dichu Ciudad.

Los pardmetros analizados son: Bdad, aexo, estado --

eivil, bébitos, ocupacidn ¥ antacedentes laborales.
RESULTADOS:

Por 1o que respecta a la edad, encontramos que 8l ==
mayor numero de¢ paclentes, estuvo somprendido entre los --
51y 60 afios, hasta en un 45%; siguiéndole en drden do - -
importancia el érupo comprendido entre los 41 y los 50 - -
aiics de eded, en wn 35%, encontrdndose la mennr inoidencia
onire sl grupo Ge loe 31 a los 40 =mdes, von un 20% coma»aé
demuestra en el cuadro nvmero uno y grafics atmerv una - -

respectivamente.
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Cuadro I,

PREVALENCTA POR GRUPOS DE EDADES DE PACIENTES -
PENSICHADO3 POR ALTERACICNES EN L& PERSONALIDAD

EDAD PACIENTES POR CIENTO
31 a 40 4 20
41 a 50 7 35
51 a 60 9 45
TOTAL. 20 1.00

Zneuesia realizeda Yedicina del —-
Irgbajo. UMP No, 'mo, Puebla.

Grifice Mo, L.

35

20

31~-40 41-50 51-60  Aflos.

Bncusste realizade Medicina del -- -
Trabajo. UMP No. Uno. Pueble.
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En relacidn con el sexo, sste fué predominantemente-
mesculino hasta en wn 804,

Asimismo, por lo yue hace al eastado civil, fueron caz
sedos en 'n 90% y el restante 10% estaban separados de su-
familia, =in cuando estaban cusudes,

Encontramos que los hdbitos de louz trabajedorea de -
Los cxpedientes realizados fué el alcohoslismo y tabaquis-
mo créajcos en la nitad de los mismos y en el. sexo masculi
no.

Rospector a su ocupacidn, estas fueron diversas, pero
el 45% ze encontraban laborando dentrs de la industria ~ -
textil; 15% eran comerciantes y el restante 40% tenian - -
empleos diversos. (Cuedrs Wo. dog),

Cuadro II,

TRABAJADORES SBGUN AREA DE TRABAJO Y SEXO.

AREA DB SEX0

TRABAJO HOMBRES = % MUJERES %
Obrero textil 9 45 0 0
Industria automotriz 1 5 1 5
Comerciantes 3 15 0 0
Operadoxr 1 5 0 0
Emplendos generules 3 15 2 10
PTOTALES., 17 85 3 15

Zncueata realizada Medicina del ==
Trabejo UMP No. Uno. Puebla. )
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" 3e encontrd que entra sus antecedentes laborales el-
504 tenian une incepscidad parcial permansnte por diversos
motivoes, coma consecuencia de meeldentes de trabajo oot~
rridos en su érea laborel, pensionados posteriormente, por
dteminueidn de le funoidén de la vide de relacidn.

DISCUSION:

Sa conace con el nombre de poicorreaccién de tipe -~
exégeno. &l cuadro de alteraciones paicopatoldgices agudage
encontradae en el cursc de diversas afecciones somdticas ~
en el que el agenie causal puedé sen de origen secdnico,--
quiniotéxico: o tosi-infeceioao.

en -8l terrenoc. de: Ina alteraciones neurdtions, el de=
sarreé‘lo del gistema neurovegetctivo con ugresiones di’ir'er—
sas como el surmemage, las diversds intoxicacionass, enfer-
medades infeccioses, treumatismes cTaneales o traumatismos
peicoafectivos rresuponen alteracionesvestereotipadas y ~-
cuadros clinicos mondtones sin respuestas funcionales es--
pecificas a éstas agresiones. '

Los analisis eemiblégihoa' de 1as alteracionea neurd-
ticas enco::tmdé- en low trabajadores en la prdcties com—
rriente. de 1a Medicina del Trabaja, muestratsu estrecho ~-
parentesco, ai no-su similitud qon e semiologfa neurética
corriente. (cusdro tres), '

En cusnto: a las neurosis vardadarament;a.‘profdsion&--
les, es c}iﬁ‘nﬂi asignarles una designacddn nasografick —--
precisa, pues laa correlacionos patolégicas con las condi=
ciones de trabajo no tienen el rigor de las enfermedadss -
profesionales. ‘ ' '
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En general la semiologfa de 1as neurosls en relowe—-
cidn con el trubujo se cldsicz, estados depresivos, mand.-
festociones ansioses o neurasténlcas, reacciones hishiri-.
cay y ultercciones nsuravegetaiivag, (ewnedro tres).

58 sabe cue lug neurdsis afectan a lus personss re--
lativamento inmudurag y desplazadas en un medio muy difde-
rente de aguel sn que habizn sido e¢jercidam enteriormente~
sus cepecidades de adaptacidn; por consigulente toda nuevae
oxlgenclz del medio- de trabaja pone sl peligro de sobrepa-
sar sus capacldudas.

Lo puesta en juego de 1z adeptacidn implica ung = «w
tension nerviosa cuyo exceso oe acompaiia de fetiga y nds -
tarde: do. descompensacidén, tanto mds cuanto: que frecuente--
mente exige wna inhibicidn. de los condicioncmientos antew-
riormente adquiridosm; esta inhibicidn puede aparecer hajo~
forma de: somnolencia, hiperinsomnias que tienen. el valor -
de geijal. de 2lprma para el médica,

81 lo situacidén es vivida como no segura, vemas apa-
recer rdpidamente la sngustfa y su corteja de nanifestacia
nes somiticas con el insomnia noecturno, asi como una dge--
gradacidn da la timia hacia la depresién.

.I’odomos ver aparecer igualmente una reaccidn de intg
erancia y de agresividad a ls situmcidn de hecha conati--
tuida por um especie de dlergie, traduclendo una puesta en
funcién de Xos sentides de adaptacidn, 4

Esto. pueds tener igualmente una forma privada y én -
este sentidd. le intoleranciu y la.‘agresividad actuan sobre
In Qituaoién fumilier y conyugal con fracuente acompais---
miento de alcoholismo.



Podemos ver otra forma ria d¢ deswdapbeeidne-
con ccuaidn dz wn necidents o trabago, ©270 en nuesbro -

trabeic, ;¢ oLue como quedd mtass antoriorrerdte hacts ol

304 d oo peo oo tanisa cono BEbhito oL e

aleoholiano crinico; wui 903 tenian ol ane

tecedente Ce unn lacawpacldud gored:

te por up w--

aceidente do trabajo de estislogle ddversa con infcio pog~-

osonetice,

terior de sintomatolngis ol

En rclacisn con la descrineion eclinien vadenos adop-
tar la distineidn cntie altersoiones Ze 1o serie asténica-
y de la serie nistérie,

Las altereciunss de le seris hiztéricu pucdeén simu--
lar Jua afoctacidn de no importz cuwl aofera somdtica, pero
e putonimis frones Cescrits en Low cusdros neuroldgicos =
antiguamente es rur. de hecho.

Respecto a lua reacciones individuales son frecuen--

Manifastecicnes dolorosas; estos dolores son des;n
critos de menera més srecisa.y experimentados de modo mise
violento gue en el s{ndrome neurasténico.

. Alteraciones respiratorias, sensacidn de félta de w-
aire de ahoge, conduciendo 2 veces 3 crisis de disnea ag--
matiforns.

El sueflo estd alterzde igualasnte, pero. los enfermos
se quejen mds bien de un adormecimiento dif{ecil, con sueiio
1ligero, 1leno: de pesadillus. ‘ )

Eﬁ ¢l marco del trabajo: se asiste frecuentemente a ~
manifastacioﬁas hipocondridcas, ligedus a wun acto profesio

nal preciso y repetido, & un puesto o a una particuleridad
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del puesto de trabajo, gue duranie largo tiempo han sido -
bien adaptados y que bruscamente son mal tolerados.

las altersclones 4 la serie hiptéricu como la ugté-
nica frocuentemente son aconpafiadas de atra serle de alte-
raciones, zfectendo méy especificemente al comportamiento-
y a la ufectivided, estas son Ge hecho signon Ce Intolew—=
rancie munifestdndose generalments por irritabilidad que -
puede llegar a carges agresivas violentas a menae gue por-
el contrario, debido a wma acentuucidén de loa fendmenos de
inhibicidn el enfermo: no. se confine a un alslamlento angus
tioso.

1la intolerancis. al). medio familiar puede menifesturse
por reales ulteracione; de la afsctividad; todos laa sin--
tomas mencionados anteriormente so encontraron en mayoer o-
menor grado en nusstros paclentes, como lo demestremos con
el cuadro tres.

Las alteraoiones de la aeri€ aglénica corresponden a
1n neurnstenia, sa trata de alteraciones expresdindese somw
bre: wn modo de apariencie somdtica, en el que el Bignax--;
predominante: es Ia astenia fiai@a,.desorita COMme: W& Sefm-~
sacidn de agotamiente, de fatiga, las alteraciones doh -
suefio, raramente ausentes duplican esta astenia, congis- -
tentes en insomnio. complicado con angustie.

Los menifestaciones.dolorosas que experimentan lLos -
enfermos son de localizacidn imprecisa o bien son mAlti---
ples, caprichasas o errantes, el. unico. dolor preciao:eé 1a
oefalea{ pero incluso, la misma resulta vaga en la desorip
olén del pacients,

las alteraciones visuales son variables: Baja subje-



tiva de 12 agudezs visuul, olterzelones de la weomodacion,
sensibilicud a:la luw, Totoforos, visila Derrosy, etce

Lae elter: clonoes ospeciricaments asiquicas us mani--
fienten por olra prote: Lo estenli. T{afew interfivcre tom--

hifn em wluets agidn puiquice, con falte de «-

impnloo vivel, desintorss genr

zonbimieato de Ingegue-
ridud, de dnde pare sl enfermo de zu pwenlo valor, axpli--
cundo 1as tendencias hivocondrivean y las munifestaciones-

anslngas,

o iifTenltad sore gonesntreres, -8 indecisa, -

egerupnlose; 1o vneicdad oo

crolla ante Setis alleorew

ciones desgovouidur, @30 Inposib iad de superurl:

Lundo por otve puerte la concloenciz perfeoctaments tConsexrvaw
du como aigeecontrarun log pucicnten en nuestro estudio -~
gemm el cﬂadro tras,

La tensibilfd . peioldgice al ruide, en cldsicu y se

inserive tzmbién en Lo intolerzna

- 1lo vide femilior y-

on Lo intelerincis

vie generad 4 L vida coliectiva; esta
intoleranceln pueds inducir un senbinlento de revuellbn gque~

neo. se Loompaii oblisolorismente de zoton legalmonte delle-

tivos; tnoau contento la nultipliencidn de actos Co ra-
belidn o veces de cardeter pueril., Bl ausentiomo repetido,
lug pagueiitig derreduciones de material, la lucha disimulae-
da contrs la auloridud, en oecrailones con eirrto exhibicio~
nismo, que traduce el rechazo a integrarse en la norma dee
vida admitidu,

En el seniudio realizado, euconirumos hasta un 60% —-
pacientes oxpuestos al ruluo, principalmente deniro de luw
industria toxtil.

For lo que hace al predominio del zexo masculino, w=
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seguramente se debe a que ‘en nuestro medio leboral es el -
hombre el yue trabaja en una mayor propercién &l sexo fo--
menino.

En relacién con la edad y con predominio en nuestiro-~
¢studio en la sexta década de 13. vida, segurumente se dabe
a fatiga peiquica, ya que el exceso habitusl del trubajo -
mentul sostenido & travéz de los =iios puede tener una ra--
percusidn patoldglca sobre lag dos vertientes fundamenta-—
les del ser humano: Ie psiquica y la fisica, diatinguién--
dose por lo tento wn conjunto. de sindromes pefgquices y --»
otro de sindromes gomdticos; ¢n une primera fase, el pafue-
quismo del hombre ge adupia al esfuorzo mental excesiv@, -
pero posteriormente se va egotenda la fase de resistencia-
hasta broducir fetige mental a travéz de loe arios; los mds
frecuentes sindromes psiquicos son los de rendimiento ine-
telectual digminuido, como la disminucidn de la atencidn -
da la memoris, de la capacidad de la cumprensidn, la con--
fusidén de jdems y la facilided de errores de la escritura,
dsl cilculo y del lenguajeé. En relacidn o los sindromes --
somiticos, es del publico conocimiento el haecho de que el
osfuerzo mental tiene repercusién sobro el sistems neuroen
doerino, que &l ocacionar alteraciones de dste, puede cons
tituirse en afeccionss do tipo orgénico. ' o

Por lo que tpca. ul estado. civil y que cn este traba-
jo el 90% fueron cusadeos, ‘seguramente que esto influye —--
probablemento por una mala dindmica familier, ademds de -—
que ésta pucde. estur oausada. por la crisis eapno'miéa. por -
la que atraviesc el pais con repercusidn en las clasees mis
desvalidas; como son el pueble trabajador.
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CONCLUSIONNS : Sﬂ“\\\

Con respecto a nuestro trabajo y en el que se inves-
tigd 1a relacién que guarden los accidentes y los riesgos-
do trabajo. con las alteraciones de la personalldud conelul
mos que: '

1.~ Les riesgos y/o los accidentes de trabajo, si -~
causan alteraciones de lo personalidad como sz demuestra -
en nuastra investigacidn.

2.~ Dichas alteraciones de la peraonalided pueden ir
desda laa neurosis hasta les psicosis (cuzdro tres).

3,- Ias altcracionos de la porsonalidad se presentan
generalmente desde lr cuarta décade de ia vide y sc acenm
tuan alrededor de la gexta.

4.~ Bl ruldo. es factor imporiante en el desencedena~
miento. de 1a personalidad neurética del trabajador.

5.~ También el alcoholismo es un factor ﬁatencial en.
el desarrollo. de altsraciones de la personalidad del indi-
viduo trabajador.

6.~ La industiria textil tiene un elevado porcentaeje-
de pensiones por invalidéz por alteraciones de la peraona-
11dad en la UNP No. Uno. de Puebla, Pue. .

7.~ Se demostrd que hasta en un 50% de los pensiona~
dos por porsgonalidad neurdtica tuvieron una incapacidad -
parcial permsnente de etio;ogia diversa 4 ia do la pensidn
final. :

8.~ Que las empresas no tienen en ouentg el factor -
ambiental de la misma- como: oonsecuencia de‘loé accldentes—
de trabajo.‘&;

9.~ En 1a actualidad no se toman en cuenta Los fac——
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tores biopsicasoeinlen como desencadooant<g del nccidente-
do trabajo.

W ovigta de 1o anlerior, no.otros podriamos suserir-
qué 03 necessio que lus institucioney relocienudus con la
sepurided induatricl bicleraa lo poaibdla per degarroller -
la invesiigacidn clentivtica aplicata o los ricogoa de tro-
bijn y su stinloefa uvari trutur ¢« prevonir loa mismos, -
anf como sus roperenciones sn todog sus pniveles y otorgar~
len sepurddad o Jom trabnjefores purd cue los mismos estdn

2

Libros d¢ adedo y wunsiledad caspocto & gn selud, au ingrese

econcmicn ¥ no

camenesados con ia porddia de eaplen,-
egtimulondo 1 desarrollo de sup habilidades en lugar de -
forzarlos deniro-de un papel mecanizode, unelizendo log =-
Tunciones y necusldader hewnayg, »lanificondo los mecanig-
mos de lms udquinss de conformidad con las de los trabaja~
doreg pura que hava suliclente sineronizacidn entre log ~=
nisnag,.

Bstablocer en todzs las ampresas procesos que pormi-
tur wdopeiones deo nedidus de prevaacibn optimas.

Jue el soector salud tenge dnlluencia dentro de 1a in
dustris pern gue lu misma eslablessi programus de protoce-
cidn al trebujedor dentro da sug posibiiidades con el fin-
de abvatlr log riesgos de trabojo ¥ todes aus conmecuen m-—-
cias.

n releeidn con el faclor humeno tantas veces comen-
tudo pern finss de_prevenciém se requiers jue lag emprosas
sean técnicamente soguraa dentro do su maguinaria, ineta-
laciones y modio ambiente, esito realizéndolo conjuntamente
con personul del Dapurtumento de Higlene y rrevisidn So-w--
clel y Medicina del Trabajo.
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Dar cursos de capacitacidén continua a los trabajado-
res en relacién con los avances tecnoldgicos dentro de su-
drea de trudbejo con el fin de estimular sus habilidades.

Realizar un estudio de conocimientos a cada aspiren-
te pare poder ubicarlo en vn puesto que 8l mismo pucca de-~
gempeliar en relacidn con sus faoultades y aptitudes.

Botimular el deseo de investigaclin de los factores-
predisponentes y causales en los Residentes de Medicina -~
Pamiliar y Wedicine del Truhajo, que les permita otorgar -
una atencidn dptima 8l tradajador en general con el fin de
evitur las custro alternativas de un riesygo do trabzjo: --
Incapacidad temporal; incapacidad parcial permanente, jn--
capecidad total y muerte.

RESUMEN :

5e analizeron veinte expedientes del Archive clinico
del. Servicio de Medicina del Trabujo de la UMP No. Uno de-
le Ciudad de Fueble, Pue, de pacilentes pensionados entre -
loa arios de 1982 & 1983 por ﬁltereciones de la personali~--
dod como son las neurosis y las psicosis, éatas diagnosti-
cadus por el servicio de Psiquiatria del Hospital Regional
de Bepocialidudes, en los que se enconiré que hasta en un-
50% terlan el mntecedente de una Incapacidad Parciscl per—-
menente de etiologfa diversa, con predominio marcado del'-'
sexo masculino; generalmente estuvieron expuestos al ruido
de 12 industrie textii, ag{ como gue la mitad de los casos
tuvieron el antecgdente de alcoholismo erdnico y que di-—-
chas alteraciones de la personalided se presenteron en —-

maydr proporcién dentro de la sextu década de la vida.
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