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ANTECEDENTES

LAS CONDICIONES DE SALUD EN EL MUNDO, HAN MEJORADO A FINALES DEL SIGLO
PASADO, LO QUE SE HA VISTO REFLEJADO EN UNA DISMINUCION IMPORTANTE DE LA
MORTALIDAD, QUE DE ACUERDO A LA EXPERIENCIA EN LOS PAfSES EN ViAS DE
DESARROLLO SE DEBIO AL PROCESO SOCIAL Y ECONGMICO.

A PESAR DE QUE NO SE HA DETERMINADO EL EFECTO DE LOS FACTORES QUE ACTUARON
SOBRE ESTA DISMINUCION, EXISTE UN CONCENSO EN CUANTO A QUE EL PRINCIPAL
DETERMINANTE FUE EL MEJORAMIENTO DE LAS CONDICIONES DE VIDA, QUE INFLUYEN
ELEMENTOS MUY IMPORTANTES COMO LA NUTRICION, LA VIVIENDA, LA HIGIENE PUBLICA,
LA INSTRUCCION, LOS TRANSPORTES, LAS MEJORES CONDICIONES DE TRABAJO. LA
HIGIENE PERSONAL ENTRE OTROS.

ENTRE LOS PAISES INDUSTRIALIZADOS Y EN ViAS DE DESARROLLO Y LA MORTALIDAD
ADULTA MASCULINA HA DEJADO DE DISMINUIR EN LOS ULTIMOS 20 ANOS Y DE HECHO HA
COMENZADOQ A AUMENTARSE. ( 1)

DESAFORTUNADAMENTE EN LOS PA{SES EN DESARROLLOQ, EL NUMERO DE MUERTES POR
ACCIDENTES DE TRABAJO, ES CUATRO VECES SUPERIOR A LOS OCURRIDOS EN LOS PAISES
DESARROLLADOS, LO QUE CONTRIBUYE A UNA MAYOR DEGRADACION DE SU CAPACIDAD
FINANCIERA. YA QUE AFECTA A SU PLANTA PRODUCTIVA Y SU FUERZA DE TRABAIJO.

ES UN HECHO QUE LAS ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES, LOS ACCIDENTES POR
VEHICULOS DE MCTOR Y LA DIABETES MELLITUS TIENDEN A REEMPLAZAR A LAS
ENFERMEDADES TRANSMISIBLES, POR LO QUE TOCA A LA CONTRIBUCION EN LA
MORTALIDAD.

LAS ENFERMEDADES CRONICO DEGENERATIVAS Y LOS ACCIDENTES HAN GANADO
IMPORTANCIA Y LAS ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS HAN DISMINUIDO:; DE
MANTENERSE ESTA TENDENCIA, EVIDENTEMENTE SEGUTRA UN CAMBIQ EN LAS CAUSAS
MAS FRECUENTES DE DEFUNCION, PERQ SE VERA AFECTADA LA TENDENCIA DE LA
MORTALIDAD GENERAL ( 2)

A LOS ACCIDENTES DE TRABAJO, ALGUNOS ESTUDIOS DE SALUD, LOS CONSIDERAN UN
GRAVE PROBLEMA DE SALUD PUBLICA, POR SU MAGNTTUD Y TRASENDENCIA. TODOS LOS
ACCIDENTES PRODUCEN SUFRIMIENTO A LA VICTIMA , MUCHOS PREOCUPAN A SUS
FAMILIARES, SI SON MORTALES O SI COACCIONAN UNA INCAPACIDAD PERMANENTE, SON
UNA CATASTROFE PARA LA VIDA FAMILIAR. SE ESTIMA QUE EN AMERICA LATINA Y EL
CARIBE OCURREN ANUALMENTE NOVENTA Y CINCO MILLONES DE ACCIDENTES Y POR LO
MENOS SETENTA MIL CASOS SON MORTALES ( 441 MUERTES POR DIA Y 19 POR HORA } Y EL
40.4% DE LAS DEFUNCIONES, SE PRESENTAN EN EL GRUPO ETAREO DE 15 A 44 ANOS. EN LOS
26 PAISES DE LA REGION, LA MORTALIDAD POR ACCIDENTES SE ENCUENTRAN DENTRO DE
LAS CINCO PRINCIPALES CAUSAS DE DEFUNCION. (3)

NANCY STOT Y COLABORADORES EN 1996. EN UN ESTUDIO RETROSPECTIVQ EN ESTADOS
UNIDOS EN EL PERIODO DE 1980 A 1939, SUS RESULTADOS DEMOSTRARON QUE EL NUMERO
DE MUERTES POR ACCIDENTES DE TRABAJO DISMINUYO DE 7400 EN 1980 A 5700 EN 1989, EL
iNDICE DE MORTALIDAD DISMINUY® 37% DE 89 EN 1980 A 5.6 EN 1989 Y QUE LAS
PRINCIPALES INDUSTRIAS HABIAN DISMINUIDO SU {NDICE DE MORTALIDAD TENIENDO UN



CAMBIO EN SU PORCENTAJE DE 37.2%, Y QUE LAS CUATRO PRINCIPALES SON LA MINERIA ,
CONSTRUCCION, TRANSPORTE Y LAS AGR!CULTURA YPESCA .(4)

EN BRASIL EN 1989, LA TASA DE MUERTE DE ORIGEN LABORAL FUE DE 5 POR CADA 100
ACCIDENTES DE TRABAJO. SE ESTIMA QUE UNA TERCERA PARTE DE LAS MUJERES EN
ZONAS INDUSTRIALIZADAS Y GRANDES CENTROS URBANOS ; SE RELACIONAN CON CAUSAS
EXTERNAS DE ACCIDENTES COMO VIOLENCIAS Y ENVENENAMIENTOS , SEGUIDAS POR
ALTERACIONES CARDIOVASCULARES Y TUMORES MALIGNOS . (4)

EN LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA , EN EL PERIODO DE 1980 A 1989 , OCURRIERON
63589 CASOS MORTALES , SIENDO LA TASA PROMEDIO ANUAL DE 7.0 POR CIEN MIL
TRABAJADORES , SIENDO LAS PRINCIPALES CAUSAS LAS DE VEHICULO DE MOTOR { 23% )
INCIDENTES RELACIONADOS CON MAQUINAS ( 14% ), ETC. (5 )

EN LA REVISION DE LA LITERATURA MEDICA Y EN DIVERSAS BASES DE DATOS , QUE
DESCRIBEN LAS OCUPACIONES LAS EXPOSICIONES Y LOS RIESGOS A LA SALUD DE LOS
TRABAJADORES COMO SON : LOS DATOS OBTENIDOS EN LA VIGILANCIA DE LA
MORTALIDAD QCUPACIONAL DE LOS ESTADOS DE CALIFORNIA , WASHINGTON Y NIOSH ,
NATIONAL OCCUPATIONAL EXPOSURE, INFORMACION DE LA MORTAL[DAD NACIONAL ,
INFORMACION DEL REGISTRO DE CANCER Y REPORTES DE CASOS DE LAS CAUSAS
ESPECIFICAS DE MORBILIDAD . SE HA PODIDO OBSERVAR QUE EN LOS TRABAJADORES ,
EXISTE UN INCREMENTO DEL RIESGO DE MESOTELIOMA , A LOS RIESGOS TRAUMATICOS , A
LAS INTOXICACIONES AGUDAS POR PLOMO , A LOS ENVENENAMIENTOS Y A LOS DANOS
MUSCULOESQUELETICOS . (6 )

EN BRASIL EN UN ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DE LOS ACCIDENTES DE TRABAJO FATALES
EN SU AREA METROPOLITANA MOSTRO QUE LAS RAMAS DE ACTIVIDADES QUE
CONTRIBULAN A LA MORTALIDAD FUERON LA CONSTRUCCION CON UN DENSIDAD DE
INCIDENCIA DE 59.8 , Y EL TRANSPORTE CON 57.3 MUERTES POR 100000 TRABAJADORES AL
ANO , COMPARADOS CON EL COMERCIO FUE DE 9.4 .( 5)

EN MEXICO EN EL PERIODO DE 1994 - 1996 , DENTRO DE LAS PRINCIPALES CAUSAS DE
MORTALIDAD GENERAL ., LOS ACCIDENTES OCUPAN EL TERCER LUGAR EN LAS
ESTADISTICAS REPORTADAS POR EL INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA , GEOGRAFIA E
INFORMATICA CON UNA TASA DE 41.4 Y 38.8 POR CIEN MIL HABITANTES RESPECTIVAMENTE
(7.8)

EN UN ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DE LA MORTALIDAD POR RIESGOS DE TRABAJC PARA
EL PERIODO 1992 - 1996 REALIZADO EN MEXICO , MOSTRO UNA TENDENCIA DESCENDENTE
DE LA TASA DE MORTALIDAD AL PASAR DE 178 EN 1992 A 132 POR CIEN MIL
TRABAJADORES EN 1996 ; CONSTITUYENDO LAS TASAS MAS ALTAS DE MORTALIDAD POR
TIPO DE RIESGO , A LAS DE ACCIDENTE DE TRABAJO; POR SEXO LA TASA DE MORTALIDAD
POR RIESGO DE TRABAJO FUE DE 19.09 PARA HOMBRES Y DE 2.3 PARA MUJERES POR 100000
TRABAJADORES ; POR GRUPOS DE EDAD , LAS TASAS MAS ALTAS SE UBICARON EN LOS
GRUPOS DE 45 - 49 Y DE 60 - 64 EN HOMBRES Y EN LAS MUJERES EN EL DE 40 - 44 Y DE 65 - 69
ANOS . (9)

EN EL PERIODO CITADO POR ACTIVIDAD ECONOMICA . LAS TASAS MAS ALTAS DE
MORTALIDAD CORRESPONDIERON A LA DE LA CONSTRUCCION , LA INDUSTRIA
EXTRACTIVA . EL TRANSPORTE Y TELECOMUNICACIONES RESPECTIVAMENTE . (9)

EN RELACION A LA CAUSA EXTERNA , INVOLUCRA AL VEHICULO DE MOTOR EN PRIMER
LUGAR CON UNA TASA DE 6.43 POR 100000 TRABAJADORES , SOBRE ESTA MISMA CAUSA
DESTACAN LA INDUSTRIA DEL TRANSPORTE Y LA CONSTRUCCION . (9)



LOS DIAGNOSTICOS MAS FRECUENTE INVOLUCRADOS EN LA MORTALIDAD POR RIESGOS
DE TRABAJO EN 1996 FUERON LA FRACTURA DE BOVEDA Y DE BASE DE CRANEO CON UNA
TASA DE 1.34 Y DE 1.32 POR 100000 TRABAJADORES . (9)

FRANK Y STERN Y COL. ANALIZARON LA PMR DE 11685 TRABAJADORES DE LA
CONSTRUCCION , MIEMBROS DE LA LIUNA { UNION INTERNACIONAL DE TRABAJADORES DE
NORTEAMERICA ) REFERENTE A QUIENES MURIERON ENTRE 1985 - 1988 COMPARADA CON
LA POBLACION GENERAL . LOS RESULTADOS MOSTRARON UN ELEVADO RIESGO DE MORIR
POR NEOPLASIAS MALIGNAS PMR 1.13; IC 95% 1.20 - 1.17 , DE LOS CUALES CABE MENCIONAR
EL CANCER DE TIROIDES PMR 2.15 ; 1C 95% 1.20 - 460 _ EN ESTE ESTUDIO SE OBSERVARON 20
MUERTES POR MESOTELIOMA . PARA DANOS POR TRANSPORTACION PMR 1.37; IC 95% 1.25 -
l .51. CAIDAS PMR 1.34; IC 95% 1.07 - 1.66.( 10)

AGNEW Y SURUDA EN 1993 EN UN ESTUDIO DESCRIPTIVO ENCONTRARON QUE LA
MORTALIDAD EN CAIDAS FATALES RELACIONADAS AL TRABAJO EN EL PERIODO DE 1980 A
1986 UN TOTAL DE 4179 ENCONTRARON UN INCREMENTO EN CAIDA EN TRABAJADORES
DEL GRUPO DE EDAD DE 20 A 44 ANOS , MIENTRAS QUE EN EL GRUPO DE MAYOR EDAD LAS
CAIDAS FATALES EN EL TRABAJO SE ASOCIARON A OTRAS ENFERMEDADES SISTEMICAS ,
VERTIGO, ENFERMEDAD MUSCULO ESQUELETICA Y OTROS PROBLEMAS DE SALUD . (11)

MYERS Y HARD EN 1995 . EN UN ESTUDIQ QUE INVESTIGO LOS ACCIDENTES DE TRABAJO
Y SUMORTALIDAD EN LA AGRICULTURA Y EL SECTOR DE SERVICIO DEL PERIODO DE 1980 A
1989 , ENCONTRARON QUE EL SECTOR AGRICOLA TIENE LOS INDICES DE MOREALIDAD MAS
ALTOS 22.9 7100, 000 TRABAJADORES Y CON DIFERENCIAS ENTRE NEGROS Y BLANCOS CON
UN 26.4 Y 18.9/100,000 RESPECTIVAMENTE Y QUE EL GRUPO DE EDAD ENTRE: 16 A 24 ANOS
FUE EL QUE MOSTRO EL MAYOR DESCENSO DE MORTALIDAD AL BAJAR A 7.2 / 100,000
TRABAJADORES (12)

NANCY A . STOUT, ESTUDIO LA MORTALIDAD EN TRABAJADORES DE LA SALUD EN
ESTADOS UNIDOS SOBRE LA BASE DE DATOS ESTADISTICOS LABORALES , DEFINIO LA
MAGNITUD Y TIPO DE DANOS EN 18 ESTADOS DURANTE EL PERIODO 1980 A 1984 . LA TASA
DE INCIDENCIA DE ACCIDENTES DE TRABAJO REPORTADA FUE DE .28 / 10000
TRABAJADORES , PARA TODO EL SECTOR DE LA INDUSTRIA Y CUIDADORES DE LA SALUD .
LA TASA DE ACCIDENTES FATALES EN TRABAJADORES DE HOSPITALES FUE DE 0.8 / 10000
TRABAJADORES , LAS CAUSAS MAS FRECUENTES DE MUERTES FUE LA RELACIONADA CON
VEHICULOS DE MOTOR EN ACCIDENTES DE TRAFICO, HOMICIDIOS . ACCIDENTES AEREQS ,
SUICIDIOS Y CAIDAS . LA OCUPACION MAS FRECUENTE REGISTRADA FUERON
ENFERMERAS 22% MEDICOS 15% Y TECNICOS 6%. (13)

SUSAN G. AUSTIN . EN UN REPORTE DE MUERTES EN GRANJEROS MAYORES DE 16 ANOS
OCURRIDOS EN ALABAMA DURANTE 1984 - 19838 , UTILIZANDO LA PMR POR CAUSAS
ESPECIFICAS ESTUDIARON 182178 MUERTES , DE LAS CUALES 11691 ERAN GRANJEROS ,
MOSTRANDO POCAS DIFERENCIAS EN LAS CAUSAS DE PMR ENTRE LA POBLACION
GENERAL Y EL GRUPO . LA PMR EN GRANJEROS MUESTRA BAJA MORTALIDAD DEBIDA A
NEOPLASIAS MALIGNAS Y ELEVADA MORTALIDAD POR CAUSAS ASOCIADAS MAS A LOS
ESTILOS DE VIDA QUE LOS RELACIONADOS CON LAS OCUPACIONES . ( 14)

KATHLEUN A DUNN. EN UN ESTUDIO DE MORTALIDAD EN NINOS Y ADOLESCENTES
TRABAJADORES EN CAROLINA DEL NORTE , ANALIZARON LOS DECESOS EN MENORES DE 20
ANOS Y MAYORES DE 10 , ENCONTRANDO QUE MAS DEL 50% DE LAS MUERTES
INVOLUCRARON A VEHICULOS DE MOTOR . EN RELACION A LA INDUSTRIA , EL 13% FUE EN
AGRICULTURA Y FORESTAL 18%, ESCUELAS, 80% CONSTRUCCION , 6% TRANSPORTE Y 25%
MANUFACTURERA . (15 )



SE ESTIMA QUE EN MUNDO ACONTECEN APROXIMADAMENTE 100 MILLONES DE
ACCIDENTES AL ANO Y DE ELLOS SE ESTIMA QUE 180000 FUERON FATALES , POR OTRO
LADO SE ASUME QUE LA AUTOMATIZACION , EL CONTROL TECNOLOGICO , LA
LEGISLACION , LOS DISENOS EFECTIVOS DE SEGURIDAD , EL DESARROLLO DE
ESTANDARES, LOS AVANCES EN LA INSPECCION Y SEGUIMIENTO DEL TRABAJO EN LAS
CIUDADES INDUSTRIALIZADAS, TIENEN UN ROL RELEVANTE EN EL COMPORTAMIENTO DE
LA MORTALIDAD CON RELACION A LO QUE ACONTECE EN LAS CTUDADES DE VIAS DE
DESARROLLO EN LOS CUALES LA HIGIENE Y LA SEGURIDAD DE LOS ACCIDENTES SON MAS
POBRES . ( 16)

ORE Y STOUT EN 1996, EN UN ESTUDIC COMPARATIVO ENTRE TRABAJADORES DE LA
CONSTRUCCION DE ESTADOS UNIDOS Y AUSTRALIA DEMOSTRARON QUE LAS TASAS ERAN
DIFERENTES EN LOS PERIODOS DE 1938 A 1991, CON LAS 4,158 MUERTES Y UNA TASA DE 13.8
PARALOS EUA Y 264 MUERTES Y UNA TASA DE 11.6 PARA AUSTRALIA . LAS PRINCIPALES
CUASAS EXTERNAS EN AMBOS CASOS FUERON LAS CAIDAS 263 Y 28.4 RESPECTIVAMENTE,
El PUESTO DE TRABAIO FUE EL DE LOS TRABAJADORES MANUALES 74 Y 42
RESPECTIVAMENTE Y EL GRUPO DE EDAD MAS AFECTADOQ POR CAIDAS FUE EL DE 60 ANOS
Y MAS EN AMBOS. ( 17)

SUN Y COLABORADORES EN 1997 EN JAPON EN UNA COHORTE DE MORTALIDAD DE
TRABAJADORES DE LA CONSTRUCCION DE 1973 A 1993 EN LA CUAL DIO POR RESULTADO
QUE LAS TASAS DE MORTALIDAD ESTANDARIZADAS ( SMR) ERAN DE 1.30IC 959% 1.02 - 1.65
Y UNA TASA PRPORCIONAL DE MORTALIDAD ( PMR ) DE 1.40 IC 1.17 -1.55 EN LA POBLACION
TOTAL DE TRABAJADORES DE LA CONSTRUCCION. ( 13)

. PRATT Y COLS . LOS ACCIDENTES POR MAQUINARIA EN ESTADOS UNIDOS DE 1980 A 1989
. CON DATOS OBTENIDOS EN LA BASE DE DATOS DEL SISTEMA NACIONAL DE ACCIDENTES
TRAUMATICOS OCUPACIONALES { NTOF , SUS SIGLAS EN INGLES ) RELACIONANDO LOS
ACCIDENTES DE LA INDUSTRIA DE LA COSNTRUCCION CON UNA DISMINUCION ENTRE 1930
Y 1950 MURIERON 190i TRABAJADORES DE LA CONSTRUCCION CON UNA DISMINUCION EN
LA TASA DE 21.3 EN 1980 A 1.35 EN 1990 . LAS TASAS MAS ALTAS FUERON EN EL GRUPO DE
EDAD DE 55 A 64 ANOS Y 65 Y MAS CON 3.23 Y 7.79 RESPECTIVAMENTE Y EN EL NUMERO DE
CASOS EL GRUPO DE 25 A 34 ANOS CON 492 MUERTES Y UNA TASA DE 198 , POR LA
OCUPACION LA TASA FUE EN EL GRUPO DE TRANSPORTISTAS DE MATERIAL CON UNA
TASA DE 8.38 SEGUIDO DEL GRUPO DE ESTIBADORES / LIMPIADORES / AYUDANTES CON 4.25
POR 100,000 TRABAJADORES . { 19)

KELSH Y SAHL EN UNA COHORTE DE MORTALIDAD ENTRE TRABAJADCRES DE LA
ELECTRICIDAD DE 1960 A 1991 LAS TASAS DE MORTALIDAD POR LESIONES FUE DE 7.8, POR
LESIONES DE VEHICULO DE MOTOR DE 3.8 . AUNQUE LAS TASAS MAS ALTA F'UERON POR
CANCER CON 29.0 . LAS TASAS DE MORTALIDAD ESTANDARIZADAS ( SMR ) FUERON DE 0.76
IC 95 % 0.67 - 0.85 PARA LAS LESIONES 0.82 IC 95 % 0.69 -0.96 PARA LOS ACCIDENTES DE
VEHICULO CON MOTOR Y 0.86 IC 95 % 0.86 - 0.91 PARA LOS CANCERES. (20)

LA VIOLENCIA ES UNA CAUSA DE MUERTE EN EL TRABAJO, EN EL TRABAJQO DE
CASTILLO Y JENKINSEN EN 1994 ANALIZARON CON EL SISTEMA NTOF 7581 HOMICIDIOS
RELACIONADOS CON EL TRABAJO DE 1980 A 1989 CON UNA TASA PROMEDIO ANUAL DE
HOMICIDIOS DE 0.71, CON UNA MAYOR TASA EN HOMBRES ( 1.02 ) QUE EN MUJERES (0,33 ).

(21)

NELSON Y KALFMAN EN 1996 PUBLICARON UN ESTUDIO DEL ANO DE 1992 DEL CUAL EL
I3 % DE LAS MUERTES OCUPACIONALES FUE POR UN ACTO DE VICLENCIA
PRINCIPALMENTE EN LA RAMA DE COMERCIOS Y SERVICIOS ( 22)



STOUT Y BELL EN 1991 TRATARON DE DAR UN VALOR A LOS DOCUMENTOS PARA
DETERMINAR LAS MUERTES DE ORIGEN OCUPACIONAL , CON LOS RESULTADOS
SIGUIENTES : EL ACTA DE DEFUNCION 81% , PORCENTAJE DE COMPENSACION A
TRABAJADORES 57% , REPCRTES DE MUERTES DE LA OSHA 32% , NOTAS MEDICAS 68% Y
LOS DEPARTAMENTOS DE SALUD LABORAL ESTATAL 27%. (23) .

RUSSELL Y CARQL USANDO SOLAMENTE EL CERTIFICADO DE DEFUNCION
IDENTIFICARON EL 72% DE LAS MUERTES POR ACCIDENTES DE TRABAJO EN HOMBRES Y 93
% EN MUJERES EN OKLAHOMA DE 1985 A 1986 . (24)



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA :

EN MEXICO EN EL SECTOR ECONGMICO FORMAL . EN EL QUINQUENIO DE 1992 - 1996 , SE
TIENE UNA TENDENCIA DESCENDENTE DE LAS TASAS DE INCIDENCIA DE MUERTES POR
RIESGO DE TRABAJO ( PARA 1996 EN 13.2/ 100,000 TRABAJADORES )} EN LOS TRABAJADORES
ASEGURADQS AL IMSS, SE IDENTIFICAN A SECTORES ECONGMICOS DE LA EXTRACCCION Y
BENEFICIO DEL MINERAL , CONSTRUCCION Y TRANSPORTE Y COMUNICACIONES CON
TASAS ELEVADAMENTE ALTAS .

POR LO QUE SE CONSIDERA CONVENIENTE REALIZAR UN ESTUDIO QUE PERMITA
CARACTERIZAR EN TIEMPO Y LUGAR BIEN DEFINIDOS DE TRABAJADORES CON MAYOR
PROBABILIDAD DE MUERTE POR RIESGO DE TRABAJO EN CADA UNA DE LAS
DELEGACIONES DEL SISTEMA NACIONAL.

(CUALES SON LOS FACTORES QUE SE ASOCIAN A LA MORTALIDAD DE
ACCIDENTES DE TRABAJO EN ASEGURABDOS AL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL ?



INDEPENDIENTES

EDAD

SEXO

ANTIGUEDAD
OCUPACION

SALARIO

ACTIVIDAD ECONOMICA

MARCO TEORICO :

DEPENDIENTE

MUERTE POR
RIESGO DE TRABAJO

ACCIDENTE DE TRABAJO




HIPOTESIS .

LAS ACTIVIDADES TALES COMO LA CONSTRUCCION , MINERIA, TRANSPORTE, INDUSTRIA
FORESTAL, TRABAJADORES DEL SEXO MASCULINO, CON UNA EDAD DE 15 A 45 ANOS DE
EDAD, CON UNA ANTIGUEDAD MENOR DE 3 ANOS, SLARIO MENOR A 50 PESOS Y EL PUESTO

DE AYUDANTE GENERAL SON FACTQRES ASOCIADOS A LA MORTALIDAD POR ACCIDENTE
DE TRABAIJO.



OBJETIVO GENERAL.

* DETERMINAR LOS FACTORES ASOCIADOS A LA MORTALIDAD PCR ACCIDENTE DE
TRABAJO.

OBIJETIVO ESPECIFICO:

s IDENTIFICAR EL PATRON DE MORTALIDAD POR ACCIDENTE DE TRABAJO POR
ACTIVIDAD ECONOMICA, EDAD, SEXO, SALARIO, ANTIGUEDAD, SALARIC Y OCUPACION.

« IDENTIFICAR EL PATRON DE MORTALIDAD POR ACCIDENTE DE TRAYECTO, POR
ACTIVIDAD ECONOMICA, EDAD, SEXO, ANTIGUEDAD, SALARIO Y QCUPACION,

« IDENTIFICAR LA ASOCIACION ENTRE FACTORES DE RIESGO TALES COMO EDAD , SEXO,
ACTIVIDAD ECONOMICA, ANTIGUEDAD EN EL PUESTO Y LA MORTALIDAD POR
ACCIDENTE DE TRABAJO.
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MATERIAL Y METODOS

DISENO

UNIVERSO DE TRABAJO

INCLUSION

EXCLUSION

TAMANO DE MUESTRA

SE PLANEQ UN ESTUDIO TRANSVERSAL, COMPARATIVO Y
RETROLECTIVO

EN ESTE PROYECTO PARTICIPARON EL TOTAL DE LOsS
SERVICIOS DE SALUD EN EL TRABAJQ DE LA DELEGACION 2
NORESTE Y 4 SURESTE DEL DISTRITO FEDERAL

+ TRABAJADORES QUE HAYAN FALLECIDO POR UN RIESGO
DE TRABAIO DURANTE EL ANO DE 1997

*» TRABAJADORES FALLECIDOS EN LA DELEGACION 2
NORESTE Y 4 SURESTE DEL INSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL DEL DISTRITC FEDERAL

* DE CUALQUIER EDAD, SEXO Y ACTIVIDAD ECONOMICA

* TRABAJADORES QUE HAYAN FALLECIDO Y QUE SE HAYA
NEGADO EL DICTAMEN DE RIESGO DE TRABAIO

= CASOS DE TRABAJADORES QUE NO HAYAN SIDO
RECLAMADOS

NO SE EFECTUO CALCULO DE TAMANO DE MUESTRA, YA QUE
SE INCORPORO A TODOS LOS CASOS DE DEFUNCION QUE SE
RELACIONE CON EL TRABAJO A NIVEL DE LA DELEGACION 2
Y4

LOS CASOS FATALES DE RIESGO DE TRABAIO PROBABLES
COMPORBADOS Y NEGADOS, SE TOMARON DE LAS
RECLAMACIONES DE LOS FAMILIARES AFECTUARON ANTE
LOS SERVICIOS DE SALUD EN EL TRABAJO Y QUE CUENTEN
CON LA DOCUMENTACION SUFICIENTE PARA SU
SUSTENTACION.



VARIABLES :
DESCRIPCION DE LAS VARIABLES . -

PARA EFECTO DE LAS VARIABLE DEL PRIMER OBJETIVO , ES DECIR , LOS FACTORES LOS
FACTORES ASOCIADOS A MORTALIDAD POR RIESGO DE TRABAJO , SE TOMARAN EN
RELACION DE LAS SIGUIENTES VARIABLES :

VARIABLE DEPENDIENTE MUERTE POR RIESGO DE TRABAJO

VARIABLE INDEPENDIENTE EDAD
$SEXO
ANTIGUEDAD
OCUPACION
SALARIO
ACTIVIDAD ECONOMICA Y GRUPO
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DEFINICION DE LLAS VARIABLES

MUERTE POR RIESGO DE TRABAIQ

CONCEPTUAL

ES AQUELLA PRODUCIDA REPENTINAMENTE EN EJERCICIO
O CON MOTIVO DE SU TRABAJO CUALQUIERA QUE SEA EL
LUGAR Y EL TIEPO EN QUE SE PRESENTE .

TAMBIEN SE CONSIRARA ACCIDENTE DE TRABAJO AL QUE
SE PRODUZCA AL TRASLADARSE EL TRABAJADOR
DIRECTAMENTE DE SU DOMICILIO AL LUGAR DE TRABAJO
O DE ESTE A AQUEL

OPERACIONAL

SE CONSIDERAN TODAS LLAS DEFUNCIONES OCURRIDAS O
DERIVADAS DE UN ACCIDENTE DE TRABAIO Y DE
TRAYAECTO Y QUE HALLAN SIDO CALIFICADAS COMO “SI
DE TRABAJIO™.

VARIABLE NOMINAL DICOTOMICA

EDAD

CONCEPTUAL TIEMPO TRANSCURRIDO DESDE EL NACIMIENTO HASTA LA
FECHA

OPERACTONAL SE CONSIDERA EI VALOR NUMERICO CONSIGNADO EN LA
DOCUMENTACION DE CADA CASQ

VARIABLE CUANTITATIVA DISCRETA

AYUDANTE GENERAL

CONCEPTUAL CALIDAD DE ANTIGUO, TIEMPO ANTIGUO, LOS HECHOS
SUCECIDOS EN TIEMPO ANTIGUO, QUE EXISTE DESDE HACE
TIEMPO

OPERACIONAL TIEMPO DE TRABAJO EFECTIVO EN EL PUESTO QUE

DESEMPENABA AL TIEMPO DEL INCIDENTE QUE LOS LLEVO
AL DESCESQ

VARIABLE

CUANTITATIVA DISCONTINUA




SALARIO

CONCEPTUAL CANTIDAD DE DINERO QUE SE DA A ALGUNO PARA PAGAR
UN SERVICIO O TRABAJO

OPERACIONAL CANTIDAD DE DINERO QUE RECIBE EL TRABAJADOR
DIARIAMENTE EN EL MOMENTO DE LA DEFUNCION Y QUE
ESTE EN LA FORMA DE AVISO DE ACCIDENTE { FORMA $T-1)

VARIABLE CUANTITATIVA DISCRETA

AYUDANTE GENERAL

CONCEPTUAL DIFERENCIA FISICA Y COSNTITUTIVA DEL HOMBRE Y LA
MUJER , DEL MACHO Y DE LA HEMBRA

OPERACIONAL ATRIBUTO BIOLOGICO DE GENERO. MASCULINO O
FEMENING

VARIABLE NOMINAL DICOTOMICA

AYUDANTE GENERAL

CONCEPTUAL ES AQUEL TRABAJADOR DE MENOR CATEGORIA EN UN
AREA DE TRABAJO. PERSONA QUE AUXILIA A UN SUPERIOR
EN SUS ACTIVIDADES QUE PUEDEN SER MUY VARIADAS

OPERACIONAL ES LA OCUPACION QUE SE REPONDIO EN LA FORMA $T-1 O

QUE PUEDE ENCONTRARSE EN EL CERTIFICADO DE
DEFUNCION.

VARIABLE

NOMINAL CUALITATIVA




ACTIVIDAD ECONOMICA
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CONCEPTUAL

ES LA ACTIVIDAD QUE REALIZA LA EMPRESA CON LA
CORRESPONDIENTE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD DE LA
FMPRESA DE ACUERDO A LA CLASIFICACION DEL
CATALOGO DE ACTIVIDADES DEL ARTICULO 13 DEL
RKREGLAMENTO PARA LA CLASIFICACION DE EMPRESAS Y
DETERMINACION DEL GRADO DE RIESGO DEL SEGURO DE
RIESGOS DE TRABAJO DE LA LEY DEL SEGURQ SOCIAL.

OPERACIONAL

CORRESPONDE A LA CONSIGNADA EN EL DOCUMENTO QUE
PARA FINES PRACTICOS SE REGISTRA EN EL FORMATO ST-I
Y SE CLASIFICA DE ACUERDO AL REGLAMENTO PARA LA
CLASIFICACION DE EMPRESAS Y DETERMINACION DEL
GRADO DE SEGURO DE RIESGOS DE TRABAIQ DE 1994 | EN
LA LEY DEL SEGURO SOCIAL.

VARIABLE

NOMINAL POLITIMICA




ANALISIS ESTADISTICO -

= SE REALIZO UN ANALISIS UNIVARIADO A TRAVES-DE LA OBTENCION DE MEDIDAS DE
TENDENCIA CENTRAL Y DE DISPERSION, ASi COMO PORCENTAJES.

POSTERIORMENTE SE REALIZO UN ANALISIS BIVARIADO ENTRE LAS VARIABLES
MORTALIDAD POR ACCIDNETE DE TRABAJO Y POR CADA UNA DE LAS VARIABLES
[INDEPENDIENTES., OBTENIENDOSE FL RIESGO RELATIVO CON UN 95% DE NIVEL DE
CONFIANZA



DESCRIPCION GENERAL DEL ESTUDIO :

SE UTILZO UN LISTADO DE LOS CASOS  PROPORCIONADO CON POR EL
DEPARATAMENTO DE EPIDEMIOLOGIA LABORAL DE LA COORDINACION DE SALUD EN
EL TRABAJO CON SU CORRESPONDIENTE NUMERO DE AFILIACION Y UNIDAD DE
MEDICINA FAMILIAR DE LA DELEGACION 2 Y 4 DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC
SOCIAL DE EL ANO 1997

SE INVESTIGO EL NUMERO DE CASOS OCURRIDOS A NIVEL DELEGACIONAL Y
COMPARAR CON EL LISTADO

SE VISITO A CADA UNA DE LAS UNIDADES DE MEDICINA FAMILIAR CON CASOS DE
DEFUNCION LABORAL EN EL ANO DE 1997 EN LOS SERVICIOS DE SALUD EN EL TRABAJO

SE RECOLECTARON LOS DATOS EN EL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS EL
NUMERO DE CASOS QUE HABIA EN CADA CLINICA

A CADA CUESTIONARIO SE LE ASIGNO UN NUMERO DE FOLIO DE ACUERDO AL TIPO DE
ACCIDENTE

SE REALIZO UNA BASE DE DATOS DE EL. NUMERO DE CASOS OBTENIDOS EN UNA BASE
DE DATOS (DBASE ITl) , CON LOS DATOS OBTENIDOS DEL INSTRUMENTQ DE COLECCION.

SE ANALIZARON CADA UNA DE LAS VARIABLES EN EL SISTEMA EPI INFO VERSION 6.02

SE OBTUVIERON LOS DATOS DE TENDENCEA CENTRAL Y DISPERSION Y EL ANALISIS
BIVARIADO

ANALISIS DE LOS RESULTADOS POR PARTE DEL INVESTIGADOR Y CON ASESORIA DE
EXPERTO EN EPIDEMIOLOGIA { ASESOR )

CONCLUSIONES Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS



17

RESULTADOS :

SE RECOLECTARON 71 CASOS CASOS DE LOS CUALES 51 FUERON POR ACCIDENTE DE
TRABAIO Y 20 POR ACCIDENTE DE TRAYECTO ( 71.8 Y 28.2% RESPECTIVAMENTE) Y QUE
POR DELEGACION LOS RESULTADOS FUERON LOS SIGUIENTES - DELEGACION 2 18 CASOS
POR ACCIDENTE DE TRABAJO Y 12 POR TRAYECTO , EN LA DELEGACION 4 33 POR
ACCIDENTE DE TRABAJO Y 8 POR TRAYECTO ( VER TABLA )

LA MEDIA DE LA VARIABLE EDAD FUE PARA LOS CASOS DE ACCIDENTE DE TRABAIO DE
337 ANOS CON UNA DESVIACION ESTANDAR DE 9.95 ANOS Y PARA LOS ACCIDENTES DE
TRAYECTO DE 35.75 ANOS CON UNA DESVIACION ESTANDAR DE §2.41 ANOS . EL. GRUPO DE
EDAD CON MAYOR NUMERO DE CASOS PARA LOS ACCIDENTES DE TRAYECTO FUE EL DE 31
A 40 ANOS CON 20 CASOS , SEGUIDO DEL DE 21 A 30 ANOS CON 19 CASOS CON UN 392 Y
37 3% RESPECTIVAMENTE, EN EL GRUPO DE ACCIDENTES DE TRAYECTO EL GRUPO DE 21 A
30 CON 7 CASOS QUE REPRESENTA EL 35% DE LOS CASOS DE ACCIDENTE DE TRAYECTO
(VER TABLA 7).

LA MEDIA DE LA VARIABLE ANTIGUEDAD EN LOS ACCIDENTES DE TRABAJO FUE DE 1 93
ANOS Y CON UNA DESVIACION ESTANDAR DE 370 ANOS . EN LOS ACCIDENTES DE
TRAYECTO LA MEDIA FUE DE 74 ANOS Y UNA DESVIACION ESTANDAR DE 9.73 ANOS. EN EL
ESTUDIO EN LOS ACCIDENTES DE TRAYECTO NO SE ENCONTRO EN 6 CASOS LA FORMA ST-
1. Y EN 5 LA FORMA NO TIENE EL DATO DE ANTIGUEDAD, Y SE EL MAYOR NUMERO DE
CASOS SE ENCUENTRA EN LOS TRABAIADORES QUE TIENEN MENOS DE UN ANC YDE 1 A 5
ANOS CON UN 32.29% CADA UND. EN LOS ACCIDENTES DE TRAYECTO EL MAYOR NUMERO
DE CASCS ESTA EN LOS GRUPOS DE 1 A 5 ANOS Y DE § A 6 ANOS CON CUATRO CASOS CON
UN 20% ( TABLA 3 }

LA DISTRIBUCION POR SEXO, FUE MAYOR EN EL MASCULINO CON UN TOTAL DE CASOS
DE 64 CASOS DE LOS CUALES 48 FUERON EN ACCIDENTE DE TRABAJO ( 94 11% ) POR 3 DEL
SEXO FEMENINO { 5 88% ) . EN LOS ACCIDENTES DE TRAYECTO 16 CASOS FUERON DEL SEXO
MASCULINO ( 80% ) Y 4 CASOS DEL SEXO FEMENINO ( 20% ) ( TABLA 4}

LA DISTRIBUCION POR TURNO DE LOS ACCIDENTES DE TRABAJO FUE LA SIGUENTE :
COMISION CON 31 CASOS ( 60.8 % ), TURNO MATUTING Y VESPERTINO CON 8 CASOS CADA
UNO { 15.7 % RESPECTIVAMENTE ), NOCTURNO 3 CASOS ( 5.9 % ) Y HORAS EXTRAS 1 CASO
{(Z%) (TABLA S ).

LA NATURALEZA DE LA LESION EN LOS ACCIDENTES DE TRABAJO FUE LA FRACTURA DE
LA BOVEDA DEL CRANEO CON 12 CASOS ( 23 5% ), LA FRACTURA DE LA BASE DEL CRANEO
{9.8% ) . TRAUMATISMOS MULTIPLES DE ORGANOS INTRATORACICOS Y TRAUMATISMOS
MULTIPLES DEL TORAX CON 5 CASOS CADA UNO ( 9.8 % RESPECTIVAMENTE ). EL RESTO DE
LOS CASOS SUMAN EL TOTAL DE LOS 51 CASOS. EN LOS CASOS DE ACCIDENTE DE
TRAYECTO . LOS TRAUMATISMOS QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES DEL CUERPO NO
CLASIFICADOS EN ALGUNA OTRA PARTE CON 9 CASOS ( 45% ) . FRACTURA DE LA BOVEDA
DEL CRANEOQ 5 CASOS ( 25% ) SON LAS PRINCIPALES € TABLA G )

LA CAUSA EXTERNA DE LOS ACCIDENTES DE TRABAIO LA PRINCIPAL FUE CAIDA DE O A
TRAVES DE UN EDIFICIO U OTRA CONSTRUCCION CON 5 CASOS { 98 % ), EXPOSICION A
LINEAS DE TRANSMISION ELECTRICA CON 4 CASOS ( 784% } . EL RESTO DE LOS CASOS
SUMAN EL TOTAL DE LOS 51 CASOS { TABLA 7)
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EL RIESGO FiSICO EN LOS ACCIDENTES DE TRABAJO , LOS PELIGROS DE LA
TRANSPORTACION PUBLICA CON 17 CASOS ( 33.3 % }, ASALTOS AGRESIONES POR ANIMALES
7 CASOS { 13.7 % ) , PELIGROS DEL TRAFICO E INADECUADAMENTE PROTEGIDO CON 5
CASOS CADA UNO{ 9.8% RESPECTIVAMENTE )EN LOS ACCIDENTES DE TRAYECTO LOS
PELIGROS DE LA TRANSPORTACION PUBLICA CON 13 CASOS ( 65% ) Y ASALTOS, AGRESION
POR ANTMALES CON 4 CASOS { 20% ) COMO LOS PRINCIPALES ( TABLA 8 ).

LA NATURALEZA DE LA LESION EN LOS ACCIDENTES DE TRAYECTO LA PRINCIPAL FUE
CON 9 CASOS OTROS TRAUMATISMOS QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES DEL CUERPO
NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE CON 9 CASOS ( EL 45% ) Y LA FRACTURA DE LA BOVEDA
DEL CRANEQ CON 3 CASOS(25% ) (TABLA9)

EL RIESGO FiSICO EN LLOS ACCIDENTES DE TRAYECTO EL QUE TIENE MAYOR NUMERO
DE CASOS ES EL DE PELIGROS DE LA TRANSDPORTACION PUBLICA CON 13 CASOS(65%) Y
ASALTOS Y AGRESION POR ANTMALES CON4 CASOS (20% ){ VER TABLA 10)

EN EL ANALISIS BIVARIADO LOS RESULTADOS FUERON LOS SIGUIENTES : PAARA LA
EDAD DE 15 A 45 ANOS UN RIESGO RELATIVO ( RR ) DE 1.20 , ANTIGUEDAD RR = 1.89 CON UN
VALOR DE p SIGNIFICATIVQ, SEXO RR = 1.75, SALARIO < 50 PESOS RR = 1.12, ACTIVIDAD
ECONOMICA ( CONSTRLUCCION, MINERIA, TRANSPORTE Y FORESTAL ) RR = 142 CON UN
VALOR DE p SIGNIFICATIVO ( TABLA 11),
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DISCUSION

LA TASA DE MORTALIDAD POR ACCIDENTE DE TRABAJO HA DISMINUIDO A UN 9.5 POR
100,000 TRABAJADORES SEGUN DATOS DE LA COORDINACION DE SALUD EN EL TRABAIO EN
1997 COMPARADA CON EL 13.2 EN 1996,

LA ACTIVIDAD ECONOMICA QUE SE MENCIONAN EN LA HIPOTESIS (TALES COMO
CONSTRUCCION, MINERIA Y TRANSPORTE) QUE SON EL CASO Y QUE CORRESPONDEN CON
LO QUE SEGUN STOUT (4) REALIZ® EN EL ESTUDIO RETROSPECTIVO DEL PERIODC DE 1980 A
1989. TAMBIEN CON UN ESTUDIO REALIZADO EN BRAZIL EN EL PERIODO DE 1979 A 1989 (5 ).
EN EL ESTUDIO SE ENCONTRO QUE OTRA ACTIVIDAD ECONOMICA QUE TIENE UN RIESGO
IMPORTANTE ES LA DE SERVICIOS DE PROTECCION Y CUSTODIA CON CUATRO CASOS Y UN
RIESGO RELATIVQO DE 1.20 AUNQUE NO SIGNIFICATIVO, PERO SERA IMPORTANTE
CONSIDERAR ESTA ACTIVIDAD ECONOMICA QUE ESTA AUMENTANDO EN EL NUMERO DE
TRABAJADORES.

EL SEXO MASCULINO TIENE UN PORCENTAJE MAS ALTO EN LOS ACCIDENTES DE
TRABAJO COMPARADO CON LOS ACCIDENTES DE TRAYECTO CON UN 94 Y 80 %
RESPECTIVAMENTE Y UN RIESGO RELATIVO DE 175 , EN LA INVESTIGACION
BIBILIOGRAFICA NO HAY DATOS AL RESPECTO PUES LOS AUTORES SE ENFOCAN
PRINCIPALMENTE A ALGUNAS ACTIVIDADES ECONOMICAS EN PARTICULAR .

LA ANTIGUEDAD EN EL GRUPO DE ACCIDENTES DE TRABAJO ES MENOR QUE EN LOS
ACCIDENTES DE TRAYECTO LO QUE ESTA DE ACUERDO CON LA HIPOTEIS PLANTEADA EN
EL PRESENTE ESTUDIO Y QUE DA UN RIESGO DE 1.89 CON UN VALOR MUY SIGNIFICATIVO,
ESTO NO INDICA DE UNA FORMA INDIRECTA QUE LAS DEFUNCIONES POR ACCIDENTE DE
TRABAJO PUEDEN TENER RELACION CON LA CAPACITACION QUE RECIBEN LOS
TRABAJADORES EN SUS EMPLEOS.

EN LOS GRUPOS DE EDAD LOS QUE PRESENTAN EL MAYOR NUMERO DE CASOS ES EL
GRUPO DE 31 A 40 ANOS Y EL DE 21 A 30 ANOS CON 20 ( 39.2% ) Y 19 (37.3% ) CASOS
RESPECTIVAMENTE EN LOS ACCIDENTES DE TRABAJO LOS DATOS NO SON SIMILARES A
LOS ENCONTRADOS POR PRATT ( 19 ), EN DONDE EL GRUPO DE EDAD DE 40 A 44 Y DE 45 A
49 ANOS PRESENTO EL NUMERO Y TASA MAS ALTA . EN LA INDUSTRIA CONSTRUCTORA EN
LA CUAL , DATOS SIMILARES ENCONTRADOS EN EL ESTUDIO DE SURUDA Y AGNEW EN
DONDE EL GRUPO DE EDAD CON MAYOR NUMERO DE CASOS ERA EL DE 55 A 64 ANOS Y MAS
DE 65 ANOS.

LA PRINCIPAL OCUPACION QUE SE ENCUENTRA ES LA DE AYUDANTE GENERAL CON 14
CASOS EN LOS ACCIDENTES DE TRABAJO REPRESENTANDO EL 27.4% DE LOS CASOS, ESTO
PROBABLEMENTE TENGA RELACION PORQUE ESTA OCUPACION ESTA MAL DEFINIDA EN
NUESTRO PAIS, PUES EL AYUDANTE GENERAL REALIZA DIVERSOS TIPOS DE ACTIVIDADES
Y GENERALMENTE NO RECIBE CAPACITACION PARA EL PUESTO DE TRABAJO, Y EN EL
PRESENTE ESTUDIO TIENE UN RIESGO RELATIVO DE 1354 Y p < 0009, LO QUE LO
CONVIERTIRIA EN UN FACTOR DE RIESGO MAS QUE PUDIERA ESTAR ASOCIADO A LA
MORTALIDAD DE ORIGEN LABORAL.

EL DIAGNOSTICO MAS FRECEUNTE ES EL TRAUMATISMO CRANEOENCEFALICO , YA SEA
FRACTURA CERRADA O EXPUESTA. Y CONTINUA SIENDO EL DIAGNOSTICO CON MAYOR
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NUMERO DE CASOS EN 1997 Y QUE LO FUE EN LOS DATOS DE LA COORDINACION DE SALUD
EN EL TRABAJO EN 1996,

LAS LESIONES POR VEHICULO MOTOR COMO CAUSA EXTERNA SON LAS QUE SE
PRESENTARON EN MAYOR CANTIDAD DE ACCIDENTES DE TRABAJO, CON 38 CASOS
{ACCIDENTE DE TRABAIO Y ACCIDENTE DE TRAYECTO CON 21 Y 17 CASOS
RESPECTIVAMENTE) QUE REPRESENTO EL 53.5% DE LOS CASOS DEL ESTUDIO Y QUE EN EL
ESTUDIO DE KELSH Y SAHL (20) Y LOS DATOS DE COORDINACION DE SALUD EN EL
TRABAJO REFIEREN QUE TIENEN LAS TASA MAS ALTAS AUNQUE NO SE TIENE EL DATO
EXACTO DEL NUMERO DE CASOS QUE EXISTEN EN EL ANO DE 1996Y DE ESTA MANERA
HACER UNA COMPARACION DE LOS DATOS ENCONTRADOS.

EL RIESGO FISICO QUE SE ENCONTRO EN MAYOR PORCENTAJE EN EL PRESENTE ESTUDIO
FUE EL ASALTO CON UN 13.7% Y EN SEGUNDO LUGAR LOS PELIGROS DEL TRAFICO CON UN
11.7% DE LOS ACCIDENTES DE TRABAJOQ., LA VIOLENCIA COMO RIESGO FISICO DE
MORTALIDAD EN EL PRESENTE ESTUDIO SE ENCONTRARON CUATRO CASOS EN LOS
ACCIDENTES DE TRABAJO ( 8% ) DE LOS CUALES A LA ACTIVIDAD A LA QUE PERTENECEN
ES EL COMERCIO Y SERVICIOS QUE ES LO QUE PUBLICO NELSON Y KAUFFMAN EN 1996 ay
22).

EL ACTO INSEGURO QUE MAS SE ENCUENTRA EN EL GRUPO DE ACCIDENTES DE TRABAIO
ES EL QUE NO HAY ACTO INSEGURO CON UN 82.3% SEGUIDO DE FALTA DE ASEGURAR O
PREVENIR CON 7.8%.

LOS DATOS ENCONTRADOS NO TIENEN SIMILITUD CON LOS DATOS DEL SISTEMA
NACIONAL DE ACCIDENTES TRAUMATICOS DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA EN 1996,
ADEMAS DE QUE NO CUENTAN CON UN SISTEMA SIMILAR AL DEL INSTITUTO MEXICANO
DEL SEGURO SOCIAL EN EL QUE ES MAS FACIL CAPTARLOS COMO ACCIDENTE DE TRABAJO.

EL INSTRUMENTO DE MEDICION FUE ADECUADQ EN EL ESTUDIO Y EL UNICO
DOCUMENTO QUE SE ENCONTRO EN EL 100% DE LOS CASOS FUE LA ST-3, PERMITIENDO
IDENTIFICAR EL NOMBRE, NUMERO DE AFILIACION, NOMBRE DE LA EMPRESA, REGISTRO
PATRONAL. EL TIPO DE RIESGO, LA FECHA DEL ACCIDENTE, FECHA DE DEFUNCION,
MECANISMO DE ACCIDENTE Y EL O LOS DIAGNOSTICOS. EL SEGUNDO DOCUMENTO QUE
ESTABA PARA LA RECOLECCION DE DATOS FUE LA ST-1, CON LA CUAL SE IDENTIFICARON
ADEMAS DE LOS ANTES MENCIONADO LA ANTIGUEDAD EN LA EMPRESA. SALARIO DIARIO,
LA OCUPACION QUE OCUPABA AL DESEMPENARSE Y LAS CIRCUNSTANCIAS EN QUE
OCURRIO EL ACCIDENTE.

EL ACTA DE MINISTERIO PUBLICO SE ENCONTRO EN UN 77.4 %, EN EL CUAL PERMITE
DETERMINAR SI EN EL LUGAR HUBO MAS LESIONADOS Y / O MUERTOS, PRIMEROS
AUXILIOS. EL INFORME MEDICO FORENSE SE ENCONTRO EN UN 74.6% MENCIONANDO LAS
LESIONES QUE PRODUJERON LA MUERTE AL TRABAJADOR AUNQUE EN ALGUNOS CASOS
LOS DIAGNOSTICOS SE TRANSCRIBEN A LA FORMA ST-3. EL ACTA DE DEFUNCION SE
ENCONTRG EN UN 67.7% SIENDO SU UTILIDAD REAL PARA CONOCER LA EDAD REAL DEL
TRABAJADOR Y ESTADO CIVIL DEL TRABAJADOR, FINALMENTE EL ACTA DE DEFUNCION SE
ENCONTRO EN UN 39.4% SU UTILIDAD PRINCIPAL FUE PARA COMPARAR LA ACTIVIDAD QUE
NORMALMENTE DESEMPENABA EL TRABAJADOR.
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EN LOS ESTUDIOS PUBLICADOS POR STOUT Y BELL( 23 ) Y RUSSELL( 24 ) NO USARON LA
MISMA CANTIDAD DE REFERENCIAS PARA LA COLECCION DE DATOS Y SE PUDO
IDENTIFICAR LA DEFUNCION LABORAL EN PORCENTAJES QUE VARIARON DE ACUERDO AL
DOCUMENTO QUE USARON PARA LA COLECCION DE DATOS.

LAS PRINCIPALES INCOSNSISTENCIAS ENCONTRADAS EN EL ESTUDIO ES QUE NO EXISTE
UNA NORMATIVA PARA LOS MEDICOS EN EL AREA OPERATIVA QUE MENCIONE EL O LOS
DOCUMENTOS A SOLICTAR PARA LA CALIFICACION DEL ACCIDENTE LABORAL EN CASO DE
DEFUNCION , ADEMAS DE ENCONTRAR EN ALGUNOS CASOS EN QUE EL ACCIDENTE HABIA
OCURRIDO HACIA DOS ANOS. POR LO QUE SE SUGIERE QUE SE REALIZARA UNA
UNIFICACION DE CRITERIOS PARA LA CALIFICACION DEL RIESGO DE TRABAJO.

SE PODRfAN REALIZAR ESTUDIOS DE COHORTE DE MORTALIDAD LABORAL YA QUE
EXISTEN LOS ELEMENTOS PARA REALIZARLOS PUES EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL PUES CUENTA CON DATOS DE LOS TRABAJADORES, Y LA ACTIVIDAD ECONOMICA
DE LA EMPRESA DONDE LABORA Y PUEDE IDENTIFICAR EL NUMERO DE RIESGOS QUE
SECEDEN EN LAS EMPRESAS CON MAYOR NUMERO DE CASOS Y PODER INCIDIR EN ESTA
PROBLEMATICA.
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ANEXO:

TABLAS Y GRAFICOS DE LOS RESULTADOS.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS



TABLA 1, DESCRIPCION DE LA POBLACION POR DELEGACION

ACCIDENTE AGCIDENTE
TRABAJO % TRAYECTO
DELEGACION
DELEGACION 2 18 35.2 12 20
DELEGACION 4 33 €5.8 8 20
TOTAL 51 100 20 100
DELEGACION
60 . o - S — [ .
50 -

DEFUNCIONES
]

o
DELEGACION 2

DELEGACION 4

... TRABAIO
» B TRAYECTO




TABLA 2 . DESCRIPCION DE LA POBLACION POR GRUPO DE EDAD

GRUPO DE EDAD ACCIDENTE % ACCIDENTE
TRABAJO TRAYECTO
15A 20 2 39 1 5
21A30 19 373 7 35
31 A4D 20 392 6 30
41 A 50 6 1.8 3 15
51 A 60 3 59 3 15
MAS DE 60 1 19 0 0
25 ..
m -

a

3 s -

= ACCIDENTE

< ACCIDENTE

Pz' 10 .

o

5 -
o BB
MAS DE 60

ACCIDENTE DE TRABAJO ACCIDENTE DE TRAYECTO
MEDIA - 33.7 MEDIA : 35.7

DESVIACION ESTANDAR : 9.95

DESVIACION ESTANDAR © 12.41

(=]
h



TABLA 3 DESCRIPCION DE LA POBLACION POR ANTIGUEDAD

ANTIGUEDAD ACCIDENTE % ACCIDENTE %
TRABAIO TRAYECTO
NO HAY ST-1 6 117 a 15
NO ESTA EN LA ST-1 5 9.8 2 10
10 MENOS 18 322 3 15
1A5 18 32.2 4 20
6A10 2 39 4 20
11A1S 1 1.9 2 10
16 A 20 1 1.9 0
MAS DE 20 0 2 10
20 - i
15 .
a ]
<
D ~ ACCIDENTE
Al
210
o @ ACCIDENTE
L
( —_—
5 - —_—
0 ﬁ | B B’
NQO HAY ST-1 1 O MENOS 6A10 1BA20
NO ESTAEN LA ST-1 1AS 11A15 MAS DE 20
GRUPOS
ACCIDENTE DE TRABAJO ACCIDENTE DE TRAYECTO
MEDIA : 1.93 MEDIA : 7.4

DESVIACION ESTANDAR : 3.70 DESVIACION ESTANDAR : 9.73



TABLA 4 . DESCRIPCION DE LA POBLACION POR SEXO
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ACCIDENTE ACCIDENTE
TRABAIO % TRAYECTO
SEXO
MASCULINO 48 94.2 16 80
FEMENINO 3 58 4 20
TOTAL 51 100 20 100
60 - - - RN _—
50 .-

DEFUNCIONES
]

MASCULING FEMENINO

" TRABAJO
B8 TRAYECTO




DISPARO DE ARMA CORTA W32.5 ] 1.96
DISPARO DE ARMA CORTA W36 2 192
EXPLOSION Y ROTURA DE CALDERA W35.5 ) 1.96
INHALACION E INGESTION DE ALIMENTO QUE W79.4 [ 1.96
CAUSA OBSTRUCCION DE LAS VIAS
RESPIRATORIAS
[ EXPOSICION A LINEAS DE TRANSMISION W85.5 i 1.96
ELECTRICA
EXPOSICION A LINEAS DE TRANSMISION W85.6 4 784
ELECTRICA
"EXPOSICION A CORRIENTE ELECTRICA NO W37.6 ! 1.96
* ESPECIFICADA . INCLUYE CHOQUE ELECTRICO
AGRESION CON DISPARO DE ARMA CORTA X93.4 2 392
 AGRESION CON DISPARO DE ARMA CORTA X935 ! 1.96
“AGRESION CON DISPARO DE ARMA CORTA X936 ] 1.96
“AGRESION CON OBJETO ROMC Q SIN FILQ Y004 1 1.96
5 100

TOTAL

47 1%
52.7%

B VEHICULO MOTOR
. " TODAS LAS DEMAS




TABLA 5 . DESCRIPCION DE LA POBLACION CO ACCIDENTE DE TRABAJO POR TURNO

TURNO DEFUNCIONES

MATUTING 8

VESPERTING 8

NOCTURNO 3

HORAS EXTRAS 1

-COMISION 31
TURNO -

15.7%

-l MATUTINO
[ VESPERTINO
| 8 NOCTURNO
W HORAS EXTRAS

i COM_IS_ION B
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TABLA 6. DESCRIPCION DE LOS CASOS DE DEFUNCION POR ACCIDENTE DE TRABAIO POR
NATURALEZA DE LA LESION, -

NATURALEZA DE LA LESION CLAVE DEFUNCIONES | PORCENTAJE
TINSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 196.0 3 58
' FRACTURAS DE LOS HUESOS DEL $02 ! 1.9

CRANEQ Y DE LA CARA
" FRACTURA DE LA BOVEDA DEL CRANEO S02.0 12 235

FRACTURA DE LA BASE DEL CRANEO 502 1 6 98
"LUXACION ESGUINCE Y DESGARRO DE 503 1 19
! LOS LIGAMENTOS DE LA CABEZA
" EDEMA CEREBRAL TRAUMATICO 506.1 3 5.8

TRAUMATISMO CEREBRAL DIFUSO $06.2 i 1.9
" TRAUMATISMOS MULTIPLES DE §277 5 19
. ORGANOS INTRATORACICOS
"TRAUMATISMOS MULTIPLES DE TORAX $297 5 9.8
I TRAUMATISMOS MULTIPLES DE $36.7 4 78
" ORGANOS ABDOMINALES

AMPUTACION TRAUMATICA EN ALGUN 5781 1 1.9

NIVEL ENTRE LA CADERA Y LA

RODILLA

QUEMADURAS Y CORROSIONES EN T29X 3 58

MU TIPLES PARTES DEL CUERPQ

QUEMADURAS QUE AFECTAN DEL 70 A 317 1 19

79%% DE LA SUPERFICIE DEL CUERPO

OTROS TRAUMATISMOS QUE AFECTAN T06 X 3 ) 58

MULTIPLES REGIONES DEL CUERPQ, NO
. CLASIFICADOS EN OTRA PARTE ;

FRACTURA ABIERTA EXPUESTA DE $82.1 1 1.9
« PIERNA

HERIDAS MUL.TIPLES DE ABDOMEN S317 1 19

TOTAL 51 100

-1 _
. {1 s02.0
A 2 so02.4
451% o \ " g21.7
% il s29.7
11 8% .
TODAS LAS DEMAS
A.|,| |I. -




TABLA 7. DESCRIPCION DE LOS CASOS DE DEFUNCION POR ACCIDENTE DE TRABAJO Y

CAUSA EXTERNA.
[ CAUSA EXTERNA CLAVE CASOS PORCENTAIE
!

FPAEATON LESIONADO POR COLISION CON VO3 1 I 1.96
AUTOMEVIL b o
PEATON LESIONADO POR COLISION CON V030 i 156 T
VEHICULO DE TRANSPORTE PESADO O AUTOBUS
MOTOCICLISTA LESIONADD POR COLISION CON  [V23 4 1 196
AUTOMOVIL O CAMIONETA

"MOTOCICLISTA LESIONADO POR COLISION CON | V235 i 196
AUTOMOVIL O CAMIONETA
OCUPANTE DE AUTOMOVIL LESIONADO POR V435 1 1.96
COLISION CON OTRO AUTOMOVIL O CAMIONETA
OCUPANTE DE AUTOMOVIL LESIONADO POR V445 1 1.96
COLISION CON VEHICULO PESADO O AUTOBUS
QCUPANTE DE AUTOMOVIL LESIONADG POR V415 2 392
COLISION CON OBIETO FLIO O ESTACIONADO
OCUPANTE DE AUTOMOVIL LESIONADO EN V435 1 1.96
ACCIDENTE DE TRANSPORTE SIN COLISION
OCUPANTE DE AUTOMOVIL LESIONADO EN V436 1 1.96

_ACCIDENTE DE TRANSPORTE SIN COLISION N B ]
OCUPANTE DE CAMIONETA LESIONADO POR V535 588
COLISION CON AUTOMOVIL O CAMIONETA
OCUPANTE DE CAMIONETA LESIONADO POR V536 | 196
COLISION CON AUTOMOVIL O CAMIONETA
OCLIPANTE DE CAMIONETA LESIONADO POR V517 | 196
COLISION CON OBJETO FIJO O ESTACIONADO
OCUPANTE DE CAMIONETA LESIONADO EN Vi85 2 392
ACCIDENTE DE TRANSPORTE SIN COLISION
QCUPANTE DE VEHICULO DE TRANSPORTE V63.5 1 1.96
PESADO LESIONADO POR COLISION CON
AUTOMOVIL O CAMIONETA
QCUPANTE DE VEHICULO DE TRANSPORTE V67.5 1 1.96
PESADO LESIONADO POR COLISION CON OBJETO
FUO ESTACIONADO
OCUPANTE DE VEHICULO DE TRANSPORTE V67.7 1 1.96
PESADO LESIONADO POR COLISION CON OBIETO

" FLJO ESTACIONADO
OCUPANTE DE VEHICULO DE TRANSPORTE V685 2 392
LESIONADO EN ACCIDENTE DE TRNSPORTE SIN

LCOL:ESIQN [ e PP N N _
ACCIDENTE DE HELICOPTERO CON OCUPANTE | V950 2 3192
LESIONADO
CAIDA DESDE, FUERA O A TRAVES DE UN WI36 5 980
EDIFICIO U OTRA CONSTRUCCION
CAIDAS DE UN NIVEL A OTRO W75 I 196
CAIDAS DE UN NIVEL A OTRO W17.6 2 392
ATRAPADO . APLASTADO, TRABADO O W23 5 | 196
APRETADO EN O ENTRE OBJETOS
ATRAPADO . APLASTADO, TRABADO O w236 1 196
APRETADO EN O ENTRE OBJETOS

W30 i i 9

"CONTACTO TRAUMATICO CON MAQUINARIA
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TABLA 8. DESCRIPCION DE 1.0S CASOS DE DEFUNCION POR RIESGOS DE TRABAJO Y EL

t

. TODAS LAS DEMAS

RIESGO FISICO.
RIESGO FISICO CLAVE CASOS [ PORCENTAJE
FALTA DE EQUIPO NECESARIO DE PROTECCION | t10 2 3192
PERSONAL
CONTROL INADECUADO DE AREAS DE TRANSITO | 285 1 1.96
DE TRABAJQ
PELIGROS DEL MEDIO AMBIENTE SIN CAUSA 299 i 1.96
| EXTERNA
METODOS O PROCEDIMIENTOS PELIGROSOS 300 1 1.96
US0 DE METODOS O PROCEDIMIENTOS 320 2 392
INHERENTEMENTE PELIGROSOS
ASEGURADOS INADECUADAMENTE CONTRA 430 1 1.96
MOVIMIENTOS INDESEABLES
SIN GUARDAS 501 1 1.96
INADECUADAMENTE PROTEGIDO 520 5 938
CONDUCTORES , CONEXIONES, INTERRUPTORES, | 550 2 392
ETC. ELECTRICOS NO AISLADOS
ASALTOS . AGRESIONES POR ANIMALES 705 7 13.7
PELIGROS DE LA TRANSPORTACION PUBLICA 710 17 313
PELIGROS DEL TRAFICO 720 5 9%
SIN CLASIFICAR POR INFORMACION 980 \ 196
INSUFICIENTE
RIESGO FISICOSC £ 990 3 588
SIN RIESGO FISICO 9 2 392
TOTAL 51 100
. S 31 3%
P B 710
AT 1% ! . 720
j ’j H 520
oo f
¥



TABLA 9 DESCRIPCION DE LOS CASOS POR DEFUNCION DE LOS ACCIDENTES DE

TRAYECTO POR NATURALEZ A DE LA LESION.

e

v

NATURALEZA DE LA LESION

PORCENTAIE

CLAVE ‘CASOS
FRACTURA DE LA BASE DEL CRANEQ 502.1 3 15
FRACTURA DE LA BOVEDA DEL CRANEQ $02 0 5 T 25
TR.AUM.-\TL_SMOS MULTIPLES DE ORGANOS 82717 3 15
INTRATORACICOS
DTROS TRAUMATISMOS QUE AFECTAN T06.X 9 45
MULTIPLES REGIONES DEL CUERPO NO
CLASIFICADOS EN OTRA PARTE
TOTAL 20 100
. 77 S02.1
5 0m 502.0
W s27.7
S22 0
 Saom T06.X

15.0%
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TABLA 10 DESCRIPCION DE LOS CASOS DE DEFUNCION POR ACCIDENTE DE TRAYECTO POR

RIESGO.
RIESGO FISICO CLAVE CASOS PORCENTAJE
PELIGROS DEL MEDIO AMBIENTE SIN CAUSA | 299 t 5
EXTERNA
PELIGROS PUBLICOS 700 l 5
ASALTOS ., AGRESIONES POR ANIMALES 705 4 20
PELIGROS DE LA TRANSPORTACION PUBLICA | 710 13 65
PELIGROS DEL TRAFICO 720 i 5
TOTAL 20 100
720
5 0%
2 299
.. 700
N 705
710
720

710
65 0%




TABLA V1

tod
"

ANALISIS DE ASOCIACION ENTRE LAS DIFERENTES VARIABLES DE ESTUDIO DE LA

MORTALIDAD POR ACCIDENTE DE TRABAJO.

VARIABLE

RIESGO RELATIVO

INTERVALO DE
CONFIANZA

VALOR DE p

EDAD
15 A 45 ANOS

120

076-190

ANTIGUEDAD
< 3 ANOS

189

1.i1-322

¢.001

SEXO
MASCULINO

1.75

0.74-4.16

a7

SALARIO
< 50 PESOS

0.82-1.51

0.48

ACTIVIDAD
ECONOMICA
(CONSTRUCCION.
MINERIA. TRANSPORTE.
FORESTAL}

1il-1.82

0.04

OCUPACION
AYUDANTE GENERAL

1.27-1 86

0009




TARLA 12. DESCRIPCION DE LOS DOCUMENTOS ENCONTRADOS PARA CONTESTAR EL
INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.

DOCUMENTOS
DOCUMENTOS
ST-3
ST-3
CERTIFICADO DE DEFUNCION ¢ CD)
ACTA DE DEFUNCION ( AD }
REPORTE DE POLICIA ( RP )
ACTA DE MINISTERIO PUBLICO ( AMP )
INFORME MEDICO FORENSE ( IMF )
EXPEDIENTE CLINICO (EC)
QOTROS

80

70

&0

50

40

30

20

10

3- MMMV
ZMMMIMMIN

z
H_
9.
e

ZMMMMDISN

N

9



INSTRUMENTO DE COLECCION DE DATOS:
1. INFORMACION DEL TRABAJADOR

1.1 NOMBRE :

1.2 NUMERO DE FILIACION

1.3EDAD . SEXO M F
1.4 OCUPACION O CATEGORIA HABITUAL :

1.5 OCUPACION O CATEGORIA AL MOMENTO DE ACCIDENTARSE

[.6 TURNO AL MOMENTO DEL SINIESTRO : MAT VESP NOCT
HORAS EXTRA COMISION

1.7 SALARIO DIARIO DE COTIZACION :

1.8 ANTIGUEDAD EN LA EMPRESA :

1.8.1 ANTIGUEDAD EN EL ULTIMO PUESTO :

2. INFORMACION DEL CENTRO DE TRABAJO :

2.1 NOMBRE E LA EMPRESA :

2.2 RAZON SOCIAL :

2.3 REGISTRO PATRONAL :

2.4 DIVISION CCONOMICA :

2.5 GRUPO ECONOMICO O FRACCION :

2.6 CLASE :

2.7 ACTIVIDAD O GIRO :




3. INFORMACION DEL ACCIDENTE :

3.1 FECHA DEL ACCIDENTE:DIA__ MES___ ANO___
3.2 TIPO DE RIESGO :

3.2.1 ACCIDENTE DE TRABAJO

3.2.2 ACCIDENTE DE TRAYECTO

3.2.3. ENFERMEDAD DE TRABAJO

3.3 HORA DEL ACCIDENTE :

3.4 FECHA DE DEFUNCION : DiA _ MES AND

3.5 SIT10 DE PRIMEROS AUXILIOS DE LA VICTIMA :

3.6 PRESENCIA DE ALIENTO ALCOHOLICO:  S1: NO

3.7 EL RESULTADO DE LA LESION FUE PRODUCTO DEUNARINA: SI:__ NO:__
3.8 MEDIDA DE ALCOHOL : EN :

3.9 MEDIDA DE OTRAS DROGAS : EN:

3.10 NATURALEZA DE LA LESION :

3.1 CAUSA EXTERNA :

3.12 RIESGO FISICO :

3.13 ACTO INSEGURO :

3.14 ; HUBO OTROS LESIONADOS EN EL ACCIDENTE ? SL: NO:
ST LA RESPUESTA ES SI ; CUANTOS 7 :

3.15 HUBQ OTRAS MUERTES EN EI. ACCIDENTE : 81 NO:
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4. FUENTES DE INFORMACION UTILIZADAS PARA ESTE REPORTE :

4.1 CERTIFICADO DE DEFUNCION sl NO

4.2 ACTA DE DEFUNCION | NO

4.3 FORMA $T-1 | NO

4.4 REPORTE DE POLICIA )| NO

4.5 ACTAS DE MINISTERIQ PUBLICO G| NO

4.6 INFORME MEDICQ FORENSE B| NO

47873 s NO

4.8 EXPEDIENTE CLINICO sI NO

4.9 OTROS ; ESPECIFIQUE :

410 ;jFUE CONSIDERARA LA DEFUNCION SI NO

COMO ACCIDENTE DE TRABAJO

411 FUE CONSIDERADO COMO CASO SI NO

PROBABLE

5. INFORMACION DE REPERCUSIONES SOCIOECONOMICAS :

5.1 EXISTEN ASCENDIENTES DEL DECESQ 7 :

5.1.1 VIUDA s NO EDAD

5.1.2 HIJOS st NO NUMERO

EDADES

5.1.3 OTROS ASCENDIENTES ~ SI NO
ESPECIFIQUE :

6. INFORMACION MEDICO LEGAL :

6.1 ; FUE CONSIDERADA LA DEFUNCION COMO RIESGO DE TRABAJO?  Sl:_ NO:___

BSTA TS W reor
R K L BT



7. OBSERVACIONES E INFORMACION COMPLEMENTARIA :




